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I. Profil organizational

Casa de Asigurdri de Sdnatate Maramures este institutie publicd autonoma de interes local, cu
personalitate juridicd, cu buget propriu, aflatd in subordinea Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,
care gestioneaza Fondul National Unic al Asigurarilor Sociale de Sanatate, cu respectarea normelor
elaborate de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate, asigurand functionarea sistemului de asigurari
de sanatate la nivel judetean.

Sistemul asigurdrilor sociale de sanatate reprezintd principalul sistem de finantare a ocrotirii §i
promovarii populatiei care ofera un pachet de servicii de baza care cuprinde servicii medicale, servicii
de ingrijire a sdnatatii, medicamente, materiale sanitare si dispozitive medicale.

Casa de Asigurari de Sanatate Maramures gestioneaza bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate aprobat, cu respectarea prevederilor legii, 1si dedica intreaga activitate in
slujba asiguratilor sai si 1i reprezintd pe acestia In relatia cu furnizorii de servicii medicale,
farmaceutice si dispozitive medicale, fiind o institutie deschisa pentru a colabora pe termen lung cu toti
factorii implicati activ in domeniul sanatatii pentru promovarea calitatii la costuri minime.

Misiunea CAS Maramures:

Misiunea CAS Maramures rezidd din misiunea CNAS, respectiv aceea de a perfectiona continuu un
sistem de asigurari sociale de sanatate modern si eficient, orientat permanent catre interesul public si al
asiguratului, cu rolul de a Tmbunatdfi starea de sanatate a populatiei. Casa de Asigurari de Sanatate
Maramures functioneaza pe baza unui statut propriu aprobat prin Ordin al presedintelui CNAS si are
urmatoarele atributii:

- sd administreze bugetul propriu;

- sd inregistreze, sd actualizeze datele referitoare la asigurati i sd le comunice CNAS;

- sd elaboreze si sd publice raportul anual si planul de activitate pentru anul urmator;

- sa furnizeze gratuit informatii, consultan{d, asistentd in problemele asigurarilor sociale de
sanatate si ale serviciilor medicale persoanelor asigurate, angajatorilor si furnizorilor de servicii
medicale;

- sd administreze bunurile casei de asigurari, conform prevederilor legale;

- sd negocieze, sa contracteze si sd deconteze serviciile medicale contractate cu furnizorii de
servicii medicale in conditiile contractului-cadru;

- sa monitorizeze numarul serviciilor medicale furnizate si nivelul tarifelor acestora;

- pot sa organizeze licitatii In vederea contractarii unor servicii din pachetul de servicii, pe baza
prevederilor contractului-cadru;

- sd asigure, in calitate de institufie competentd, activitdtile de aplicare a documentelor
internationale cu prevederi in domeniul sanatatii incheiate de Romania cu alte state, inclusiv
cele privind rambursarea cheltuielilor ocazionate de acordarea serviciilor medicale si a altor
prestatii, in conditiile respectivelor documente internationale;

- alte atributii prevazute de acte normative n domeniul sanataii.

Viziunea CAS Maramures:
Construirea unui sistem de asigurari sociale de sdnatate performant, eficient i transparent, care va
creste gradul de satisfactie si de incredere al asiguratilor.



Obiectivele CAS Maramures:

e realizarea si mentinerea unui sistem de asigurdri sociale de sdndtate In care sunt respectate
drepturile si nevoile asiguratilor;

e protejarea asiguratilor fata de costurile serviciilor medicale in caz de boala sau accident;

e asigurarea protectiei asiguratilor Tn mod universal, echitabil si nediscriminatoriu, in conditiile
utilizarii eficiente a Fondului national unic de asigurari sociale de sandtate (FNUASS);

e asigurarea accesului la servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale;

e cresterea gradului de satisfactie a asiguratilor fata de calitatea serviciilor;

e cresterea gradului de informare a asiguratilor.

II. Asigurarea accesului la servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale, concedii si
indemnizatii de asigurari sociale de sanatate

I1.1. Evaluarea necesarului de medici pe specialitati, evaluarea furnizorilor pe tipuri de servicii,
contractarea serviciilor medicale din FNUASS

Pe parcursul anului 2024, accesul populatiei la servicii medicale, medicamente si dispozitive
medicale in mod echitabil si nediscriminatoriu a fost asigurat prin incheierea de contracte cu furnizorii
de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale care au indeplinit criteriile de
evaluare/acreditare. Astfel, prin intermediul caselor de asigurdri de sdnatate au fost incheiate 568
contracte si acte aditionale pe toate domeniile de asistentd medicala (Tabel 1).

Avand in vedere reglementarile QUG nr. 31/2024 privind reglementarea unor mdsuri fiscal-
bugetare si pentru modificarea §i completarea unor acte normative, nu a fost organizata o perioada
de contractare la nivel national, pentru toate domeniile de asistentd medicala, medicamente si
dispozitive medicale.

Pe parcursul anului 2024, casele de asigurdri de sandtate au putut stabili termene de contractare,
potrivit reglementdrilor legale in vigoare, pe anumite domenii de asistentd medicald, in functie de
necesarul de servicii medicale, de medicamente in tratamentul ambulatoriu sau de dispozitive medicale
in ambulatoriu, 1n limita fondurilor aprobate fiecarui tip de asistenta.

Tabel 1. Contracte si acte aditionale incheiate pe toate domeniile de asistentd medicala (fara
rogramele nationale de sanatate)

Nr.  contracte/
Tipul de asistenta medicala acte aditionale
(1a 31.12.2024)

Medicind primara 189 /2300
Ambulatoriu clinic 47 / 495
Ambulatoriu paraclinic: analize medicale de laborator, radiologie, imagistici si medicina 22 /844
nucleard, anatomie patologica

Ambulatoriu paraclinic: ecografie generala (abdomen si pelvis) - medici de familie 4/71
Ambulatoriu paraclinic: specialitatile clinice pentru ecografii - medici de specialitate 4/106
Ambulatoriu paraclinic: radiografie dentara retroalveolara si panoramica - medici dentisti 9/218
Ambulatoriu clinic de recuperare, medicina fizica si de reabilitare 7 /224
Acupunctura 0
Ambulatoriu medicina dentara 110/3014
Spitale 17 /1063
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Urgenta la domiciliu si transport sanitar neasistat 6 /187
Ingrijiri medicale la domiciliu 12 /384
Ingrijiri paliative la domiciliu 0

ingrijiri medicale si ingrijiri paliative la domiciliu 0
Medicamente in ambulatoriu 78 /3348
Dispozitive medicale in ambulatoriu 63 /443
Recuperare in sanatorii si preventorii 0

TOTAL CONTRACTE / ACTE ADITIONALE 568 /12.697

Tabel 2. Evolutia contractelor si actelor aditionale incheiate in perioada 2023 - 2024, pe tipuri de
asistenta medicala

Tipul de asistenta medicala

Contracte / acte aditionale derulate in perioada:

2023 2024
Medicind primara 194 /2081 189 /2300
Ambulatoriu clinic 45/296 477495
Ambulatoriu paraclinic: analize medicale de
laborator, radiologie, imagistica si medicind | 20 / 498 22 /844
nucleard, anatomie patologica
Ambulatoriu paraclinic: ecografie generald 4756 4771
(abdomen si pelvis) - medici de familie
Ambulatoriu .paracll.n.lc: spec%ah.ta‘;lle clinice 4772 47106
pentru ecografii - medici de specialitate
Ambulatoru} .paracllnlc.:v radlogrgﬁe Qeqtara 97186 9/218
retroalveolard si panoramica - medici dentisti
An.lbvlllfltorlu cl.n.nc de recuperare, medicina 7147 7224
fizica si de reabilitare
Acupunctura 0 0
Ambulatoriu medicini dentara 107 /1470 110/3014
Spitale 17/935 17 /1063
Urge:nta la domiciliu si transport sanitar 6/90 6/187
neasistat
ingrijiri medicale la domiciliu 13 /300 12 /384
ingrijiri paliative la domiciliu 0 0
Ingrijiri medicale si ingrijiri paliative la 0 0
domiciliu
Medicamente in ambulatoriu 81 /2958 78 /3348
Dispozitive medicale in ambulatoriu 65 /300 63 /443
Recuperare in sanatorii si preventorii 0 0
TOTAL CONTRACTE/ACTE
ADITIONALE 572/9.389 568 /12.151

I1.1.1. Asigurarea accesibilititii in asistenta medicala primara

> Incepand cu data de 1 iulie 2024, a fost reglementata posibilitatea medicului de familie de a
elibera formularele specifice sistemului asigurdrilor sociale de sandtate, astfel:
v’ bilete de trimitere pentru persoanele care nu pot face dovada calititii de asigurat cu
suspiciune de afectiune oncologica, prin completarea cAmpului corespunzator (SO), pentru consultatii
de specialitate efectuate Tn ambulatoriul clinic de specialitate, pentru servicii medicale paraclinice
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efectuate n ambulatoriu si pentru servicii medicale spitalicesti acordate 1n regim de spitalizare de zi, in
vederea confirmdrii afectiunii oncologice;

v’ bilete de trimitere pentru persoanele care nu pot face dovada calititii de asigurat prin
completarea campului corespunzator (HS), in vederea efectuarii testarii in ambulatoriul paraclinic de
specialitate pentru virusul hepatitic B si virusul hepatitic C;

v’ bilete de trimitere pentru femeile insarcinate care nu pot face dovada calitatii de asigurat
prin completarea campului corespunzator (HS), in vederea efectudrii testarii n ambulatoriul paraclinic
de specialitate pentru virusul HIV.

e Pentru Depistare de boli cu potential endemo-epidemic, se deconteaza cu 5,5 puncte o singura
consultatie per persoand pentru fiecare boala cu potential endemo-epidemic suspicionata si confirmata,
pentru bolnavul TBC, respectiv pentru bolnavul cu hepatitd/infectie HIV, nou descoperit activ de
medicul de familie — pdna la data de 1.07.2024 se deconta acest serviciu doar pentru depistarea
bolnavului TBC;

e Serviciu de Recoltare material celular cervico-vaginal, conform metodologiei de screening
pentru cancerul de col uterin, aprobata prin ordin al ministrului sanatatii, se deconteazd cu 5
puncte/serviciu pentru medicul de familie, recoltarea realizandu-se la femeile cu varsta de peste 25 de
ani, pana la varsta de 65 de ani inclusiv, o data la 5 ani;

e Serviciul de consiliere pentru recoltare in vederea efectuarii testului imunologic cantitativ
pentru depistarea hemoragiilor oculte fecale, se deconteaza cu 5 puncte/serviciu pentru medicul de
familie, consilierea realizandu-se pentru femei si barbati cu varsta de peste 50 de ani, pana la varsta de
74 de ani inclusiv, conform metodologiei de screening pentru cancerul de colon, aprobata prin ordin al
ministrului sanatagii;

e in cadrul consultatiei preventive a copiilor la varsta de 10 ani, 11 ani, 12 ani, 13 ani, 14 ani,
15 ani, 16 ani si 17 ani, a fost introdus si examen citologic al secretiei genitale la fetele active sexual;
de asemenea, medicul de familie va consilia copiii cu privire la dependenta de jocurile video, pentru
un stil de viatd sdnatos;

e La adulti, medicul de familie va consemna In riscograma intocmitd cu ocazia acordarii
consultatiei de preventie si urmatoarele informatii privind evaluarea riscului oncologic:

o femei 25 - 65 ani - data ultimei recoltari de frotiu cito-vaginal;

o femei 30 — 49 ani — data ultimei ecografii de san si mamografii 2D, la femei cu risc inalt de
cancer mamar;

o femei 40 - 64 ani - data ultimei recoltari de frotiu cito-vaginal;

o femei 50 — 69 ani — data ultimei mamografii;

o barbati cu varsta de peste 50 de ani — data ultimului test PSA;

o femei si barbati cu varsta de peste 50 de ani, pand la varsta de 74 de ani, inclusiv — data ultimului
test imunologic cantitativ pentru depistarea hemoragiilor oculte fecale.

e Au fost adaptate pachetele de servicii medicale paraclinice pe grupe de varste si sex cuprinzand
servicii ce pot fi recomandate de medicul de familie in urma acordarii consultatiilor de preventie
persoanelor asigurate si persoanelor ce nu pot face dovada calitatii de asigurat, in acord cu protocoalele
diagnostice actuale, precum si in acord cu prevalenta ridicatd a afectiunilor cu transmitere sexuald in
populatia generala. Astfel, medicul de familie poate recomanda:

- examen citologic al secretiei genitale la femeile active sexual;

- test imunologic cantitativ pentru depistarea hemoragiilor oculte fecale, pentru femei si barbati cu
varsta de peste 50 de ani, pana la varsta de 74 de ani, inclusiv, o data la 2 ani;

- pentru femei cu varsta cuprinsd intre 50 de ani pana la varsta de 69 de ani inclusiv, mamografie
2D, o data la 2 ani;

- pentru femei la risc inalt, cu varsta cuprinsa intre 30 si 49 de ani inclusiv, ecografie de san si
mamografie 2D, anual;

- pentru femei examinare frotiu cito-vaginal incepand cu varsta de 25 de ani, pand la varsta de 65
de ani inclusiv, o data la 5 ani;

- pentru barbati, incepand cu varsta de 50 de ani, PSA, o data la 3 ani.
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» Numarul ecografiilor generale (abdomen si pelvis) acordate persoanelor asigurate in vederea
diagnosticarii afectiunii oncologice, ca urmare a constatarii suspiciunii de afectiune oncologica cu
ocazia acordarii consultatiei, numarul ecografiilor generale (abdomen si pelvis) acordate persoanelor
cu afectiune oncologica pentru afectiunea respectiva, inclusiv ecografiile generale (abdomen si pelvis)
efectuate In regim ambulatoriu, potrivit ghidurilor de practicd medicald, avizate de Ministerul
Sanatatii, necesare monitorizarii pacientilor diagnosticai cu boli oncologice, precum si numarul
ecografiilor generale (abdomen si pelvis) acordate persoanelor care nu pot face dovada calitatii de
asigurat Tn vederea diagnosticarii afectiunii oncologice, ca urmare a constatarii suspiciunii de afectiune
oncologica cu ocazia acordarii consultatiei, nu poate depasi cumulativ 3 investigatii pe ora,

Tabel 3. Consultatii (cu plata pe serviciu si cele incluse in plata per capita) si servicii acordate in
asistenta medicala primara in anul 2024 comparativ cu 2023, fara centre de permanenta

CAS MM 2023 2024
Nr. consultatii si servicii 1.209.855 | 1.208.555

Tabel 4. Numirul persoanelor asigurate si neasigurate inscrise pe listele medicilor din asistenta
medicala primara la 31.12.2024

An 2023 2024
Nr. asigurati inscrisi pe listele medicilor de familie 351.409 350.389
Nr. beneficiari pachet minimal inscrisi pe listele medicilor de 98.739 97.361
familie )
TOTAL 450.148 447.750

In Anexa 2 este prezentati situatia detaliatd a persoanelor asigurate inscrise pe listele medicilor de
familie si a persoanelor neasigurate, beneficiare ale pachetului minimal inscrise pe listele medicilor
de familie la data de 31.12.2024.

Tabel S. Numirul de contracte in asistenta medicala primara la 31.12.2024

CAS MM la31.12.2023 |1a31.12.2024
Nr. contracte 194 189

I1.1.2. Accesibilitatea in ambulatoriul clinic de specialitate
Pachetul de servicii medicale de baza a fost extins, astfel:

e A fost completata lista Serviciilor medicale in scop diagnostic — caz cu noi servicii de
spitalizare de zi care se acordd in ambulatoriul de specialitate clinic, pentru diagnosticarea
afectiunilor oncologice. Au fost specificate tipurile de servicii care pot fi acordate de catre
cabinetele medicale mobile, unitatile medicale mobile, respectiv caravane medicale in vederea
depistarii precoce a cancerului de col uterin si a cancerului mamar. Criteriile de eligibilitate si
criteriile de excludere, algoritmul de testare si conditiile ce trebuie indeplinite de unitatile
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sanitare pentru realizarea serviciilor de screening sunt prevazute in metodologiile de screening
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

e A fost reglementatd Lista serviciilor de sanatate conexe actului medical de psihooncologie, ce
pot fi recomandate de medicii care acorda servicii de ingrijiri paliative in ambulatoriu, precum
si cu medicii de specialitate cu urmatoarele specialitati clinice/supraspecializari: chirurgie
oncologica, oncologie medicald, hematologie, oncologie si hematologie pediatrica,
radioterapie;

Lista serviciilor de sanatate conexe actului medical de psihooncologie este urmatoarea:
a) servicii de consultatie psihologica;
b) servicii de consiliere psihologica;
¢) servicii de evaluare clinica psihologica;
d) servicii de stabilire a planului de interventie psihologica.

o A fost elaborat Pachetul de servicii medicale acordate in asistenta medicala ambulatorie de
specialitate pentru specialitdtile clinice, persoanelor care nu pot face dovada calitatii de
asigurat, in aplicarea legii nr. 293/2022 pentru prevenirea s§i combaterea cancerului, cu
modificarile si completarile ulterioare, care cuprinde consultatii pentru depistarea afectiunilor
oncologice si proceduri diagnostice pentru depistarea afectiunilor oncologice. A fost elaborata
Lista specialitatilor clinice pentru care se Incheie contract de furnizare de servicii medicale in
ambulatoriul de specialitate care acorda consultatii in vederea confirmarii afectiunii oncologice.
A fost reglementata posibilitatea prezentdrii persoanelor care nu pot face dovada calitatii de
asigurat la medicul de specialitate, la solicitarea acestuia, pentru a doua consultatie in cadrul
unui trimestru, direct fard alt bilet de trimitere. A fost reglementata posibilitatea acordarii
serviciilor medicale paraclinice (ecografii) efectuate de medicii de specialitate cu o specialitate
clinicd persoanelor neasigurate in vederea confirmarii diagnosticului de afectiune oncologica;

e A fost reglementata posibilitatea acordarii serviciilor medicale paraclinice (ecografii) efectuate
de medicii de specialitate cu o specialitate clinicaA in vederea diagnosticarii afectiunii
oncologice, ca urmare a constatdrii suspiciunii de afectiune oncologicd cu ocazia acordarii
consultatiei, pentru persoanele asigurate, precum si cele acordate persoanelor cu afectiune
oncologica pentru afectiunea respectivd, inclusiv investigatiile paraclinice efectuate In regim
ambulatoriu, potrivit ghidurilor de practicd medicala, avizate de Ministerul Sanatatii, necesare
monitorizdrii pacientilor diagnosticati cu boli oncologice;

e Numarul ecografiilor efectuate in limita competentei si a dotarilor necesare, ca o consecinta a
actului medical propriu sau pe baza de bilet de trimitere de la un alt medic de specialitate,
inclusiv de la medicul de familie, ca urmare a constatarii suspiciunii de afectiune oncologica cu
ocazia acordarii consultatiei, pentru care este necesar a se efectua aceste investigatii in vederea
stabilirii diagnosticului, precum si cele acordate persoanelor cu afectiune oncologicd pentru
afectiunea respectiva, inclusiv ecografiile efectuate in regim ambulatoriu, potrivit ghidurilor de
practicdi medicala, avizate de Ministerul Sanatitii, necesare monitorizdrii pacientilor
diagnosticati cu boli oncologice, nu poate depasi cumulativ 3 investigatii pe ora.

Tabel 6. Numar consultatii si servicii medicale (inclusiv servicii conexe) in ambulatoriul clinic de
specialitate in 2024

CAS MM 31.12.2023 | 31.12.2024

Nr. consultatii si servicii 719.469 759.721
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Tabel 7. Numéar de contracte incheiate cu furnizorii de servicii medicale de specialitate din
ambulatoriul clinic

An 31.12.2023 | 31.12.2024

Nr. contracte incheiate cu furnizorii de servicii
medicale de specialitate

45 47

I1.1.2.1. Accesibilitatea in ambulatoriul clinic de specialitate pentru specialitatea medicina fizica
si de reabilitare in bazele de tratament

Incepand cu data de 1.07.2024 a fost dublati perioada pentru care pacientii cu afectiuni
oncologice pot beneficia de proceduri specifice de medicina fizica si de reabilitare. Astfel, perioada
pentru care se deconteaza procedurile specifice de medicind fizicd si de reabilitare este de
maximum 21 zile/an/asigurat att la copii cat si la adulti, aceasta perioadd putand fi fractionatd in
maximum doud fractiuni, in functie de afectiunea de bazd la recomandarea medicului de
specialitate medicind fizica si de reabilitare; prin exceptie, pentru pacientii cu diagnostic confirmat
de accident vascular cerebral in primele 4 luni, pacientii cu paralizie cerebrald, pacientii cu
afectiuni oncologice, pentru reabilitarea specificd acestor afectiuni, pacientele cu limfedem
secundar limfadenectomiei axilare, pacientele cu anexectomie, pacientii mari arsi in primele 4 luni
de la externare, se deconteaza proceduri specifice de medicind fizica si de reabilitare pentru o
perioada de maximum 42 de zile pe an/asigurat, aceste perioade putand fi fractionate Tn maximum
patru fractiuni, in functie de afectiunea de baza la recomandarea medicului de specialitate medicina
fizica si de reabilitare.

Tabel 8. Numar de contracte incheiate cu furnizorii de servicii medicale de medicina fizica si de
reabilitare in ambulatoriu

31.12.2023 | 31.12.2024

Nr. contracte incheiate cu furnizorii de servicii de

medicina fizica si de reabilitare / /

I1.1.3. Accesul la servicii medicale paraclinice

Incepand cu data de 1.07.2024, a fost reglementata posibilitatea caselor de asigurdri de sanitate
de a incheia cu furnizorii de servicii medicale paraclinice in ambulatoriu, acte aditionale pentru
decontarea lunard la nivelul realizat, cu incadrare in sumele aprobate in bugetul FNUASS pentru
Planul national pentru prevenirea §i combaterea cancerului, a sumei corespunzatoare serviciilor
medicale paraclinice acordate de furnizori persoanelor asigurate pentru:

a) serviciile medicale paraclinice, recomandate de medicii de familie in cadrul consultatiilor
preventive din pachetul de baza,

b) serviciile medicale paraclinice necesare in vederea diagnosticarii afectiunii oncologice,

c) serviciille medicale paraclinice acordate persoanelor cu afectiune oncologica pentru
afectiunea respectivd, inclusiv investigatiile paraclinice efectuate in regim ambulatoriu, potrivit
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ghidurilor de practica medicald, aprobate prin ordin al ministrului sanatatii, necesare monitorizarii
pacientilor diagnosticati cu boli oncologice;

e Pentru persoanele care nu pot face dovada calitatii de asigurat a fost reglementatd posibilitatea
efectudrii serviciilor medicale paraclinice ca urmare a recomandarii medicilor de familie in cadrul
consultatiilor preventive din pachetul minimal de servicii precum si a serviciilor medicale paraclinice
necesare in vederea diagnosticarii afectiunii oncologice, urmare a recomandarii medicilor de familie si
a medicilor de specialitate din ambulatoriul de specialitate pentru specialitatile clinice;

» A fost reglementat pachetul de servicii medicale acordate in asistenta medicala ambulatorie de
specialitate pentru specialitatile paraclinice, persoanelor care nu pot face dovada calitatii de asigurat, in
aplicarea Legii nr. 293/2022 pentru prevenirea si combaterea cancerului, cu modificarile si
completarile ulterioare, cuprinzand servicii medicale pentru confirmarea diagnosticului de afectiune
oncologica;

e A fost elaborat pachetul de servicii medicale acordate in asistenta medicald ambulatorie de
specialitate pentru specialitatile paraclinice, persoanelor care nu pot face dovada calitatii de asigurat, in
aplicarea art. 232 alin (35) din Legea nr. 95/2006, privind reforma in domeniul sanatatii, republicata,
cu modificdrile si completarile ulterioare, cuprinzand Ag HBs, Anticorpi Anti HCV si Testare HIV la
gravida. Pachetul cuprinde servicii medicale paraclinice acordate persoanelor care nu pot face dovada
calitatii de asigurat In vederea efectuarii testarii pentru virusul hepatitic B, virusul hepatitic C si/sau
HIV, la recomandarea medicilor de familie sau de la alt medic de specialitate numai pentru cazurile in
care asiguratul a avut biletul de trimitere initial eliberat de medicul de familie si numai in conditiile in
care medicul trimitator se afla in relatie contractuald cu o casd de asigurari de sanatate. A fost
reglementatd deasemenea incepand cu data de 1.07.2024, posibilitatea caselor de asigurdri de sanatate
de a incheia cu furnizorii de servicii medicale paraclinice — analize de laborator acte aditionale pentru
decontarea lunara a sumei corespunzatoare serviciilor medicale paraclinice acordate persoanelor care
nu pot face dovada calitatii de asigurat, recomandate de medicii de familie si de medicii de specialitate
din ambulatoriul de specialitate pentru specialitatile clinice, in vederea efectuarii testarii pentru virusul
hepatitic B, virusul hepatitic C si virusul HIV la gravide.

Prin urmare, casele de asigurari de sandtate pot deconta furnizorilor de servicii medicale
paraclinice, peste valoarea de contract, urmatoarele tipuri de servicii medicale paraclinice:

- analizele si investigatiile medicale legate de sarcind recomandate de medicii de familie si
medicii de specialitate obstetrica — ginecologie, in cadrul consultatiilor de monitorizare a evolutiei
sarcinii din pachetul de baza,

- serviciile medicale paraclinice recomandate de medicii de familie in cadrul consultatiilor
preventive din pachetul de bazd, acordate persoanelor asigurate;

- serviciile medicale paraclinice necesare in vederea diagnosticdrii afectiunii oncologice,
acordate persoanelor asigurate;

- serviciile medicale paraclinice acordate persoanelor cu afectiune oncologica pentru afectiunea
respectiva, inclusiv investigatiile paraclinice efectuate in regim ambulatoriu, potrivit ghidurilor de
practicd medicald, avizate de Ministerul Sanatatii, necesare monitorizarii pacientilor diagnosticati cu
boli oncologice, acordate persoanelor asigurate; investigatiile paraclinice efectuate in regim
ambulatoriu, potrivit ghidurilor de practicd medicala, aprobate prin ordin al ministrului sanatatii,
necesare monitorizarii pacientilor diagnosticati cu diabet zaharat, afectiuni rare, boli cardiovasculare,
boli cerebrovasculare, boli neurologice, boala cronica renala;

- serviciile medicale paraclinice acordate persoanelor care nu pot face dovada calitatii de
asigurat, recomandate de medicii de familie in cadrul consultatiilor preventive din pachetul minimal de
servicii, precum si a serviciilor medicale paraclinice recomandate persoanelor care nu pot face dovada
calitatii de asigurat cu suspiciune de afectiune oncologica, ca urmare a recomandarii medicilor de
familie si a medicilor de specialitate din ambulatoriul de specialitate pentru specialitatile clinice, in
vederea confirmarii afectiunii oncologice;

- serviciile medicale paraclinice acordate persoanelor care nu pot face dovada calitatii de
asigurat, recomandate de medicii de familie si de medicii de specialitate din ambulatoriul de
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specialitate pentru specialitdtile clinice, in vederea efectudrii testarii pentru virusul hepatitic B, virusul
hepatitc C si la gravida, virusul HIV.

Fata de cele de mai sus, este important de precizat faptul ca fondurile necesare pentru plata la
nivel realizat a serviciilor medicale paraclinice acordate persoanelor care nu pot face dovada calitatii
de asigurat se asigurd de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii, prin transferuri catre
bugetul FNUASS.

Tabel 9. Numarul investigatiilor paraclinice decontate din fondul alocat asistentei
medicale ambulatorii de specialitate pentru specialititile paraclinice

CAS MM 2023 2024
Nr.  analize/ investigatil | | 55, 413 1.622.381
paraclinice

Tabel 10. Numarul de contracte si acte aditionale incheiate cu furnizorii din asistenta medicala
ambulatorie de specialitate pentru specialitatile paraclinice si numarul de medici specialisti

CAS MM 2023 | 2024
Numar contracte incheiate cu furnizorii de servicii medicale paraclinice | 20 22
Numar acte aditionale™ 17 17
Numar medici 59 63

*) Actele aditionale sunt cele incheiate cu: medicii de familie — pentru ecografie generala (abdomen si
pelvis), medicii de specialitate din ambulatoriul clinic - pentru ecografii, respectiv cu medicii de
medicina dentara — pentru radiografie dentara retroalveolara si panoramica.

I1.1.4. Accesul pacientilor la servicii de spitalizare continua si spitalizare de zi

> Incepand cu data de 1.07.2024, a fost reglementat Pachetul de servicii medicale pentru asistenta
medicald spitaliceascd acordat persoanelor care nu pot face dovada calitatii de asigurat, in aplicarea
Legii nr. 293/2022 pentru prevenirea si combaterea cancerului, cu modificdrile si completarile
ulterioare, ce cuprinde servicii medicale acordate persoanelor cu suspiciune de afectiune oncologica
pentru confirmarea afectiunii oncologice in regim de spitalizare de zi;

» Pentru pacientii cu suspiciune oncologica care nu pot dovedi calitatea de asigurat, spitalul va putea
acorda serviciile medicale in vederea confirmarii afectiunii oncologice prin internare in regim de
spitalizare de zi, in baza biletului de internare eliberat de medicul de familie sau de medicul de
specialitate din ambulatoriul de specialitate pentru specialitatile clinice;

> A fost reglementata posibilitatea caselor de asigurari de sandtate de a incheia acte aditionale la
contractele de furnizare de servicii spitalicesti, pentru decontarea lunard a sumei corespunzatoare
serviciilor medicale efectuate in regim de spitalizare de zi urmare a recomandarii medicilor de familie
si a medicilor de specialitate din ambulatoriul de specialitate pentru specialitdtile clinice necesare in
vederea diagnosticarii afectiunii oncologice, pentru persoanele cu suspiciune de afectiune oncologica,
care nu pot face dovada calitatii de asigurat;

» De asemenea, a fost reglementata posibilitatea caselor de asigurari de sanatate de a incheia cu
furnizorii de servicii medicale spitalicesti acte aditionale pentru decontarea lunard a sumei
corespunzatoare serviciilor medicale in regim de spitalizare de zi si in regim de spitalizare continua,
dupd caz, acordate persoanelor asigurate diagnosticate cu afectiune oncologica, respectiv persoanelor
asigurate cu suspiciune de afectiune oncologica, dupa incheierea lunii in care s-au acordat serviciile, In
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limita fondurilor aprobate in bugetul FNUASS pentru Planul national pentru prevenirea si combaterea
cancerului;

> In Lista serviciilor medicale standardizate acordate in regim de spitalizare de zi care se deconteazi
numai dacd s-au efectuat toate serviciile obligatorii si pentru care in vederea decontdrii se inchide fisa
de spitalizare de zi (FSZ) dupa terminarea vizitei/vizitelor necesare finalizarii serviciului medical, au
fost introduse noi servicii medicale standardizate:

v
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Endoscopie digestiva inferioara cu sedare, cu polipectomie si biopsie, 1-3 blocuri, cu
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopie digestiva inferioara fara sedare, cu polipectomie si biopsie, 1-3 blocuri, cu
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopie digestiva inferioara cu sedare, cu polipectomie si biopsie, 4-6 blocuri, fara
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopie digestiva inferioara fara sedare, cu polipectomie si biopsie, 4-6 blocuri, fara
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopie digestiva inferioara cu sedare, cu polipectomie si biopsie, 4-6 blocuri, cu
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopie digestiva inferioara fara sedare, cu polipectomie si biopsie, 4-6 blocuri, cu
hemostaza - Colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopia digestiva superioara si inferioara, fara sedare, fara biopsie - Endoscopia digestiva
superioara si colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopia digestiva superioara si inferioara, cu sedare, fara biopsie - Endoscopia digestiva
superioara si colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopia digestiva superioara si inferioara, fara sedare, cu biopsie - Endoscopia digestiva
superioara si colonoscopia flexibila pana la cec;

Endoscopia digestiva superioara si inferioara, cu sedare, cu biopsie - Endoscopia digestiva
superioara si colonoscopia flexibila pana la cec;

Ecoendoscopie cu sedare, cu biopsie - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie
sa detind o evidentd cantitativa privind intrdrile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportate;

Ecoendoscopie cu sedare, fard biopsie;

Evaluarea preoperatorie a pacientilor programati pentru interventii chirurgicale elective majore,
cu determinarea transferinei;

Evaluarea preoperatorie a pacientilor programati pentruinterventii chirurgicale elective majore,
cu determinarea transferinei, cu administrare de fier intravenos 500 mg;

Evaluarea preoperatorie a pacientilor programati pentru interventii chirurgicale elective majore,
cu determinarea transferinei, cu administrare de fier intravenos 1000 mg;

Diagnosticul mielomului multiplu, amiloidozei tip lant usor, macroglobulinemiei Waldenstrom,
bolii de depozitare a lanturilor usoare, gamapatiei monoclonale cu etiologie neprecizata - se
deconteazd maxim un serviciu/an/pacient- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul
trebuie sd detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile
medicale raportate;

Evaluarea extensiei mielomului multiplu/ amiloidozei tip lant usor, macroglobulinemiei
Waldenstrom, bolii de depozitare a lanturilor usoare, gamapatiei monoclonale cu etiologie
neprecizata - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient (CT whole body low dose)
Monitorizarea evolutiei si raspunsului la tratamentul mielomului multiplu, amiloidozei tip lant
usor, macroglobulinemiei Waldenstrom, bolii de depozitare a lanturilor usoare - se deconteaza
maxim 5 servicii/an/pacient;

Evaluarea raspunsului complet dupa tratament pentru mielomul multiplu, amiloidoza tip lant
usor, macroglobulinemia Waldenstrom, boala de depozitare a lanturilor usoare - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient; include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detina
o evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Urmarirea gamapatiei monoclonale cu etiologie neprecizatd - se deconteaza maxim 2
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servicii/an/pacient;

Evaluarea pacientului cu suspiciune de cancer colo-rectal - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient;

Diagnosticul Cancerului Colo-rectal - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a Cancerului de colon - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu Cancer de colon in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea extensiei reale a Cancerului de rect - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu Cancer de rect, in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului mamar cu punctie biopsie ghidata ecografic cu marcaj - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacienta- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa
detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportate;

Diagnosticul cancerului mamar cu mamografie cu tomosinteza si punctie biopsie ghidata
ecografic cu marcaj - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacientd - include kitul de recoltare,
pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul
corelat cu serviciile medicale raportate;

Diagnosticul cancerului mamar cu punctie biopsie mamara cu vacuum - se deconteaza maxim
un serviciu/an/pacientd - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detina o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Diagnosticul cancerului mamar cu mamografie cu tomosinteza si punctie biopsie mamard cu
vacuum - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacientd - include kitul de recoltare, pentru care
furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu
serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a Cancerului mamar luminal A/Cancerului mamar luminal
B/Cancerului mamar triplu negative/ Cancerului mamar her pozitiv/amplificat - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacienta, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu Cancer mamar luminal A/Cancerul mamar
luminal B/Cancerul mamar triplu negativ/Cancerul mamar HER pozitiv/amplificat, in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul Cancerului de prostatd — Adenocarcinom/cu diferentiere neuroendocrind/
carcinom neuroendocrin - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include kitul de
recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidentd cantitativa privind intrarile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu Cancer de prostatda — Adenocarcinom/cu
diferentiere neuroendocrina/ carcinom neuroendocrin - in vederea stabilirii strategiei de
tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Diagnosticul Cancerului bronho-pulmonar cu celuld mica/fara celuld mica scuamos (carcinom
fard celuld micd scuamos)/fard celuld micad non-scuamos (carcinom fara celuld micd non-
scuamos) - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care
furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu
serviciile medicale raportate;
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Evaluarea extensiei reale a Cancerului bronho-pulmonar cu celuld mica, cu punctie pleurald -
se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului, de la aceastd pozitie sau
urmatoarea- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta
cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a Cancerului bronho-pulmonar cu celuld mica - se deconteazd maxim
un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului, de la aceasta pozitie sau precedenta;

Evaluarea extensiei reale a Cancerului bronho-pulmonar fara celuld mica scuamos (carcinom
fara celula mica scuamos) stadiu nonmetastatic - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o
evidentd cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei reale a Cancerului bronho-pulmonar fara celuld mica scuamos (carcinom
fard celula mica scuamos) stadiu metastatic - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o
evidentd cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu Cancer bronho-pulmonar cu celuld
mica/fara celuld mica scuamos (carcinom fard celuld mica scuamos)/fard celula mica non-
scuamos (carcinom fara celuld mica non-scuamos) - in vederea stabilirii strategiei de tratament
de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior
diagnosticului;

Diagnosticul Cancerului de col uterin - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacienta;
Evaluarea extensiei cancerului de col uterin incipient (limitat local) - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Evaluarea extensiei cancerului de col uterin, stadiu avansat (IIB-IV) - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer de col uterin (carcinom
scuamos)/(endocol)- adenocarcinom - in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre

comisia multidisciplinard - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacientd, ulterior
diagnosticului;

Diagnosticul carcinomului urotelial al vezicii urinare - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient;

Diagnosticul carcinomului urotelial al céilor urinare superioare (ureter sau bazinet renal) - se
deconteazd maxim un serviciu/an/pacient;

Evaluarea extensiei carcinomului urotelial al vezicii urinare/ carcinomului urotelial al cailor
urinare superioare (ureter sau bazinet renal) - se deconteazad maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu carcinom urotelial al vezicii urinare/
carcinomului urotelial al cailor urinare superioare (ureter sau bazinet renal) - 1n vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului gastric si de jonctiune gastro-esofagiana - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei reale a cancerului gastric si de jonctiune gastro-esofagiand/limfomului
gastric tip MALT/ limfomului malign non-Hodgkin gastric non-MALT - se deconteaza maxim
un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer gastric si de jonctiune gastro-
esofagiand - in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se
deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul limfomului gastric tip MALT/ limfomului malign non-Hodgkin gastric non-
MALT - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient- include kitul de recoltare, pentru care
furnizorul trebuie sd detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu
serviciile medicale raportate;
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Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientului cu limfom gastric tip MALT/ limfomului
malign non-Hodgkin gastric non-MALT - in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre
comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului
Diagnosticul cancerului hepatocelular - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a cancerului hepatocelular - se deconteazd maxim un Evaluarea
statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer hepatocelular - in vederea stabilirii strategiei
de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul ampulomului vaterian - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient- include kitul
de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a ampulomului vaterian - se deconteazda maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu ampulom vaterian - in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului

Diagnosticul cancerului pancreatic - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient - include kitul
de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a adenocarcinomului pancreatic - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu adenocarcinom pancreatic - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul tumorilor neuroendocrine pancreatice - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate
Evaluarea extensiei reale a tumorilor neuroendocrine pancreatice - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu tumori neuroendocrine pancreatice - in
vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului non-urotelial, cu celule clare/ cancerului renal non-urotelial, cu alte
celule decat cel cu celule clare - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient;

Evaluarea extensiei reale a cancerului non-urotelial, cu celule clare/ cancerului renal non-
urotelial, cu alte celule decat cel cu celule clare - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer non-urotelial, cu celule clare/
cancer renal non-urotelial, cu alte celule decat cel cu celule clare - in vederea stabilirii strategiei
de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului endometrial/ cancerelor corpului uterin - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacienta - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o
evidenta cantitativd privind intrdrile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportateDiagnosticul cancerului endometrial/ cancerelor corpului uterin - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacienta - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie s
detind o evidenta cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportate;

Evaluarea extensiei reale a cancerului endometrial/ cancerului corpului uterin - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacienta, ulterior diagnosticului;
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Evaluarea statusului clinico-biologic la pacienta cu cancer endometrial/ cancer al corpului
uterin - in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se
deconteazd maxim un serviciu/an/pacienta, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerelor de cavitate orald/orofaringe/ cancerelor de hipofaringe/ cancerelor de
laringe/ cancerelor de nazofaringe - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient- include kitul
de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrdrile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a cancerelor de cavitate orala/orofaringe/ cancerelor de hipofaringe/
cancerelor de laringe/ cancerelor de nazofaringe - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancerul cavitatii orale/ cancerelor de
orofaringe/ cancer de hipofaringe/ cancer de laringe/ cancer de nazofaringe - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerelor de parotidd/de glande salivare - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei reale a cancerelor de parotida/de glande salivare - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer de parotida/glande salivare - in
vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului tiroidian papilar/ cancerului tiroidian folicular/ cancerului tiroidian
oncocitic - se deconteaza maxim un serviciu/an/CNP - include kitul de recoltare, pentru care
furnizorul trebuie sd detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu
serviciile medicale raportate;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer tiroidian papilar/ cancerului
tiroidian folicular/ cancerului tiroidian oncocitic - in vederea stabilirii strategiei de tratament
de catre comisia multidisciplinard - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient, ulterior
diagnosticului;

Diagnosticul cancerului tiroidian medular - se deconteazd maxim un serviciu/an/CNP - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a  cancerului tiroidian medular - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer tiroidian medular - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerelor de tiroida anaplazice - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient -
include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind
intrarile s1 consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer de tiroida anaplazice - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului ovarian, falopian si peritoneal primar/ tumorilor ovariene
borderline/cancerelor ovariene particulare - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacientd -
include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detina o evidenta cantitativd privind
intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a cancerului ovarian, falopian si peritoneal primar/ tumorilor
ovariene borderline - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;
Evaluarea statusului clinico-biologic la pacienta cu cancer ovarian, falopian si peritoneal
primar/ tumorilor ovariene borderline/cancer ovarian particular - in vederea stabilirii strategiei
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de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacienta,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea extensiei reale a cancerelor ovariene particulare - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul melanomului malign cutanat/ melanomului malign al mucoasei - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa
detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportate;

Evaluarea extensiei reale a pacientului cu melanom malign cutanat/ melanom malign al
mucoasei - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea extensiei reale a pacientului cu melanom malign cutanat/ melanom malign al
mucoasei cu localizare la nivelul membrelor superioare/inferioare - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu melanom malign cutanat/ melanom malign
al mucoasei - In vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se
deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul melanomului malign coroidian - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient;
Evaluarea extensiei melanomului malign coroidian - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu melanom malign coroidian - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerelor cutanate (non-melanom) - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient
- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidentd cantitativa
privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei cancerelor cutanate (non-melanom) - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer cutanat (non-melanom) - in
vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului esofagian inferior/ cancerului esofagian inalt - se deconteaza maxim
un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detina o
evidentd cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei reale a cancerului esofagian inferior - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer esofagian inferior/ cancer esofagian
inferior - 1n vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se
deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea extensiei reale a cancerului esofagian inalt - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul tumorilor vulvare/vaginale - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacienta -
include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind
intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a cancerului vulvar/vaginale - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientei cu cancer vulvar/vaginal - in vederea stabilirii
strategie1 de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacientd, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului testicular - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient;

Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientului cu cancer testicular, tip seminom pur/
cancer testicular non-seminomatos - in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre
comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului

23



AN

AN

Diagnosticul sarcoamelor de parti moi de trunchi si extremitati/ tumorilor desmoide/
condrosarcoamelor/osteosarcoamelor - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient- include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu sarcom de parti moi de trunchi si
extremitati/cu  tumori desmoide/cu condrosarcom/cu osteosarcom - in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul tumorilor stromale gastrointestinale (GIST) - se deconteazda maxim un
serviciu/an/pacient;
Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu tumora stromala gastrointestinald (GIST) -

in vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului penian - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include kitul
de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o evidenta cantitativa privind intrarile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer penian - in vederea stabilirii
strategiei de tratament de cdtre comisia multidisciplinarda - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului de intestin subtire - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient;
Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer de intestin subtire - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului canalului anal - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a  cancerului canalului anal - se deconteazda maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer de canal anal - in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul cancerului suprarenalian - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient;
Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu cancer suprarenalian - in vederea stabilirii
strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Diagnosticul mezoteliomului pleural - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei reale a mezoteliomului pleural - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic la pacientul cu mezoteliom pleural malign - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinard - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului

Diagnosticul mezoteliomului peritoneal - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient - include
kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o evidenta cantitativa privind intrarile
si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;

Evaluarea extensiei mezoteliomului peritoneal - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;

Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientilor cu mezoteliom peritoneal malign - in
vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;

24



Diagnosticul metastazelor hepatice cu punct de plecare neprecizat - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Diagnosticul metastazelor pulmonare cu punct de plecare neprecizat - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidentd cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Diagnosticul metastazelor ganglionare cu punct de plecare neprecizat - se deconteazd maxim
un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Diagnosticul limfoamelor - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient- include kitul de
recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o evidentd cantitativa privind intrarile si
consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei limfoamelor - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient, ulterior
diagnosticului;
Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientilor cu limfom - in vederea stabilirii strategiei
de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;
Evaluarea raspunsului complet dupa tratament pentru limfoame - se deconteaza maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sia detind o
evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale
raportateMonitorizarea evolutiei limfoamelor - se deconteazd maxim 4 servicii/an/pacient;
Diagnosticul leucemiei limfatice cronice - se deconteazd maxim un serviciu/an/pacient -
include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detind o evidenta cantitativa privind
intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea extensiei leucemiei limfatice cronice - se deconteaza maxim un serviciu/an/pacient,
ulterior diagnosticului;
Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientilor cu leucemie limfatica cronica - in vederea
stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;
Monitorizarea evolutiei leucemiei limfatice cronice - se deconteazd maxim 2
servicii/an/pacient- include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detina o evidenta
cantitativa privind intrdrile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea raspunsului dupa tratament pentru leucemie limfatica cronica - se deconteaza maxim
un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sa detina o
evidentd cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Diagnosticul ~sindroamelor mieloproliferative cronice - se deconteazd maxim un
serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul trebuie sd detind o
evidenta cantitativa privind intrarile si consumul corelat cu serviciile medicale raportate;
Evaluarea statusului clinico-biologic al pacientilor cu sindrom mieloproliferativ cronic - in
vederea stabilirii strategiei de tratament de catre comisia multidisciplinara - se deconteaza
maxim un serviciu/an/pacient, ulterior diagnosticului;
Monitorizarea evolutiei sindroamelor mieloproliferative cronice - se deconteaza maxim 2
servicii/an/pacient;
Evaluarea raspunsului dupa tratament pentru sindroame mieloproliferative cronice - se
deconteazd maxim un serviciu/an/pacient - include kitul de recoltare, pentru care furnizorul
trebuie sd detind o evidentd cantitativd privind intrarile si consumul corelat cu serviciile
medicale raportate;
Degenerescenta grasoasd a ficatului, neclasificatd altundeva — diagnostic si monitorizare se
deconteaza trei servicii/pacient/an;
Ecografie cu substanta de contrast pentru diagnosticul formatiunilor tumorale hepatice se
deconteaza un serviciu/pacient/an.

Pentru stabilirea diagnosticului afectiunilor oncologice, a evaluarii extensiei si a statusului
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clinico-biologic al pacientului in vederea stabilirii strategiei de tratament de cdtre comisia
multidisciplinara, ulterior diagnosticului, pacientul beneficiaza succesiv de trei tipuri de servicii,
recomandat fiind ca acesti pasi s se realizeze intr-un interval de 28 de zile calendaristice.

Recomandarea unui anumit interval de timp este necesara in contextul in care colaborarea si
coordonarea intre profesionisti sunt factori importanti pentru implementarea unui traseu optim pentru
ingrijirirea pacientului. Totodata, materialul bioptic recoltat in anumite cazuri pentru diagnostic, va fi
in cantitate suficientd pentru efectuarea tuturor examenelor histopatologice, imunohistochimice, sau
genetice, dupa caz.

Pentru cresterea accesului la aceste pachete de servicii, in contextul resursei umane specializate
insuficiente, consultatiile necesare stabilirii strategiei de tratament, vor fi asigurate atat de medicii de
specialitate care isi desfasoara activitatea intr-o forma legald la nivelul unitatii sanitare care furnizeaza
serviciul medical, cat si de medicii de specialitate care au incheiata o relatie de colaborare cu unitatea
sanitara respectiva.

Totodatd, au fost mentinute prevederile referitoare la decontarea la nivel realizat a serviciilor
acordate in regim de spitalizare de zi, pentru cresterea accesului asiguratilor la servicii de diagnostic,
evaluare, monitorizare si tratament acordate printr-un tip de spitalizare mai putin costisitor pentru
sistemul de sanatate decat spitalizarea continua.

Tabel 11. Numaérul cazurilor DRG/non DRG tratate in servicii de spitalizare continua

CAS MM 2023 2024
Nr. cazuri DRG/ non DRG 65.907 | 65.609

Tabel 12. Numairul serviciilor medicale efectuate in regim de spitalizare de zi pentru care plata
s-a facut prin tarif pe caz rezolvat/serviciu medical

CAS MM 2023 2024
Nr. servicii spitalizare de zi | 191.930 | 203.165

Tabel 13. Numarul cazurilor externate si validate in sectiile si compartimentele de cronici din
spitale

CAS MM 2023 2024
Nr. cazuri 10.288 10.423

Tabel 14. Numairul de zile de spitalizare validate pentru cazurile care au beneficiat de ingrijiri
paliative

CAS MM 2023 2024
Numar zile 25.137 34.672

Tabel 15. Numarul de contracte incheiate cu spitalele publice/private

CAS MM 2023 | 2024
Nr. contracte 17 17
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I1.1.5. Accesul la medicamente gratuite si compensate

In anul 2024, a fost asiguratd continuitatea accesului asiguratilor la medicamentele cu si fara
contributie personald in tratamentul ambulatoriu ce se elibereaza de catre farmaciile autorizate de
Ministerul Sanatatii si evaluate conform art. 253 din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare, in baza contractelor si actelor aditionale incheiate cu casele de asigurari de
sanatate.

Tabel 16 - Numairul de contracte de furnizare de medicamente cu si fara contributie
personald in tratamentul ambulatoriu si numirul de farmacii din cadrul furnizorilor de
medicamente

CAS MM 2023 2024
Nr. contracte 81 78

I1.1.6. Accesul la programele nationale de sanatate curative

Programele nationale de sandtate curative derulate in anul 2024 au fost structurate in
programe/subprograme de sanatate, dupa cum urmeaza:

L Program national de boli cardiovasculare:
Asigurarea tratamentului bolnavilor cu afectiuni cardiovasculare prin:
Proceduri de dilatare percutana;
Implantare de stimulatoare cardiace;
Implantare defibrilatoare interne;
Interventii de chirurgie cardiovasculara Adulti
Tratamentul prin tehnici hibride;
Chirurgie vasculara;
Tratament stenoze aortice, declarati inoperabili sau cu risc chirurgical foarte mare, prin tehnici
transcateter.
*Unitati care deruleaza programul:
- Spitalul Judetean De Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare

YVVVVYVYYY

IIL. Programul National de Oncologie :
a) Subprogramul de tratament medicamentos al bolnavilor cu afectiuni oncologice (copii si
adulti):

Asigurarea tratamentului specific bolnavilor cu afectiuni oncologice prin:

> Citostatice;

» Imunomodulatori;

» Hormoni;

» Factori de crestere si inhibitori de osteoclaste 1n spital si in ambulatoriu.
*Unitati care deruleaza subprogramul:

- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare;

- Spitalul Municipal Sighetu Marmatiei;

- Clinica Oncopremium Team Baia Mare;

- SC Fortis Diagnosis Center Baia Mare;

- Farmacii cu circuit deschis.

b) Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice realizate in regim de

spitalizare de zi:
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Asigurarea serviciilor de radioterapie prin:

> Radioterapie cu accelerator liniar 3D a bolnavilor cu afectiuni oncologice — tratamente cu
intentie curativa, paliatie sau tratamente simptomatice la pacienti selectionati (speranta de
viata neafectata de patologie asociata, tumori cerebrale, iradieri profilactice).

> Radioterapie cu modularea intensitatii (IMRT) — tratament pentru cancerele pediatrice;
tratament pentru toate situatiile in care se poate documenta o distributie mai favorabila a
dozei fatd de radioterapia 3D conformationald, privind volumele-tintd si/sau organele de
risc pentru o toxicitate radioindusd severa: cancerele sferei ORL, cancerul de prostata,
tumori ale sistemului nervos central, cancer mamar, cancere digestive (esofag, stomac,
pancreas, rect, canal anal), cancer traheo-bronho-pulmonar cu intentie curativa, sarcoame
osoase sau de parti moi, limfoame, cancere rare cu indicatie de radioterapie si radierea
recidivelor in teritoriul anterior iradiat

*Unitati care deruleaza subprogramul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare;

I1I. Programul national de diabet zaharat :
a) Monitorizarea diabetului zaharat prin dozarea hemoglobinei glicozilate HbAlc
b) Asigurarea tratamentului medicamentos al bolnavilor cu diabet zaharat, inclusiv a dispozitivelor
medicale specifice [pompe de insulind, sisteme de pompe de insulind cu senzori de monitorizare
continud a glicemiei, sisteme de pompe de insulind fard tubulaturd la exterior cu rezervor, canuld si
cateter incorporate in carcasd ermetica, sisteme de pompe de insulind cu senzori de monitorizare
continud a glicemiei capabile de functionare in buclad inchisd (tip HCL) si materiale consumabile
pentru acestea];
¢) Automonitorizarea bolnavilor cu diabet zaharat (teste de automonitorizare glicemica si sisteme de
monitorizare continua a glicemiei).
*Unitati care deruleaza programul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare;
- Spitalul Municipal Sighetu Marmatiei;
- Spitalul Orasenesc Targu Lapus;
- Spitalul Orasenesc Borsa;
- Farmacii cu circuit deschis;
- Furnizori de servicii medicale paraclinice -laboratoare - aflati 1n relatie contractuala cu casa de
asigurari pentru furnizarea serviciilor medicale paraclinice in ambulatoriu.

IV.  Program national de tratament al hemofiliei si talasemiei - asigurarea, in spital si in
ambulatoriu, prin farmaciile cu circuit inchis, a medicamentelor specifice pentru preventia si
tratamentul accidentelor hemoragice ale bolnavilor cu:

-Hemofilie congenitald fara inhibitori/boala von Willebrand cu substitutie profilactica continua
-Hemofilie congenitala fara inhibitori/boala von Willebrand cu substitutie profilactica intermitentd/de
scurtd durata
-Hemofilie congenitala fara inhibitori/boala von Willebrand cu tratament ,,on demand”
-Hemofilie congenitald cu inhibitori cu titru mare cu profilaxie secundara pe termen lung
-Hemofilia congenitala cu inhibitori cu tratament de oprire a sangerarilor
-Hemofilia dobandita simptomatica cu tratament de substitutie
-Deficit congenital de factor VII
*Unitati care deruleaza programul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare

V. Programul national de tratament pentru boli rare:
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a) asigurarea, in spital §i Tn ambulatoriu, prin farmaciile cu circuit inchis a medicamentelor specifice
pentru:
- Boli neurologice degenerative/inflamator-imune forme cronice,
- Boli neurologice degenerative/inflamator-imune forme acute,
- Sindrom de imunodeficienta primara,
- Purpura trombocitopenica imuna cronica,
- Amiloidoza cu transtiretina,
- Sindrom hemolitic uremic atipic (SHUa),
- Deficit de Sfingomielinaza acida (DSMA).

*Unitati care deruleaza programul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare

b) asigurarea, in ambulatoriu, prin farmaciile cu circuit deschis a medicamentelor specifice pentru:
-Mucoviscidoza copii,

-Mucoviscidoza adulti,

-Bolnavi cu SLA,

-Sindrom Prader Willi,

-Purpura trombocitopenica imuna idiopatica cronica,
-Fibroza pulmonara idiopatica,

-Angioedem ereditar,

-Atrofie musculara spinala,

-Neuropatie optica Leber.

*Unitati care deruleaza programul:

- Farmacii cu circuit deschis

VI. Programul national de boli endocrine — asigurarea 1n spital si in ambulatoriu a
medicamentelor specifice pentru tratamentul osteoporozei.
*Unitati care deruleaza programul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare

VII.  Programul national de ortopedie — asigurarea cu materiale sanitare specifice pentru
tratamentul prin endoprotezare al bolnavilor cu afectiuni articulare, asigurarea
endoprotezelor articulare primare si de revizie,

*Unitati care deruleaza programul:

- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare

VIII. Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana:

a) Asigurarea medicamentelor specifice necesare tratamentului in ambulatoriu al starii
posttransplant pentru pacientii transplantati;

b) Asigurarea medicamentelor specifice (imunoglobulind antihepatitica B) pentru tratamentul
recidivei hepatitei cronice la pacientii cu transplant hepatic pentru bolnavii tratati pentru stare
posttransplant.

*Unitati care deruleaza suprogramul:

-Farmacii cu circuit deschis

IX.Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala
cronica: — asigurarea serviciilor de supleere renald, inclusiv medicamente §i materiale sanitare
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specifice, investigatii medicale paraclinice specifice, transportul nemedicalizat al pacientilor
hemodializati de la si la domiciliul pacientilor, prin urmatoarele servicii:
» Hemodializa conventionala;
» Hemodiafiltrare intermitenta on-line;
» Dializa peritoneala continua
*Unitati care deruleaza programul:
Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare;
- S.C.“Nefromed Dialysis Centers SRL” Baia Mare;
- S.C. Avitum S.R.L.Baia Mare;
- S.C. “Fresenius Nephrocare Romania” Sighetu Marmatiei

X. Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inalta
performanata — Subprogramul de radiologie interventionala
Activitati:
a) terapia afectiunilor cerebrovasculare prin tehnici endovasculare:

- stentare carotidiand, embolizarea cerebrald cu spirale, embolizarea cerebrala cu stent si spirale,
embolizarea cerebrald cu solutie tip glue, embolizarea cerebrald cu particule, terapia endovasculara in
AVC ischemic acut, in malformatiile vasculare cerebrale si tumori cerebrale profunde;

b) terapia afectiunilor vasculare periferice (angioplastia renald, angioplastia periferica cu balon,
angioplastia perifericd cu stent, tratamentul anevrismelor de aortd cu stent/graft, montare filtru vena
cava)

*Unitati care deruleaza subprogramul:

- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr Constantin Opris" Baia Mare

XI.  Programul national de sinitate mintala
A. Subprogramul national de servicii conexe acordate persoanelor diagnosticate cu tulburari din
spectrul autist;
Activitati:
- acordarea serviciilor conexe actului medical pentru persoanele (adulti si copii) diagnosticate cu
tulburari din spectrul autist, respectiv servicii de psihoterapie si/sau consiliere psihologica clinica
si/sau consiliere/interventie de psihopedagogie speciald-logopedie prin utilizarea de interventii
validate stiintific in tulburdri din spectrul autist, inclusiv elaborarea unui plan de interventie
personalizat pentru fiecare bolnav care sa contina cel putin elementele prevazute in anexa nr. 15"1,
pentru fiecare tip de serviciu acordat, la initierea terapiei si la evaludrile efectuate din 6 in 6 luni;
timpul alocat intocmirii unui plan de interventie personalizat este de 2 sedinte pentru fiecare bolnav
si pentru fiecare tip de serviciu din cuantumul numarului maxim de sedinte de psihoterapie si/sau
consiliere psihologica clinica si/sau consiliere/interventie de psihopedagogie speciala-logopedie de
care poate beneficia un bolnav in decursul unei luni
*Unitati care deruleaza subprogramul:
- Bancos Societate Civila Profesionala de Psihologie
- Cabinet Individual de Psihologie Muresan Claudia Georgeta
- Cabinet Individual de Psihologie Rusu Marcel Sorin
- Cabinet Individual de Psihologie Hicea Cornea Adina

XII. COST-VOLUM
Activitati:
- asigurarea in spital si Tn ambulatoriu, prin farmaciile cu circuit inchis, respectiv asigurarea in
ambulatoriu, prin farmaciile cu circuit deschis, precum si prin furnizorii privati de servicii de dializa, a
medicamentelor specifice pentru:
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1. Subprogramul national de tratament medicamentos al bolnavilor cu afectiuni
oncologice (adulti si copii)
*Unitati care deruleaza subprogramul:
Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare;
Spitalul Municipal Sighetu Marmatiei,
Clinica Oncopremium Team Baia Mare;
- Farmacii cu circuit deschis.

2. Programul national de tratament pentru boli rare (medicamente incluse conditionat)
*Unitati care deruleaza subprogramul:

- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare;
3. Subprogramul national de tratament al bolnavilor cu tulburare depresiva majora

Activitati:

- asigurarea tratamentului specific bolnavilor cu tulburare depresiva majora.

*Unitati care deruleaza subprogramul:

- Spitalul de boli Infectioase si Psihiatrie Baia Mare

- Spitalul Municipal Sighetu Marmatiei

4. Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala
cronica
*Unitati care deruleaza subprogramul:
- Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Constantin Opris" Baia Mare;
- S.C.“Nefromed Dialysis Centers SRL” Baia Mare;

Sumele alocate programelor/subprogramelor nationale curative s-au utilizat conform Anexei 1
(indicatori fizici si de eficienta realizati in anul 2024), pentru:

a) asigurarea, dupa caz, in spital si In ambulatoriu, a unor medicamente, materiale sanitare
specifice, dispozitive medicale si altele asemenea, specifice unor boli cronice cu impact major asupra
sanatatii publice, acordate bolnavilor inclusi in programele nationale de sanatate curative;

b) asigurarea serviciilor de supleere renald, inclusiv medicamente si materiale sanitare specifice,
investigatii medicale paraclinice specifice, transportul nemedicalizat al pacientilor hemodializati de la
si la domiciliul pacientilor si transportul lunar al medicamentelor si materialelor sanitare specifice
dializei peritoneale la domiciliul pacientilor;

c) asigurarea serviciilor de dozare a hemoglobinei glicozilate, serviciilor de radioterapie 3D si
IMRT, precum si a serviciilor conexe actului medical pentru persoanele (adulti si copii) diagnosticate
cu tulburari din spectrul autist.

Noutati in cadrul programelor nationale de sanatate curativa in anul 2024:

A. Derularea de noi activitdti in cadrul urmatoarelor programe nationale de sdnatate curative la
nivelul judetului Maramures:

» Programul national de boli cardiovasculare au fost introdusa o activitate noua: proceduri prin
tehnici transcateter pentru bolnavii cu stenoze aortice. Prin implementarea acestei activitati, bolnavii
cu stenoza aorticd stransd simptomatica, declarati inoperabili sau cu risc chirurgical mare, conform
analizei din partea echipei medico-chirurgicale si la care se considerd cd se va putea imbunatati
calitatea vietii, iar speranta de viata va fi > 1 an dupa efectuarea procedurii.

> Programul national de oncologie - revizuirea unui subprogram in corelatie cu prevederile
Planului national de prevenire si combatere a cancerului in Romania (PNCC) aprobat prin Legea nr.
293/2022, cu modificarile si completarile ulterioare, astfel:

- Subprogramul de radioterapie al bolnavilor cu afectiuni oncologice .
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» Programului national de boli rare - au fost introduse doua noi activitati : sindrom hemolitic
uremic atipic (SHUa) si deficit de sfingomielinaza acida (DSMA)

B. Potrivit prevederilor art. V din QUG nr. 44/2022, cu modificarile si completarile ulterioare,
pentru unitdtile sanitare care deruleaza Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu
insuficientd renala cronica, precum §i pentru unitdtile sanitare care deruleazd Subprogramul de
radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice realizat in regim de spitalizare de zi, decontarea
serviciilor se efectueaza la nivelul realizat, raportat si validat in Platforma informatica a asigurarilor
sociale de sanatate (PIAS) pana la data 31 decembrie 2024.

Cetatenii straini sau apatrizii aflati in situatii deosebite care provin din zona conflictului armat din
Ucraina si intrd in Romania si care nu solicitd o forma de protectie potrivit Legii nr. 122/2006 privind
azilul in Romania, cu modificarile si completarile ulterioare, au beneficiat de medicamentele,
materialele sanitare, dispozitivele medicale si serviciile medicale cuprinse in programele nationale de
sandtate curative, ca §i asiguratii romani, fard plata contributiei de asigurari sociale de sanatate, a
contributiei personale pentru medicamentele acordate in tratamentul ambulatoriu si cu scutire de la
coplata.

Tabel 17 — Valori decontate pe tipuri de PNS in anul 2024

Denumire Program national | Activitate Valoare
de sanatate curativ decontata
0UGY6/2004

Programul national boli | Proceduri de dilatare percutana - | 1.581,33

cardiovasculare materiale sanitare

Programul national de oncologie | Medicamente activitatea curenta 215.461,73

Programul national de oncologie | Medicamente  activitatea  cost- | 202.375,45
volum

Subprogramul de radioterapie a | Servicii radioterapie 3D 762,00

bolnavilor cu afectiuni

oncologice

Programul national de diabet | Medicamente 102.132,30

zaharat

Programul national de diabet | Mat sanitare Teste ADULTI 7.056,00

zaharat-materiale sanitare

Programul national de diabet | Mat sanitare Teste COPII 838,80

zaharat-materiale sanitare

Programul national de supleere a | Servicii HD 277.108,00

functiei renale a bolnavilor cu

IRC

In anul 2024, la CAS Maramures sunt in evidentd un numir de 31.061 beneficiari de programe
nationale de sanatate (un asigurat poate beneficia de 1 sau mai multe programe de sanatate).
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Tabelul 18 — Numarul beneficiarilor de programe nationale de sanatate in 2024

Denumire Program national de sanitate curativ Nr. bolnavi
tratati CAS
MARAMURES

Programul national de boli cardiovasculare 604

Programul national de oncologie 3.213

Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice 533

Programul national de diabet zaharat 25.158

Program national de tratament al hemofiliei si talasemiei 45

Programul national de tratament pentru boli rare 236

Programul national de sdnatate mintala-Subprogramul national de servicii
conexe acordate persoanelor diagnosticate cu tulburari din spectrul autist | 67

Programul national de boli endocrine 69
Programul national de ortopedie 233
Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine 29

umand — medicatie post-transplant

Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de 53

inalta performanta

Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta 400
renald cronica

Cost Volum 359
TOTAL GENERAL 31061

In Anexa 1 sunt precizati indicatorii fizici si de eficientd realizati in anul 2024 in cadrul
programelor nationale de sandtate curative.

I1.1.7. Accesul la serviciile de ingrijiri medicale la domiciliu / ingrijiri paliative la domiciliu

Incepand cu data de 01.07.2024 a fost reglementata posibilitatea caselor de asigurari de sanitate de
a Incheia cu furnizorii de ingrijiri medicale la domiciliu acte aditionale pentru decontarea lunara la
nivelul realizat a sumei corespunzitoare ingrijirilor medicale la domiciliu acordate persoanelor
asigurate diagnosticate cu afectiune oncologica, cu incadrare in sumele aprobate in bugetul FNUASS
pentru Planul national pentru prevenirea si combaterea cancerului.

v" A fost dublata durata pentru care un pacient cu afectiune oncologica poate beneficia de servicii
de ingrijiri medicale la domiciliu, de la 90 zile de ingrijiri/in ultimele 11 luni la 180 zile de Tngrijiri/in
ultimele 11 luni;

v' A fost dublata durata pentru care un pacient cu afectiune oncologica poate beneficia de servicii
de ingrijiri paliative la domiciliu, de la 90 zile de ingrijiri/in ultimele 11 luni la 180 zile de ingrijiri/in
ultimele 11 luni;

v'Un asigurat poate beneficia de 90 de zile de ingrijiri medicale la domiciliu si de 90 de zile de
ingrijiri paliative la domiciliu, in ultimele 11 luni, cu exceptia pacientilor cu vérsta sub 18 ani si a
pacientilor cu afectiune oncologica, care pot beneficia de 300 de zile de ingrijiri medicale la domiciliu
si Ingrijri paliative la domiciliu, in ultimele 11 luni.

v' Au fost completate formularele de recomandare astfel incat medicul care face recomandarea sa
specifice daca pacientul este diagnosticat cu afectiune oncologica.
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Tabel 19. Numarul de persoane beneficiare de ingrijiri medicale la domiciliu si ingrijiri paliative
la domiciliu

CAS MM 2023 2024
Nr. pacienti 3.220 3.878

I1.1.8. Accesul asiguratilor la dispozitive medicale

v'Incepand cu data de 1.07.2024, a fost completat modelul de prescriptie medicald - recomandare
privind acordarea dispozitivelor medicale destinate recuperarii unor deficiente organice sau functionale
astfel incat medicul care face recomandarea sa specifice dacad pacientul este diagnosticat cu afectiune
oncologica, iar pentru protezele de membru inferior s-a mentionat ca acestea se acorda numai in cazul
protezarii membrului inferior, dupa o interventie chirurgicald, situatie in care un asigurat poate
beneficia inaintea protezarii definitive, de o protezi provizorie la recomandarea medicului. In situatii
speciale, pentru acelasi segment anatomic medicul specialist poate prescrie o protezare care sa
cuprinda att proteza provizorie cat si proteza definitiva.

v' A fost reglementata posibilitatea furnizorilor de dispozitive medicale de a modifica preturile de
vanzare cu amanuntul si sumele de inchiriere ale dispozitivelor medicale transmise/depuse la
contractare, o singurd datd pe an, pentru perioada de aplicare a prevederilor art. I alin. (1) din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 34/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare, prorogarea unor
termene, precum si pentru modificarea si completarea unor acte normative, cu modificarile si
completarile ulterioare.

Tabel 20. Numarul de dispozitive medicale (inclusiv taloanele lunare) decontate

CAS MM 2023 | 2024
Nr. dispoz. medicale decontate | 19.327 | 23.358

I1.1.9. Accesul asiguratilor la serviciile de medicina dentara

Pe parcursul anului 2024, a fost asiguratd continuitatea acordarii serviciilor medicale stomatologice
in cadrul sistemului asigurdrilor sociale de sdnatate, in conditiile in care suma orientativd/medic
specialist/luna la nivel national a fost mentinuta la 6.000 lei/luna.

Tabel 21. Numéir acte terapeutice de care au beneficiat asiguratii in cadrul serviciilor de
medicina dentara in anul 2024

CAS MM 2023 2024

Nr. Acte terapeutice 59.661 71.804
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I1.1.10. Consultatii de urgenta la domiciliu si transport sanitar neasistat

v Au fost reglementate serviciile de transport sanitar neasistat acordate persoanelor asigurate
diagnosticate cu afectiune oncologica si persoanelor asigurate cu suspiciune de afectiune oncologica,
care nu sunt transportabile cu mijloace de transport conventionale, acordate in aplicarea Legii nr.
293/2022 pentru prevenirea si combaterea cancerului, cu modificarile si completarile ulterioare, astfel:

Transport la externare de pe o structurd de spitalizare de oncologie medicald, oncopediatrie,
chirurgie oncologicad, gineco-oncologie, hematologie, hematologie copii, urmare a unei
interndri pentru afectiunea oncologica;

Transportul dus-intors la cabinetul de specialitate din specialitatile clinice si de la cabinet la
domiciliu, pentru consultatie in vederea diagnosticdrii, evaludrii, monitorizarii §i prescrierii
tratamentului in cazul afectiunilor oncologice, pacientului care detine bilet de trimitere pentru
servicii medicale clinice cu evidentiere distinctd corespunzatoare; pacientilor cu afectiuni
oncologice si oncohematologice care permit prezentarea direct la medicul de specialitate din
ambulatoriul de specialitate nu li se solicitd prezentarea biletului de trimitere pentru servicii
medicale clinice in vederea transportului dus-intors la cabinetul de specialitate din specialitatile
clinice oncologie/hematologie/oncologie si hematologie pediatrica si de la cabinet la domiciliu;
Transportul dus-intors la laboratorul de investigatii paraclinice si de la laborator la domiciliu,
pentru efectuare de investigatii medicale paraclinice In ambulatoriu recomandate de medicii de
familie sau medicii de specialitate din ambulatoriul de specialitate clinic aflai in relatie
contractuald cu casele de asigurdri de sanatate, pentru diagnosticarea §i monitorizarea
afectiunilor oncologice, pacientului care detine bilet de trimitere pentru servicii medicale
paraclinice cu evidentiere distinctd corespunzatoare, precum §i pentru investigatiile
recomandate de medicii de familie in cadrul consultatiilor de preventie;

Transportul de la si la domiciliu al bolnavilor oncologici care necesitd radioterapie sau
chimioterapie 1n vederea efectudrii tratamentului de specialitate, inclusiv 1n alte judete;
Transportul de la si la domiciliu al bolnavilor netransportabili cu mijloace de transport
conventionale care necesitd monitorizare si administrare de medicamente corespunzatoare DCI-
urilor notate cu (**)1 (**)1P si (**)1Q, prevazute in Hotararea Guvernului nr. 720/2008,
republicatd, cu modificarile §i completdrile ulterioare, cu administrare parenterald sub
supraveghere speciald, in vederea efectuarii tratamentului de specialitate, precum si pentru
administrarea nutrifiei parenterale, inclusiv in alte judete, dacd necesitatea administrarii
nutritiei parenterale este urmare a unei afectiuni oncologice, pentru pacientii care detin bilet de
internare cu evidentiere distinctd corespunzatoare.

Tabel 22. Numarul de consultatii de urgenta la domiciliu si de servicii de transport sanitar

neasistat
CAS MM 2023 | 2024
Consultatii de urgenta la domiciliu pentru urgentele medico-chirurgicale - cod verde | 189 23
Servicii de transport sanitar neasistat 2216 | 2.127

I1.1.11 Concedii si indemnizatii de asigurari sociale de sanatate / Titlul IX —,, Asistenta sociald”

Actele normative care reglementeaza modalitatea de acordare si decontare a concediilor medicale
sunt OUG nr. 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de asigurdri sociale de sanatate, cu
modificarile si completarile ulterioare si Ordinul MS/CNAS nr. 15/2018/1311/2017 pentru aprobarea
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Normelor de aplicare a prevederilor OUG nr. 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de
asigurari sociale de sandatate, cu modificarile si completarile ulterioare.

Conform dispozitillor OUG nr. 158/2005, cu modificarile si completarile ulterioare, suma
destinata exclusiv finantarii cheltuielilor cu plata drepturilor concediilor i indemnizatiilor de asigurari
sociale de sanatate, se asigura din sumele care se distribuie fondului din contributia asiguratorie pentru
munca (conform legislatie actuale o cota de 40% din 2,25% - Legea nr. 227/2015 privind Codul fiscal;
aceasta cota se poate modifica anual), din contribufia persoanelor fizice care au incheiat contract de
asigurare pentru concedii si indemnizatii de asigurdri sociale de sandtate cu casele de asigurari de
sanatate, precum si de la bugetul de stat, dupa caz.

In conformitate cu prevederile actul normativ mentionat mai sus, dreptul la concediile si
indemnizatiile de asigurdri sociale de sanatate a persoanelor fizice care au iIncheiat contract de
asigurare pentru concedii si indemnizatii de asigurari sociale de sandtate cu casele de asigurari de
sandtate, este conditionat de plata unei contributii pentru asigurarea pentru concedii si indemnizatii in
cota de 1%, aplicatd asupra venitului lunar ales inscris in contractul de asigurare, care se face venit la
bugetul FNUASS.

Veniturile provenite din sumele care se distribuie FNUASS din contributia asiguratorie pentru
munca, se prevad distinct la partea de venituri a bugetului FNUASS.

Cheltuielile pentru plata drepturilor prevazute de prezenta ordonanta de urgenta se prevad distinct la
partea de cheltuieli a bugetului FNUASS.

Potrivit prevederilor art. 38, alin. (1) din OUG nr. 158/2005 ,,Sumele reprezentind indemnizatii,
care se platesc asiguratilor §i care, potrivit prevederilor prezentei ordonante de urgentd, se suportd
din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate, se recupereaza din bugetul
Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate din creditele bugetare prevazute cu aceasta
destinatie. Aceste sume nu pot fi recuperate din sumele constituite reprezentand contributie de
asigurari sociale de sanatate”.

Pentru anul 2024 fondurile aprobate la titlul “Asistentd socialda” pentru asigurarea acordarii si
decontarii concediilor medicale si indemnizatiilor de asigurari sociale de sandtate, au fost in suma de
63.846,98 mii lei cu 83,72 % mai putin fatd de propunerea CAS Maramures din proiectul de buget
pentru anul 2024, fapt pentru care CAS Maramures a efectuat demersuri catre CNAS pentru
suplimentarea fondurilor cu aceasta destinatie in anul 2024, pentru asigurarea continuitdtii in plata a
concediilor medicale si a indemnizatiilor de asigurari sociale de sanatate, la care au dreptul asiguratii.

De asemenea, mentionam faptul ca la finele anului 2023 se inregistrau obligatii de plata in sold,
reprezentand concedii si indemnizatii de asigurari sociale de sanatate in suma 51.991,21 mii lei.

Platile efectuate in anul 2024 pe capitolul ,, Asistentd Socialda” in suma de 63.824,10 mii lei se
prezintd astfel:

- asistentd sociala in caz de boli s1 invaliditati in suma de 41.074,13 mii lei,
- asistentd sociald pentru familie si copii In suma de 22.749,97 lei.

Tabel 23: Situatia centralizatoare reprezentdnd indemnizatii de concediu medical la 31.12.2024

-mii lei-

Valoarea cererilor Valoa}rea Plati

depuse de angajatori in cererilor care efectuate Sold la
Denumirea Sold la erioada de raportare / | ™ indeplinesc Ia sfarsitul
indicatorilor 31.12.2023 | P e e A P . conditiile de perioadei de

obligatii Inregistrate latﬁ’ si au 31.12.202 raportare

citre persoane fizice P ’ 4 P

fost stornate
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TOTAL,  din | 51.991,2 | 45 044,64 2.013,47 63.824,1 | g5 19828
care: 1 0

persoane juridice | 2.567,0 4.375,2 2282 3.356,3 3.357,6
persoane fizice 0 1.346,60 0 1.346,60 0

Tabel 24: Numarul certificatelor de concedii medicale eliberate in 2024 de catre medici, detaliat pe
coduri de indemnizatie

Nr. certificateDin care:

Cod de indemnizatie m.edlcale Med.1c1 de Ambulatoriu  [Spitale
eliberate famile
01 - boald obisnuita 61.456 28.270 28.582 4.604

02 - accident n timpul deplasarii la/de 14|

locul de munca 36 14 17 5

03 - accident de munca 412 53 238 121
04 - boala profesionala 106 2 104 0
1(15 - boala infectocontagioasa din grupa; o 146 15 10
06 - urgentd medico-chirurgicala 5.005 1.397 2.718 890
07 - carantina 2 1 1 0
08 - sarcina si lauzie 5.035 4.891 141 3
09 - ingrijire copil bolnav 4.129 3.200 853 76
10 - reducerea cu 1/4 a duratei normale

8 0 8 0
de lucru
12 - tuberculoza 215 0 191 24
13 - boala cardiovasculara 2.606 3 2.436 167
14 - neoplazii, SIDA 3.452 2 3.373 77
15 - risc maternal 1.403 1.353 50 0

16- unele tipuri de arsuri, inclusiv pentru
erioada de recuperare

17- ingrijire pacient cu afectiuni

. 60 2 12 46
oncologice

51 - boala infectocontagioasa pentru care

C N . o 31 15 14 2
se instituie masura izolarii

01 - ingrijire copil bolnav cu afectiuni
grave, in varsta de panad la 18 ani

02- ingrijire copil bolnav in varsta de

pana la 18 ani pentru care s-a impus|l 1 0 0
masura carantinei sau izolarii
TOTAL 84.163 39.353 38.777 6.033
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I1.2. Management institutional performant, debirocratizare si digitalizare in sistemul
asigurarilor sociale de sanatate

I1.2.1. Activitati legate de digitalizarea serviciilor si debirocratizarea sistemului asigurarilor
sociale de sanatate

Compartimentul Tehnologia Informatiei, in anul 2024:

e a configurat, administrat si intretinut reteaua locald, echipamentele hardware, echipamentele de
comunicatie si aplicatiile software, necesare asigurarii unei bune functionari a casei de asigurari
de sanatate din punct de vedere informatic;

e a asigurat politica si instrumentele specifice salvarilor locale de date identificate ca fiind
necesare precum i restaurarea acestora in caz de dezastru;

e A conceput si implementat politici de securitate TI, impreund cu angajatii casei de asigurari de
sanatate;

e arealizat identificarea, evaluarea/estimarea si managementul riscurilor specifice TI;

e a creat si gestionat credentialele pentru utilizatorii casei de asigurari de sanatate, specifice
retelei locale si diverselor aplicatii utilizate, acordand drepturi de acces in conformitate cu fisa
postului utilizatorului;

e a administrat site-ul casei de asigurari de sdnatate prin instrumentele disponibile in acesta la
nivelul Casei de Asigurari de Sanatate Maramures;

e a postat pe site-ul casei de asigurdri de sandtate informatiile solicitate de catre celelalte
structuri;

e a acordat asistentd tehnica in vederea desfasurarii in conditii optime a videoconferintelor
organizate de catre Casa Nationald de Asigurari de Sanatate;

e a colaborat cu toate institutiile si structurile desemnate prin temei legal pentru indeplinirea
cerintelor legale cu specific TI aplicabile casei de asigurari de sanatate;

e a asigurat administrarea aplicatiilor specifice aflate in exploatare, intretinerea in conformitate
cu cerintele exprimate in scris de utilizatorii din cadrul departamentelor casei de asigurdri de
sanatate;

e aadministrat sistemul de backup al CAS;

e a aplicat procedurile de salvare/restaurare de date pentru servere pentru a face posibilda
restaurarea lor n caz de corupere, distrugere a acestora.

e a tinut evidenta certificatelor digitale folosite la nivelul Casei de Asigurari de Sanatate
Maramures si intreprins demersuri necesare pentru inregistrarea/reinnoirea certificatelor
digitale folosite la nivelul casei de asigurari de sandtate.

I1.3. Activitatea in domeniile control, sistem de control intern managerial, infrastructuri critice
I1.3.1. Activitatea structurii de control

In anul 2024, conform planului anual de activitate avizat de Casa Nationald de Asiguriri de
Sanatate, pentru structura de control din cadrul Casei de Asigurari de Sandtate Maramures (compusa
din 3 consilieri superiori), a fost prevazut un numar de 143 actiuni de control la furnizorii de servicii
medicale, medicamente, dispozitive medicale si materiale sanitare.

Au fost realizate efectiv un numar de 400 actiuni de control, din care:
- 381 controale la furnizorii de servicii medicale pe toate tipurile de asistenta medicala;
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- 19 control la persoanele fizice sau juridice ai caror salariati beneficiaza de concedii medicale
conform OUG nr. 158/2005.
Cele 381 de actiuni de control efectuate la furnizorii de servicii medicale, medicamente, dispozitive
medicale i materiale sanitare, se distribuie pe tipuri de actiuni de control, astfel:
- 143 controale tematice;
- 238 controale operative.

Au fost stabilite sume totale in vederea recuperarii de 629.960,68 lei, din care suma de
459.403,80 lei imputatii, suma de 138.056,88 lei sanctiuni contractuale si 32.500 lei contraventii.

Atributiile Compartimentului Control sunt: controlul sumelor decontate furnizorilor si
recuperarea sumelor Incasate necuvenit din Fondul national unic de asigurdri sociale de sanatate
(FNUASS) pentru servicii medicale, medicamente, dispozitive medicale si materiale sanitare de la
furnizorii aflati sau care s-au aflat in relatie contractuald cu casele de asigurdri de sanatate, precum si
controlul situatiilor prevazute de Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 158/2005 privind concediile si
indemnizatiile de asigurdri sociale de sanatate, aprobatd cu modificari si completari prin Legea nr.
399/2006, cu modificarile si completarile ulterioare la nivelul angajatorilor care au persoane care
beneficiaza de concedii medicale.

Controalele tematice sunt controalele planificate anual in vederea efectudrii de verificari la
nivelul furnizorilor si vizeaza activitatea desfasurata in interval de 3 ani, iar controalele operative sunt
controale care vizeazd aspecte concrete care sunt sesizate de cdtre: Directia Generald Control si
Antifrauda din cadrul Casei nationale de Asigurari de Sanatate, alte directii de specialitate din cadrul
Casel nationale de Asigurdri de Sanatate, servicii de specialitate din cadrul Casei de Asigurari de
Sanatate Maramures si structuri externe (Curtea de Conturi, Camera de Conturi si alte institutii
publice).

Principalele obiective ale activitdtii de control desfaurate la furnizorii de servicii medicale,
medicamente, dispozitive medicale §i materiale sanitare au fost:

e Verificarea modului de respectare de catre furnizor a conditiilor existente la momentul evaluarii
si a criteriilor care au stat la baza incheierii contractului;

e Verificarea modului de respectare de catre furnizor a clauzelor contractuale;

e (Concordanta intre serviciile medicale contractate, raportate de catre furnizor si decontate de catre
C.A.S. si serviciile consemnate in evidentele specifice existente la nivelul cabinetului;

e Alte aspecte constatate cu ocazia controlului.
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Nr. din care: Sume de recuperat Sume recuperate
g [ 9 [&
tota E 3 'g Imputatii Sanctiuni contractuale Sanctiuni  contractuale
g B % Imputatii (retete/servicii/altele)
Nr. 1 de ° (retete/servicii/ altele) (%) (%)
Nr.
Actiu acti Anii
furni Anul
ni uni Anul curent Anii precedenti precedenf
zori curent
contro Nr. de i
aflag
1 Fur cont
i in
preva nizo rol
Nr. relag
Domeniul controlat zute ri real
crt. ie Anii Anii Contrave | Total Total
in cont izat Anul Accesorii Accesorii Contraventii
cont Anul curent prece precedent ntii
planul rola e in curent cf.art.73" cf.art. 73"
ractu denti i
de ti peri Suma 1 din | Suma 1 din Suma Suma
ala
contro oad Legea Legea
cu
1 ade 500/2002 500/2002
CAS
anual rap
orta
re
5=6+ 14= 9+10+ 22=15+16+17+18+
0 1 2 3 4 6 7 8 9 10 11 12 13 15 16 17 18 19 20 21
7+8 11412413 19+20+21
A Controale la
19.12
furnizorii de | 498 143 375 381 143 | 238 0 440.275,42 68.147,23 69.909,65 6.000,00 603.460,68 57.824,13 827,79 18.273,69 854,69 44.034,40 | 67.627,26 6.000,00 195.441,96
8,38
servicii medicale
1 Asistenta medicala 19.12
194 58 66 66 58 8 0 3.822,52 6.574,87 66.346,41 6.000,00 101.872,18 3.044,00 778,52 18.273,69 854,69 6.049,43 66.346,41 6.000,00 101.346,74
primard 8,38
2 Ambulatoriu de
specialitate ~ clinic,
acupuncturd,
45 13 21 21 13 8 0 0,00 0,00 607,90 0,00 0,00 607,90 0,00 0,00 0,00 0,00 607,90 0,00 0,00 607,90
planificare
familiald si ingrijiri
paliative
3 Ambulatoriu de | 20 7 14 14 7 7 0 372.179,00 0,00 27.596,25 0,00 0,00 399.775,25 0,00 0,00 0,00 0,00 12.013,43 0,00 0,00 12.013,43




specialitate

paraclinic

Ambulatoriu de
specialitate  pentru

medicina dentara

107

26

27

27

26

843,07

0,00

4.087,77

0,00

0,00

4.930,84

793,80

4927

0,00

0,00

3311,12

0,00

0,00

4.154,19

Asistenta medicala

spitaliceascd

0,00

0,00

20.976,42

3.487,75

0,00

24.464,17

0,00

0,00

0,00

0,00

19.063,80

1.205,36

0,00

20.269,16

Asistenta de
medicina fizica si
de reabilitare in
inclusiv

sanatorii,

sanatorii balneare

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Asistenta medicala
de urgentd la
domiciliu si
transport sanitar

neasistat

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Ingrijiri medicale la

domiciliu

6.707,00

0,00

5.315,30

0,00

0,00

12.022,30

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Asistenta medicala
ambulatorie de
specialitate pentru
specialitatea clinica
medicind fizicad si

de reabilitare

2.737,50

0,00

0,00

0,00

0,00

2.737,50

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Furnizori de

medicamente

81

24

227

232

24

208

53.986,33

0,00

2.988,72

0,00

0,00

56.975,05

53.986,33

0,00

0,00

0,00

2.988,72

0,00

0,00

56.975,05

Furnizori de
dispozitive

medicale

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Programe nationale

0,00

0,00

0,00

75,49

0,00

75,49

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

75,49

0,00

75,49
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de sanatate

Controale la

persoane  juridice

sau fizice ai caror 26.500,0
0 0 12 19 0 0 19 0,00 0,00 0,00 0,00 26.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 26.500,00 26.500,00
salariati beneficiaza 0
de CM cf.OUG
158/2005
TOTAL 19.12 32.500,0
498 143 387 400 143 | 238 19 440.275,42 68.147,23 69.909,65 629.960,68 57.824,13 827,79 18.273,69 854,69 44.034,40 | 67.627,26 32.500,00 221.941,96
8,38 0
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I1.3.2. Sistem de control intern managerial

Avand in vedere:

- Regulamentul 2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind
protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera
circulatie a acestor date, casa de asigurari de sanatate urmareste continuu respectarea obiectivului
general al acestui regulament, si anume acela de a creste nivelul de protectie al datelor cu caracter
personal.

- Ordinul SGG nr.600/2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatii,
Hotararea nr. 599/2018 pentru aprobarea Metodologiei standard de evaluare a riscurilor de coruptie in
cadrul autoritatilor si institugiilor publice centrale, impreuna cu indicatorii de estimare a probabilitatii
de materializare a riscurilor de coruptie, cu indicatorii de estimare a impactului in situatia
materializarii riscurilor de coruptie si formatul registrului riscurilor de coruptie, precum si pentru
aprobarea Metodologiei de evaluare a incidentelor de integritate in cadrul autoritatilor si institutiilor
publice centrale, impreuna cu formatul raportului anual de evaluare a incidentelor de integritate si
Hotararea nr. 1269/2021 privind aprobarea Strategiei nationale anticoruptie 2021 - 2025 si a
documentelor aferente acesteia,

In anul 2024, 1a nivelul CAS MM, s-au actualizat: Registrul de riscuri si procedurile documentate de la
nivelul institutiei, acolo unde a fost cazul.

In vederea aplicarii si implementdrii standardelor controlului intern managerial, la nivelul CAS
Maramures au fost organizate in anul 2024 sedinte, dupd cum urmeaza:

- In data de 22.01.2024 - Standardul nr. 8 — Managementul riscului — Prezentarea
situatiel institutiei ca urmare a comunicatului DNA nr. 8/VIII/3;

- In data de 01.03.2024 — Standardul nr. 3 — Competente, performanti — Demararea
pocesului de evaluare a competentelor profesionale;

- In data de 13.05.2024 — Standardul nr. 9 — Proceduri — Elaborarea/actualizarea
procedurilor de sistem/operationale;

- In data de 14.05.2024 — Standardul nr. 12 — Informre si comunicare — Informare cu
privire la demararea actiunii de audit intern;

- In data de 30.05.2024 — Standardul nr. 8 — Managemenul riscurilor — Reanalizarea si
aprobarea registrului de riscuri. Intocmirea programului de deazoltare a SCIM al CAS
MM;

- In data de 10.06.2024 — Standardul nr. 2 — Atributii, functii, sarcini — Detalierea notiunii
de Functie sensibila in vederea identificarii si inventarierii functiilor sensibile din cadrul
CAS MM,;

- In data de 24.07.2024 - Atributii, functii, sarcini — Aprobarea registrului de inventariere
a functiilor sensibile din cadrul CAS MM;

- In data de 31.07.2024 — Standardul nr. 8 - Managementul riscului — Analizarea

registrului de riscuri aprobat la nivelul CAS MM in vederea identificarii de riscuri nou-
aparute si Standardul nr. 9 — Proceduri — Sublinierea importantei analizarii si
actualizarii procedurilor, acolo unde este cazul;
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noii structuri a CAS MM ca urmare a reorganizarii;

In 23.10.2024 — Standardul nr. 4 — Structura organizatorici — avizarea de catre ANFP a

in data de 10.12.2024 — Standardul nr. 2 — Atributii, functii, sarcini — Aprobarea noului

ROF si Standardul nr. 9 — Proceduri — Aprobare proceduri operationale Compartiment

RUSEP.

Urmare a Adresei CNAS nr. DG/240/17.01.2025, CAS MM a transmis in

data de

28.01.2025, cu adresa nr. 847, situatiile solicitate cu privire la stadiul implementarii si dezvoltarii
SCIM la nivelul instituiei noastre, pentru anul 2024.

III. Transparenta institutionala

II1.1. Executia bugetului FNUASS pe anul 2024

Veniturile si cheltuielile bugetului FNUASS pe anul 2024 aprobate prin Legea bugetului de stat nr.
421/2023 cu modificarile si completarile survenite prin actele normative de suplimentare a bugetului
pe anul 2024 se prezinta astfel:

Tabel 25: Bugetul FNUASS aprobat prin Legea bugetului de stat nr. 421/2023 cu modificdrile si

completarile survenite in 20

24 (mii lei)

Credite bugetare

Influente aprobate de|

s . . . Modificari cf OUG .Credite bugetare|

[Denumire indicator an 2024 cf. Legiijordonatorul principal R
421/2023 de credite 107/2024 actualizate

V.ENITURI-TOTAL’ 634.300,00 289.675,78 0 923.975,78

din care:

Venituri din sandtate 594.368,00 276.745,49 0 871.113,49

Venituri din asistentd sociald 39.932,00 12.930,29 0 52.862,29

C.HELTUIELI_TOTAL’ 502.019,33 1.046,515,97 65.480,46 1.614.015,76

din care:

Cheltuieli - pentru asigurari i g1 oo 6.030,98 0 63.846,98

asistentd sociala

Cheltuieli pentru sandatate 444.203,33 1.040.484,99 65.480,46 1.550.168,78

CHELTUIELI-TOTAL, |5, 61493 1.085.081,61 113.317,36 1.651.017,20

din care:

Cheltuielipentru asigurari i, g1 o9 6.030,98 0 63.846.98

asistentd sociald

Cheltuieli pentru sandtate 394.802,23 1.079.050,63 113.317,36 1.587.170,22

IT1.1.1. Capitol de venituri

In conformitate cu prevederile art. 265, alin. (1) din Legea nr. 95/2006, privind reforma in domeniul
sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, FNUASS se formeaza din:

>
>

contributii ale persoanelor fizice;
sumele care se distribuie fondului din contributia asiguratorie pentru munca, potrivit art. 2206

alin. (4) litera d) din Legea nr. 227/2015 privind Codul Fiscal, cu modificarile si completarile

ulterioare;

piatd sau reprezentantii legali ai acestora;
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» sume provenite din angajamentele obligatorii asumate de detindtorii de autorizatie de punere pe
piata, potrivit deciziilor Comisiei Europene emise in aplicarea Regulamentului (CE) nr. 1/2003
al Consiliului din 16 decembrie 2002;

» sume provenite din protocoalele de acces timpuriu in rambursare;

subventii de la bugetul de stat;

» dobanzi, donatii, sponsorizari, venituri obtinute din exploatarea patrimoniului CNAS si caselor
de asigurari, precum si alte venituri, In conditiile legii;

» sume din veniturile proprii ale MS.

Y

Colectarea contributiilor datorate de persoanele obligate sa se asigure, precum si a contributiei
asiguratorii pentru munca datorata de angajator se face de catre Ministerul Finantelor, prin ANAF
si organele fiscale subordonate acesteia, potrivit prevederilor Codului de procedura fiscald, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Potrivit art. 156 din Codul Fiscal, cu modificarile si completirile ulterioare, cota de
contributie de asigurari sociale de sanatate este de 10% si se datoreaza de catre persoanele fizice
care au calitatea de angajati sau pentru care exista obligatia platii contributiei de asigurari
sociale de sanatate.

In anul 2024, in conformitate cu prevederile art. 22076 alin. (4) din Legea nr. 227/2015 privind
Codul fiscal, cu modificarile si completarile ulterioare, din contributia asiguratorie pentru munca
incasata la bugetul de stat s-a distribuit lunar, pana la sfarsitul lunii in curs, o cota de 40%, care se face
venit la bugetul Fondului national unic de asigurdri sociale de sdndtate pentru plata concediilor
medicale.

La art. 271 alin. (1) lit. a) si alin. (2) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare, se prevede cd, sumele colectate in conditiile art. 265 alin. (2) se utilizeaza
pentru:

- plata serviciilor medicale, medicamentelor, materialelor sanitare si a dispozitivelor medicale,
inclusiv a celor acordate in baza documentelor internationale cu prevederi in domeniul sanatatii la care
Romania este parte,

- o cota de 3% pentru cheltuielile de administrare, functionare si de capital ale CNAS si caselor de
asigurari de sanatate,

- fondul de rezerva in cota de 1% din sumele constituite anual la nivelul CNAS.

In bugetul FNUASS pe anul 2024 sunt incluse, atit la partea de venituri, cat si la partea de
cheltuieli, sumele aferente anului 2024 din contributiile prevazute de OUG nr. 77/2011 privind
stabilirea unor contributii pentru finantarea unor cheltuieli in domeniul sandtatii, aprobatad prin Legea
nr. 184/2015, cu modificarile si completarile ulterioare.

Potrivit dispozitiilor art. 265 alin. (3) din Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, pentru acoperirea deficitului bugetului Fondului national unic de asigurari
sociale de sandtate, s-a incasat suma de 689.691,88 mii lei, alocata de la bugetul de stat, prin bugetul
MS.

Potrivit dispozitiilor art. 4 alin. (6) din OUG nr. 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de
asigurari sociale de sanatate, aprobatd cu modificari si completari prin Legea nr. 399/2006, cu
modificarile si completarile ulterioare, pentru acoperirea deficitului aferent asigurarilor pentru concedii
si indemnizatii de asigurari sociale de sdnatate, s-a incasat suma de 10.139,95 mii lei, alocata de la
bugetul de stat, prin bugetul MS.

Totodata, in veniturile bugetului FNUASS 1n anul 2024, au fost prevazute fonduri alocate din
bugetul de stat, altele decat cele de echilibrare, prin bugetul MS in suma totald de 39.816,15 mii lei
pentru finantarea unor actiuni prevazute de acte normative, respectiv:
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- asistentd medicald primard prin centrele de permanentd, conform Legii nr. 263/2004 privind
asigurarea continuitatii asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, cu modificarile si
completarile ulterioare;

- medicamente compensate 40% pentru pensionarii beneficiari ai prevederilor HG nr. 186/2009
privind aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referintd al medicamentelor,
cu modificarile si completarile ulterioare;

- medicamente cost volum 40% pentru pensionarii beneficiari ai prevederilor HG nr. 186/2009
privind aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referintd al medicamentelor,
cu modificarile si completarile ulterioare;

- serviciile medicale, tratament si medicatie de care beneficiazd personalul contractual din
domeniul sanitar, potrivit OUG nr. 115/2004 privind salarizarea §i alte drepturi ale personalului
contractual din unitatile sanitare publice din sectorul sanitar,

- serviciile de monitorizare a strii de sanatate a pacientilor in conditiile art. 8, alin. 31-3*3 din
Legea nr. 136/2020, cu modificarile si completarile ulterioare;

- activitatea de testare de catre medicii de familie in vederea depistarii infectiei cu SARS-Cov-2
potrivit OUG nr. 3/2021, cu modificarile si completarile ulterioare;

- servicii medicale, materiale sanitare, medicamente si dispozitive medicale, cuprinse in pachetul
de servicii de baza, precum si cele cuprinse in programele nationale de sanatate curative, potrivit OUG
96/2024 privind acordarea de sprijin si asistenta umanitara de cdtre statul roman cetatenilor strdaini
sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completarile ulterioare;

- servicii medicale pentru persoanele care nu fac dovada calitatii de asigurat, prevazute la art. 232
alin. (3”1) si art. 261 alin. (1°2) din Legea nr. 95/2006, republicata;

- suma corespunzatoare alocatiei de hrand din unitatile sanitare publice, conform Legii nr.
133/2022 de modificare si completare a Legii nr. 95/2006;

- vouchere de vacanta conform OUG nr.63/2023;

- medicamente imunologice folosite pentru producerea imunitdfii active (sau folosite pentru
prevenirea unor boli transmisibile), de care beneficiaza unele segmente populationale in tratamentul
ambulatoriu in regim de compensare;

- cheltuieli aferente desfasurarii operatiunilor de eliminare a medicamentelor expirate si/sau
neutilizate provenite de 1 populatie conform art. 2 din Ordinul MS 2684/2024 cu modificarile si
completarile ulterioare.

Veniturile FNUASS 1n suma de 921.940,63 mii lei realizate in perioada ianuarie-decembrie 2024
reprezintd 99,77% din prevederile aprobate.

In sinteza, situatia veniturilor incasate in perioada ianuarie-decembrie 2024 si media lunard, se
prezintd astfel:

Tabel 26: Veniturile Incasate in 2024 si media lunard (mii lei)

IDenumire indicator incasiri realizate an 2024 [Media lunari a incasirilor
VENITURI -TOTAL 921.940,63 76.828,38

\Venituri din sanatate 868.360,10 72.363,34

[Venituri din contributii de indemnizatii si concedii medicale [53.580,53 4.465,04
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Din centralizarea datelor transmise de trezoreriile judetene caselor de asigurari de sanatate, situatia
in structura a veniturilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024, fatd de prevederile
aprobate se prezinta astfel:

Tabel 27: Structura veniturilor realizate Tn 2024 fata de prevederile aprobate (mii lei)

. Diferenta
Prevederi . - ’
Incasari intre
bugetare realizate incaséri
Cod Denumire indicator aprobate la
cumulat an 2024 /
finele 2024 revederi
anului 2024 prevecerl
bugetare
00.01.05 VENITURI -TOTAL 923.975,78 | 921.940,63 | 2.035,15
00.02.05 I. VENITURI CURENTE 759.881,00 | 753.467,92 | 6.413,08
12.05 Alte impozite si taxe generale pe bunuri si servicii 1.835,00 2.493,63 -658,63
Venituri din contributia datorata pentru medicamente finantate din
Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate si din bugetul | 1.835,00 2.493,63 -658,63
12.05.09 Ministerului Sanatatii
Venituri din contributia datorata pentru medicamente finantate din
Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate pana la data de 30 | 0,00 0,00 0,00
12.05.10 septembrie
Venituri din contributia datorata pentru contractele cost-volum/cost- 0.00 0.00 0.00
12.05.14 volum-rezultat ’ ’ ’
Venituri din contributia datorata pentru volume de medicamente | 0,00 0,00 0,00
12.05.15 consumate care depasesc volumele stabilite prin contracte
20. 00.05 B. CONTRIBUTII DE ASIGURARI 756.480,00 | 749.808,33 | 6.671,67
20.05 CONTRIBUTIILE ANGAJATORILOR 45.571,00 46.168,83 -597,83
o . .. . . 2.436,00 2.084,25 351,75
20.05.03 Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate de angajatori
o C . . . 2.436,00 939,29 1.496,71
20.05.03.01 | Contributii de la persoane juridice sau fizice care angajeaza personal salariat
Contributii pt. asigurari sociale de sanatate datorate de persoanele aflate in 0.00 0.00 0.00
20.05.03.02 | somaj ’ ’ ’
20.05.03.03 Contributii in urma valorificarii creantelor de catre AVAS 0,00 0,00 0,00
o N L L . 0,00 0,00 0,00
20.05.03.04 | Contributii pentru concedii si indemnizatii de la persoane juridice sau fizice
Contributii pentru concedii sau indemnizatii datorate de persoanele aflate in | ¢ 49 0.00 0.00
20.05.03.05 | somaj ’ ’ ’
Contributia suportata de angajator pentru concedii si indemnizatii datoarata
de persoanele aflate in incapacitate temporara de munca din cauza de 0,00 0,00 0,00
20.05.03.06 | accident de munca sau boala profesionala
Contributia de  asigurari sociale de sanatate suportata de 0,00 1.144,% -1.144,96
20.05.03.07 | angajatorul/platitorul de venit dupa caz
20.05.07 Contributii pentru concedii si indemnizatii 57,00 84,19 -27,19
20.05.07.01 | Contributii pentru concedii si indemnizatii de la persoane juridice sau fizice | 57,00 84,19 -27,19
Contributii pentru concedii si indemnizatii datorate de persoanele aflate in 0.00 0.00 0.00
20.05.07.02 | somaj ’ ’ ’
Venituri din contributia asiguratorie pentru munca pentru concedii si 43.078.00 44.000.39 292239
20.05.12 indemnizatii T T ?
21.05 CONTRIBUTIILE ASIGURATILOR 710.909,00 | 703.639,51 | 7.269,49
o . . . ) 673.438,00 | 664.855,84 | 8.582,16
21.05.03 Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate de asigurati
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673.438,00

665.187,75

8.250,25

21.05.03.01 Contributia datorata de persoane asigurate care au calitatea de angajat
Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate pentru persoane care
realizeaza venituri din activitati independente si alte activitati si persoanele | 0,00 -331,91 331,91
21.05.03.02 | care nu realizeaza venituri
oo Lo o . . 0,00 0,00 0,00
21.05.03.03 | Contributia pentru concedii si indemnizatii datorate de asigurati
21.05.03.04 | Contributia datorata de pensionari 0,00 0,00 0,00
21.05.03.05 | Contibutii de asigurari sociale de sanatate restituite 0,00 0,00 0,00
21.05.05 Contributii facultative ale asiguratilor 0,00 0,00 0,00
Contributii de asigurari sociale de sanatate de la persoane care realizeaza
o ) . 0,00 0,00 0,00
21.05.09 venituri de natura profesionala cu caracter ocazional
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de | 4,00 3,13 0,87
21.05.16 persoanele care realizeaza venituri din drepturi de proprietate intelectuala
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri din activitati desfasurate in baza 0,00 0,21 0,21
contractelor/conventiilor civile incheiate potrivit Codului civil, precum si a
21.05.17 contractelor pe agent
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri din activitatea de expertiza contabila si | 0,00 0,00 0,00
21.05.18 tehnica, judiciara si extrajudiciara
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoancle care realizeaza venitul obtinut dintr-o asociere cu o | 0,00 0,00 0,00
21.05.19 microintreprindere care nu genereza o persoana juridica
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri , in regim de retinere la sursa a | 0,00 0,00 0,00
21.05.20 impozitului pe venit, din asocierile fara personalitate juridica
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri , in regim de retinere la sursa a | 0,00 0,00 0,00
21.05.21 impozitului pe venit, din activitati agricole
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
. N : . 1,00 0,73 0,27
21.05.22 persoanele care realizeaza venituri din arendarea bunurilor agricole
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de 0.00 -6.48 6.48
21.05.23 persoanele care realizeaza venituri din cedarea folosintei bunurilor ’ ’ ’
21.05.24 Regularizari 57,00 624,71 -567,71
21.05.25 Contributii pentru concedii si indemnizatii datorate de asigurati 302,00 70,66 231,34
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri obtinute dintr-o asociere cu o persoana | 0,00 0,00 0,00
21.05.26 juridica
21.05.27 Diferente aferente contributiei de asigurari sociale de sanatate 0,00 0,00 0,00
Con.tributia de. asi.g.urari sociale de sanatate Qatorata.de persoane fizice care 1.083,00 2.206,41 -1.123,41
21.05.29 realizeaza venituri in baza contractelor de activ.sportiva
21.05.49 Contributii de asigurari sociale de sanatate aferente declaratiei unice 36.024,00 35.884,29 139,71
21.05.50 Alte contributii pentru asigurari sociale datorate de asigurati 0,00 0,00 0,00
29.00.05 C.VENITURI NEFISCALE 1.566,00 1.165,97 400,03
30. 00.05 C1.VENITURI DIN PROPRIETATE 0,00 0,00 0,00
30.05 VENITURI DIN PROPRIETATE 0,00 0,00 0,00
30.05.50 Alte venituri din proprietate 0,00 0,00 0,00
31.05 Venituri din dobanzi 0,00 0,00 0,00
31.05.03 Alte venituri din dobanzi 0,00 0,00 0,00
33.00.05 C2 VANZARI DE BUNURI SI SERVICII 1.566,00 1.165,97 400,03
3500 AMENZI, PENALITATI SI CONFISCARI 0,00 0,00 0,00
3501 Venituri din amenzi si alte sanctiuni aplicate potrivit dispozitiilor legale 0,00 0,00 0,00
Veni.tur-i din amenzi si alte sanctiuni aplicate de catre alte institutii de 0,00 0,00 0,00
350102 specialitate
36.05 DIVERSE VENITURI 1.566,00 1.165,97 400,03

48




36.05.01.01 | Venituri din aplicarea prescriptiei extinctive 1.274,00 854,63 419,37
36.24 Venituri din compensarea creantelor din despagubiri 0,00 -12,71 12,71
36.32.01 Sume provenite din finantarea bugetara a anilor precedenti 0,00 0,00 0,00
Sume provenite din protocoale incheiate de CNAS cu detinatorii de 0.00 0.00 0.00
36.34.00 autorizatii de punere pe piata sau reprezentantii legali ai acestora ’ ’ ’
36.05.50 Alte venituri 292,00 324,05 -32,05
37.05 TRANSFERURI VOLUNTARE, ALTELE DECAT SUBVENTIILE 0,00 0,00 0,00
37.05.01 Donatii si sponsorizari 0,00 0,00 0,00
41.00.05 IV. SUBVENTII 164.094,78 | 163.845,45 | 249,34
SUBVENTII DE LA ALTE NIVELE ALE ADMINISTRATIEI
42. 00 PUBLICE 164.094,78 | 163.84545 | 249,34
42.05 SUBVENTII DE LA BUGETUL DE STAT 164.094,78 163.84545 | 249,34
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care satisfac serviciul 0.00 0.00 0.00
42.05.22 militar in termen ’ ’ ’
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care executa o 0.00 0.00 0.00
42.05.23 pedeapsa privativa de libertate sau arest preventiv ’ ’ ’
42.05.26 Subventii primite d'e. bugetul fondului national unic de asigurari sociale de | 4 4.85334 | 114.853,34 | 0,00
sanatate pentru echilibrare
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele aflate in concediu 0.00 0.00 0.00
42.05.27 pentru cresterea copilului ’ ’ ’
42.05.30 Contributii de asigurari de sanatate pentru pensionari 0,00 0,00 0,00
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoancle beneficiare de ajutor 0.00 0.00 0.00
42.05.47 social ’ ’ ’
Contributii de asigurari de sanatate pentru cetateni straini aflati in centrele 0.00 0.00 0.00
42.05.48 de cazare ’ ’ ’
Contributii de asigurari de sanatate pentru personalul monahal al cultelor 0.00 0.00 0.00
42.05.49 recunoscute ’ ’ ’
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele care se afla in
executarea masurilor prev. la art.105,113 si 114 din Codul penal, precum si 0,00 0,00 0,00
pt. persoane care se afla in perioada de amanare sau interupere a executarii
42.05.50 pedepsei private de libertate
Sume aloc.:aFe din bugetul .qe stat, altele decat cele de echilibrare, prin 39.816,15 39.566,82 249,34
42.05.53 bugetul Ministerului Sanatatii
0,00 0,00 0,00
42.05.72 Contributii de asigurari de sanatate pentru concedii acomodare adoptii
Sume alocate bugetului Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate, pentru acoperirea deficitului rezultat din aplicarea prvederilor 9.425,29 9.425,29 0,00
legale referitoare la concediile si indemnizatiile de asigurari sociale de
42.05.74 sanatate
43.05 SUBVENTII DE LA ALTE ADMINISTRATII 0,00 0,00 0,00
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care executa o pedeapsa 0.00 0.00 0.00
43.05.02 privativa de libertate sau arest preventiv ’ ’ ’
Contributii de asig}lrari. de sanatate pentru persoanele aflate in concediu 0,00 0,00 0,00
43.05.03 pentru cresterea copilului
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care se afla in concediu
medical sau in concedii medicale pentru ingrijirea copilului bolnav in varsta | 0,00 0,00 0,00
43.05.05 de pana la 7 ani
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care se afla in concediu | 0,00 0,00 0,00
43.05.06 medical din cauza de accidente de munca si boli profesionale
Cor}tributii de asigurari de sanatate pentru persoanele beneficiare de ajutor 0,00 0,00 0,00
43.05.11 social
43.05.12 Sume alocate din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii Publice 0,00 0,00 0,00
Contributii din bugetul asigurarilor sociale de stat, din sumele alocate
sistemului de asigurari pentru accidente de munca si boli profesionale,
pentru concedii si indemnizatii datorate persoanelor aflate in incapacitate 0,00 0,00 0,00
temporara de munca din cauza accidentelor de munca sau bolilor
43.05.13 profesionale
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Contributii de asigurari de sanatate pentru cetatenii romani victime ale

43.05.18 traficului de persoane pentru o perioada de cel mult 12 luni 0,00 0,00 0,00

SUME PRIMITE DE LA UE/ALTI DONATORI IN CONTUL 0.00 0.00 0.00
45.05 PLATILOR EFECTUATE SI PREFINANTARI ’ ’ ’
45.05.02 Fondul Social European 0,00 0,00 0,00

SUME PRIMITE DE LA UE/ALTI DONATORI IN CONTUL

PLATILOR EFECTUATE SI PREFINANTARI AFERENTE | 0,00 0,00 0,00
48.05 CADRULUI FINANCIAR 2014-2020
48.05.02 Fondul Social European (FSE) 0,00 0,00 0,00
48.05.19 Mecanismul pentru Interconectarea Europei 0,00 0,00 0,00

SUME AFERENTE ASISTENTEI FINANCIARE 0.00 0.00 0.00
49.05 NERAMBURSABILE ALOCATE PENTRU PNRR ’ ’ ’
49.05.02 Sume rambursate din PNRR 0,00 0,00 0,00

FONDURI EXTERNE NERAMBURSABILE 0,00 0,00 0,00
08 TOTAL VENITURI

SUME PRIMITE DE LA UE/ALTI DONATORI IN CONTUL

PLATILOR EFECTUATE SI PREFINANTARI AFERENTE | 0,00 0,00 0,00
48.08 CADRULUI FINANCIAR 2014-2020

. . ) 0,00 0,00 0,00

48.08.19 Mecanismul pentru interconectarea Europei

III. OPERATIUNI FINANCIARE 0,00 0,00 0,00
40.08 Incasari din rambursarea imprumuturilor acordate 0,00 0,00 0,00

Sume utilizate din excedentul anului precedent pentru efectuarea de 0.00 0.00 0.00
40.08.15 cheltuieli ’ ’ ’
40.08.15.03 | Sume utilizate de alte institutii din excedentul anului precedent 0,00 0,00 0,00
41.08 Alte operatiuni financiare 0,00 0,00 0,00
41.08.04 Sume aferente fondurilor externe nerambursabile 0,00 0,00 0,00
47.05 SUME iN CURS DE DISTRIBUIRE 0,00 4.627,26 -4.627,26

Venituri ale bugetului Fondului National unic de asigurari sociale de 0.00 4.627.26 -4.627.26
47.05.00 sanatate, incasate 1n contul unic, in curs de distribuire ’ e Y

I11.1.2. Capitolul de cheltuieli

In structura, executia cheltuielilor bugetului FNUASS, in perioada ianuarie-decembrie a anului
2024, pe cele doua capitole de cheltuieli se prezinta astfel:

cheltuielile realizate la capitolul SANATATE in suma de 1.549.417,01 mii lei, din care:

cheltuieli cu serviciile medicale, medicamentele si dispozitivele medicale in sumad de

1.152.000,63 mii lei;

cheltuieli de administrare si functionare in valoare de 11.415,70 mii lei;

cheltuieli cu influente financiare determinate de cresterile salariale pentru personalul din
unitatile sanitare publice si administrativ teritoriale Tn suma de 385.902,49 mii lei.
alte cheltuieli- sume aferente persoanelor cu handicap neancadrate 98,19 mii lei.

cheltuieli realizate la capitolul ASIGURARI SI ASISTENTA SOCIALA in sumi 63.842,07

mii lei, din care cheltuielile deduse de angajatori transmise de Agentia Nationald de Administrare
Fiscala, in conformitate cu prevederile OUG nr. 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de
asigurari sociale de sandatate n suma de 17,97 mii lei pentru perioada ianuarie-decembrie a anului

2024.

Ca element de noutate, potrivit art. I alin. (/) din OUG nr. 34/2023 privind unele masuri fiscal-
bugetare, prorogarea unor termene, precum §i pentru modificarea §i completarea unor acte normative
“Prin derogare de la prevederile art. 49 alin. (4) din Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, cu
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modificarile si completarile ulterioare, incepdnd cu luna urmdtoare intrarii in vigoare a prezentei
ordonante de urgentd, pand la 31 decembrie 2025, Guvernul aprobd lunar, prin memorandum, pind

la finele lunii in curs pentru luna urmdtoare, limite lunare de credite de angajament si credite

bugetare pentru_ordonatorii_principali de credite finantati integral de la bugetul de stat, bugetul

asigurarilor sociale de stat si bugetele fondurilor speciale, in cadrul carora ordonatorii principali de

credite incheie angajamente legale, respectiv deschid si repartizeazd credite bugetare pentru bugetul

propriu si pentru institutiile publice subordonate.”

Astfel, incepand cu luna martie 2023 si pand in prezent, lunar sunt aprobate limite de credite de
angajament si credite bugetare care reprezintda plafonul in cadrul caruia vor fi incheiate
angajamentele legale, respectiv_aprobate deschideri de credite bugetare, cu incadrarea in

prevederile bugetare aprobate perioadei.

Creditele bugetare aprobate, comparativ cu platile efectuate din bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 se prezinta astfel:

Tabel 28: Creditele bugetare aprobate, comparativ cu platile efectuate din bugetul FNUASS in 2024

mii lei
1 o,
Credite bugetare Plati %o . . %  plati
. efectuate la | plati/credite | .
Denumire indicator aprobate la data in
de 31.12.2024 data de | bugetare structura
o 31.12.2024 aprobate
o,
TOTAL CHELTUIELI , din care: 1.614.015,76 1.613.259,08 99,95%

o, o,
I. SERVICII MEDICALE, din care: 1.152.368,59 1.152.000,63 99,97% 71,41%
Medicamente cu si fara contributie personala 216.007,77 215.992,17 99,99% 18,75%
M'thcarr'lente pentru boh'cromce cu risc crgscut 284 475,60 28447524 100,00% 24.69%
utilizate in programele nationale cu scop curativ
Ma.terlale sanitare spec?lﬁce utilizate in programe 15.256,37 15.256.23 100,00% 1.32%
nationale cu scop curativ
Serylcll medicale de hemodializa si dializa 33.479.73 33.479.66 100,00% 2.91%
peritoneala
Dispozitive si echipamente medicale 8.381,84 8.381,81 100,00% 0,73%
Asistenta medicala primara 118.464,02 118.436,28 99,98% 10,28%
Asistenta medicala penru specialitati clinice 55.209,78 55.209,69 100,00% 4,79%
Asistenta medicala stomatologica 12.952.,20 12.951,54 99,99% 1,12%
Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice 38.163,65 38.162,98 100,00% 3,31%
Asistenta medicala in centre med.multifunctionale
si in cabinete de recuperare si reabilitare a | 4.875,67 4.875,67 100,00% 0,42%
sanatatii
Servicii de urgenta prespitalicesti si transp.sanitar 2.169,32 2.169,31 100,00% 0,19%
Spitale generale 327.350,29 327.028,20 99,90% 28,39%
Ingrijiri medicale la domiciliu 10.363,56 10.363,07 100,00% 0,90%
Prestatii' med. acordate in baza. documel'd.telor 25218.79 2521878 100,00% 2.19%
internationale cu preved. In domeniul sanatatii
II. ASISTENTA SOCIALA 63.846,98 63.842,07 99,99% 3,96%
IIILACTIVITATEA PROPRIE, din care: 11.493,72 11.415,70 99,32% 0,71%
Cheltuieli de personal 10.637,94 10.617,29 99,81% 93,01%
Cheltuieli materiale 855,78 798,41 93,30% 6,99%
Cheltuieli de capital 0,00 0,00 0,00% 0,00%

51

din total
dinI

din I

din I

dinI
dinI

dinI
dinI
din I
din I

dinI
dinI
dinI
dinI

din I
din total
din total
din III
din III
din III



IV. TRANSFERURI din bugetul FNUASS 386.205,58 385.902,49 99,92%, 23,92%
catre unitati sanitare

V. Sume aferente persoanelor cu handicap | 100,89 98,19 97,32% 0,01%
neincadrate

din total

din total

Comparativ cu aceeasi perioadd a anului trecut, situatia prevederilor bugetare aprobate si a

platilor efectuate, se prezinta astfel:

-mii lei-

Prevederi bugetare Plati nete
Denumire indicator

31.12.2023 31.12.2024 31.12.2023 31.12.2024
Servicii medicale $11948.204,18 | 1.152.368,59 | 946.747,94 1.152.000,63
medicamente
Servicii publice descentralizate | 320.045,56 397.800,19 319.638,26 397.416,38
Cheltuieli  pentru  asistenta

. 61.807,76 63.846,98 61.807,25 63.842,07

sociala
TOTAL CHELTUIELI 1.330.057,50 | 1.614.015,76 | 1.328.193,45 1.613.259,08

Platile efectuate din bugetul FNUASS in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 comparativ cu
platile efectuate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2023, se prezintd astfel:

Tabel 29: Plitile efectuate din bugetul FNUASS in 2024 comparativ cu platile efectuate in 2023

crestere/descr
. estere  plari
P Plati Plati efectuate | efectuate an
Denumire indicator efectuate an .
2023 an 2024 2024/ plati
efectuate an
2023
TOTAL CHELTUIELI, din care: 1.328.193,45 | 1.613.259,08 21,46%
I. MATERIALE SI PRESTARI DE SERVICII 946.747,94 1.152.000,63 21,68%
CU CARACTER MEDICAL, din care:
Medicamente cu si fara contributie personala 176.368,49 215.992,17 22,47%
M;filcarr}ente pentru boh.cromce cu risc cre_scut 240.818.85 28447524 18.13%
utilizate in programele nationale cu scop curativ
Ma.terlale sanitare speglﬁce utilizate in programe 8.759,49 15.256.23 74.17%
nationale cu scop curativ
Serylcll medicale de hemodializa si dializa 28.663,74 33.479.66 16,80%
peritoneala
Dispozitive si echipamente medicale 6.380,40 8.381,81 31,37%
Asistenta medicala primara 85.596,82 118.436,28 38,37%
Asistenta medicala penru specialitati clinice 45.351,32 55.209,69 21,74%
Asistenta medicala stomatologica 8.865,63 12.951,54 46,09%
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Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice 28.923,62 38.162,98 31,94%
Asistenta medicala in centre med.multifunctionale

si in cabinete de recuperare si reabilitare a | 2.846,30 4.875,67 71,30%
sanatatii

Servicii de urgenta prespitalicesti si transp.sanitar | 1.904,91 2.169,31 13,88%
Spitale generale 296.833,25 327.028,20 10,17%
Ingrijiri medicale la domiciliu 5.970,85 10.363,07 73,56%
Prestatl{ med. acordate in bazg docume'r}telor 9.464.27 25.218.78 66.46%
internationale cu preved. In domeniul sanatatii

II. ASISTENTA SOCIALA 61.807,25 63.842,07 3,29%
IHI.ACTIVITATEA PROPRIE, din care: 7.583,41 11.415,70 50,54%
Cheltuieli de personal 6.690,65 10.617,29 58,69%
Cheltuieli materiale 802,89 798,41 -0,56%
Cheltuieli de capital 89,87 0,00 -100,00%
IVv. TRANSFERURI din bugetul FNUASS 311.969,49 385.902,49 23’70%
catre unitati sanitare

V. Sume aferente persoanelor cu handicap 85,36 98,19 15,03%

neincadrate
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Figura 1: Plati efectuate din bugetul FNUASS 1n 2024 pe titluri de cheltuieli (mii lei)

TITLUL XI

Cheltuieli de capital
TITLUL 1N

TITLUL X

TITLULI

TITLUL IX

TITLUL VI 385.902

TITLUL NI

1.152.799

TITLUL XI: Alte cheltuieli 98.19
Cheltuieli de capital 0
TITLUL III: Dobanzi 0

TITLUL X: Proiecte cu finantare din fonduri externe nerambursabile aferente cadrului financiar 2014-2020

TITLUL I: Cheltuieli de personal 10.617,29
,TITLUL IX: Asistentd sociald 63.824,10
TITLUL VI: Transferuri Intre unitati ale administatiei publice 385.902,49

TITLUL II: Bunuri si servicii

1.152.799,04
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Figura 2: Plati efectuate din bugetul FNUASS 1n 2024 pe domenii de asistenta medicala (mii lei)

284.475

215.992

118.436

55.210

38.163

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Medicamente .
entru  boli Servicii Prestatii Materiale
pent . |Asistenta |Asistenta . S sanitare Asistenta Servicii  de . . ...
cronice  cuMedicamente|, . S .2~ imedicale |medicale . . L . o . S N Unitati  de|
. . . JAsistenta medicald medicald specifice  |Asistenta Ingrijiri ~ |Dispozitive simedicala urgenta ’
Spitale risc crescut fcu si  fard . de acordate . N ST ; . N 2 .. recuperare-
o R > .. medicald pentru pentru N A utilizate  injmedicala imedicale laechipamente [in centreleprespitalicesti o
generale  |utilizate  incontributie S e . ... hemodializafin bazal . - . . . ’[reabilitare
>~ |primara [specialitatijspecialitati| . e programele [stomatologicadomiciliu |medicale medicale si  transportl . . _ ..
programele |personala . ’ .. >Isi dializddocumentelorf . . - a sanatatii
: clinice  |paraclinice|” . - . nationale cu multifunctionalesanitar ’
nationale cu peritoneald [internationale| ~ . ’
. Scop curativ
Scop curativ
327.028  [284.475 215.992 118.436 [55.210 [38.163  [33.480 25.219 15.256 12.952 10.363 8.382 4.876 2.169 0
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Creditele bugetare si de angajament aprobate in anul 2024 au fost structurate pe 6 programe
bugetare:

1.

Programul national privind asigurarea serviciilor medicale, medicamentelor si dispozitivelor

medicale;

2.

3.

Programe nationale de sanatate curative;
Programul privind medicamentele care fac obiectul contractelor cost volum/cost volum rezultat;

Programul privind concediile si indemnizatiile de asigurari sociale de sdnatate;

. Managementul si administratia;

Transferuri intre unitati ale administratiei publice.

1. Programul national privind asigurarea serviciilor medicale, medicamentelor si
dispozitivelor medicale cuprinde creditele de angajament si bugetare necesare asigurarii
acordarii si decontdrii dispozitivelor si echipamentelor medicale, a medicamentelor cu si fara
contributie personald, asigurarea serviciilor medicale 1n asistenta medicald primara, asistenta
medicald pentru specialitati clinice, asistenta medicald stomatologica, asistenta medicala pentru
specialitati paraclinice, in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare),
servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar, servicii medicale in unitafi sanitare cu
paturi, ingrijiri medicale la domiciliu si asigurarea prestatiilor medicale acordate in baza
documentelor internationale cu prevederi in domeniul sanatatii la care Romania este parte.

2. Programele nationale de sanitate curative cuprind creditele de angajament si
bugetare necesare asigurdrii acordarii si decontdrii medicamentelor si/sau materialelor sanitare
specifice, a serviciilor medicale paraclinice pentru boli cronice cu risc crescut, a serviciilor de
supleere renala (inclusiv medicamente si materiale sanitare specifice, transport bolnavi), precum
si a unor servicii medicale specifice acordate Tn unitati sanitare cu paturi.

In cadrul programelor nationale de sinitate curative se deruleazi urmitoarele programe:
oncologie, diabet zaharat, transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana, tratament
pentru boli rare, tratament al bolilor neurologice, tratament al hemofiliei si talasemiei, tratament
al surditatii prin proteze auditiv implantabile (implant cohlear si proteze auditive), boli
endocrine, ortopedie, terapie intensiva a insuficientei hepatice, boli cardiovasculare, sdnatate
mintald, diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performanta, servicii medicale de
dializa si dializa peritoneala.

3. Programul privind medicamentele care fac obiectul contractelor cost volum
/cost volum rezultat cuprinde creditele de angajament si bugetare necesare asigurarii acordarii
pe baza de prescriptie medicald, in ambulatoriu, sau in spital, a medicamentelor cu si fara
contributie personald si a celor utilizate in programele nationale de sanatate curative ce fac
obiectul contractelor cost volum / cost volum rezultat si a decontdrii acestora.

4. Programul privind concediile si indemnizatiile de asigurari sociale de sanatate
are ca obiectiv asigurarea masurilor care sd vind in sprijinul persoanelor asigurate aflate in
incapacitate temporara de munca.

S. Managementul si administratia are ca obiectiv utilizarea eficientd a resurselor
financiare n vederea atingerii obiectivelor organizationale si realizarea unui sistem de asigurari
sociale de sdnatate modern si eficient, pus permanent in slujba interesului public si a
asiguratului, care are rolul de a imbunétati starea de sdnatate a populatiei.
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6. Transferuri intre unitati ale administratiei publice are ca obiectiv implementarea
legislatiei cu privire la salarizarea personalului din unitatile sanitare publice prin finantarea
influentelor financiare determinate de cresterile salariale de care beneficiazd personalul din
unitatile sanitare publice/unitatile care au ca asociat unic unitatile administrativ teritoriale aflate
in relatie contractuald cu CAS.

In anul 2024 pentru cheltuielile cu_medicamente, materiale sanitare si prestiri servicii_cu
caracter medical au fost aprobate creditele bugetare in suma de 1.152.368,59 mii lei si credite de
angajament in suma de 1.189.370,03 mii lei.

Platile efectuate cu aceasta destinatie in aceeasi perioada, au fost in suma de 1.152.000,63 mii lei,
reprezentand 99,97 % din prevederile aprobate pentru anul 2024.

In dinamica, graficul lunar al plitilor pentru serviciile medicale, medicamentele si dispozitivele
medicale 1n perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 se prezinta astfel:

Figura 3: Platile pentru materiale si prestari servicii cu caracter medical
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In cadrul platilor pentru materiale si prestiri servicii cu caracter medical, pe domenii de asistentd
medicald, ponderea acestora in ordine descrescatoare se prezinta astfel:
e platile pentru produse farmaceutice, materiale sanitare specifice i dispozitive medicale —
48,40%;
e platile pentru serviciile medicale in unitati sanitare cu paturi — 28,39%;
e platile pentru serviciile medicale in ambulatoriu — 19,93%;
e platile pentru prestatii medicale acordate in baza documentelor internationale — 2,19%;
e platile pentru ingrijiri la domiciliu — 0,90%;
e platile pentru servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar — 0,19%;

Ponderea platilor aferente fiecdrui domeniu de clasificatie bugetard, in totalul platilor pentru
serviciile medicale, medicamentele si dispozitivele medicale in perioada ianuarie-decembrie a anului
2024 se prezintd, astfel:
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Figura 4: Platile pentru materiale si prestari servicii cu caracter medical aferente unor domenii de
asistentd medicala n 2024 (%)
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In cadrul platilor pentru produse farmaceutice, materiale sanitare specifice si dispozitive medicale,
ponderea acestora in ordine descrescatoare este:
e platile aferente medicamentelor pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele
nationale cu scop curativ — 51,02%;
e platile pentru medicamente cu si fara contributie personald — 38,74%;
e platile pentru serviciile medicale de hemodializa si dializa peritoneala — 6,00%;
o platile aferente materialelor specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ — 2,74%;
e plati pentru dispozitive si echipamente medicale — 1.50%.

Produsele farmaceutice, materiale sanitare specifice si dispozitive medicale, in perioada ianuarie-
decembrie a anului 2024, reprezintad 48,40% din totalul serviciilor medicale.
Grafic, ponderea domeniilor de asistentd medicala in cadrul acestui subcapitol se prezintd astfel:

In cadrul platilor pentru servicii medicale in ambulatoriu, ponderea acestora in ordine
descrescatoare este:
e platile pentru asistentd medicala primara — 51.58%;
e platile aferente serviciilor de asistentd medicala pentru specialitati clinice — 24,04%;
o platile aferente asistentei medicale pentru specialitati paraclinice — 16,62%;
e platile pentru asistentd medicald stomatologica — 5,64%;
e platile pentru asistentd medicald in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de
recuperare) — 2,12%;

Serviciile medicale in ambulatoriu, in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 reprezinta 19,93%
din totalul cheltuielilor cu serviciile medicale, medicamentele si dispozitivele medicale.
Grafic ponderea domeniilor de asistenta medicala in cadrul acestui subcapitol se prezinta astfel:
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Figura S: Ponderea platilor efectuate pentru servicii medicale in ambulatoriu (%)
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A. Produse farmaceutice, materiale sanitare specifice si dispozitive medicale

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
acest subcapitol au fost in suma de 557.601,31 mii lei, respectiv In suma de 588.328,08 mii lei. Platile
efectuate la data de 31.12.2024 au fost in suma de 557.585,11 mii lei, reprezentand 99,99 % din
creditele bugetare aprobate.

In dinamica, graficul lunar al platilor efectuate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024, se
prezintd astfel (Figura 6):

Figura 6: Platile pentru produse farmaceutice, materiale sanitare specifice si dispozitive medicale
(mii lei)
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Al. Medicamente cu si fara contributie personala

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
corespunzatoare acestui domeniu de asistentd medicala au fost in suma de 216.007,77 mii lei, respectiv
in suma de 224.818,07 mii lei, din care pentru activitatea curentd, credite bugetare in suma de
172.191,49 mii lei si credite de angajament in suma de 180.468,17 mii lei.

Din creditele bugetare aprobate la 31 decembrie an 2024, la paragraful medicamente cu si fara
contributie personald — activitatea curentd, a fost decontat consumul de medicamente din perioada
septembrie 2023 — partial septembrie 2024. Potrivit termenelor de platd prevazute de actele normative
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in vigoare, In anul 2024 trebuia decontat integral consumul de medicamente eliberate in luna
septembrie 2024.

Platile efectuate pentru medicamente cu si fard contributie personald, in suma de 215.992,17,
reprezinta 18,75 % din totalul platilor pentru materiale si prestdri servicii cu caracter medical realizate
in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024.

Avand 1n vedere modificarea termenului de plata, incepand cu consumul de medicamente cu si fara
contributie personald aferent lunii iunie 2023, de la 90 de zile, cu pana la 60 de zile calendaristice de la
data depunerii facturii, comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru medicamente cu si
fara contributie personald in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 au crescut cu 22,46%,
respectiv cu 39.623,68 mii lei.

In anul 2024 pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG 96/2024 privind acordarea de
sprijin si asistentd umanitard de catre statul roman cetdtenilor striini sau apatrizilor aflati in situatii
deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu modificérile si completarile ulterioare,
au fost alocate credite de angajament in suma de 72,48 mii lei si credite bugetare in suma de 72,55 mii
lei, platile efectuate in anul 2024 fiind in suma de 72,07 mii lei.

Pentru personalul contractual au fost prevazute in anul 2024 creditele bugetare si de angajament
in suma de 209 mii lei prin transferuri din bugetul Ministerului Sanatatii catre bugetul FNUASS si au
fost efectuate plati in suma de 209 mii lei.

In bugetul FNUASS au fost aprobate, in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
pensionarii beneficiari ai prevederilor HG nr. 186/2009 privind aprobarea Programului pentru
compensarea cu 90% a pretului de referinta al medicamentelor, cu modificarile si completarile
ulterioare, credite bugetare in suma de 3.971,70 mii lei si credite de angajament in suma de 3.714,00
mii lei. Din creditele bugetare aprobate, a fost decontat consumul de medicamente din perioada
septembrie 2023 — noiembrie 2024.

In perioada ianuarie-decembrie a anului 2024, potrivit OUG 77/2011 privind stabilirea unei
contributii pentru finantarea unor cheltuieli in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile
ulterioare precum §i a Ordinului nr. 735/976/2018 privind modelul de contract, metodologia de
negociere, incheiere si monitorizare a modului de implementare si derulare a contractelor de tip cost-
volum/cost-volum-rezultat se pot incheia contracte cost-volum/cost-volum-rezultat in limita creditelor
de angajament aprobate in anexa la bugetul FNUASS.

Creditele de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru acest
subcapitol au fost in suma de 33.523,21 mii lei.

Creditele bugetare aprobate la 31 decembrie an 2024 au fost in suma de 32.859,07 mii lei din care
au fost efectuate plati in suma de 32.856,47 mii lei.

Tabel 30: Credite de angajament/ credite bugetare pentru contractele cost-volum si platile efectuate in
2024 (mii lei)

. . . (Procent de realizare)
Credite  de . angajament- | Credite b.ugetare Plati efectuate an | Pliti efectuate an 2024 /
contracte de tip cost volum- | contracte de tip cost .
2024 credite bugetare an
an 2024 volum- an 2024
2024
TOTAL | 33.523,21 32.859,07 32.856,47 99,99%

Potrivit art. 2 din HG 186/2009 privind aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a
pretului de referinta al medicamentelor, cu modificarile si completarile ulterioare, compensarea cu
90% din pretul de referintda al medicamentelor se suporta astfel: in cuantum de 50% din bugetul
FNUASS si, respectiv de 40% de la bugetul de stat prin bugetul aprobat MS sub forma de transferuri
catre bugetul FNUASS.
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In cazul medicamentelor cu si firi contributie personali au fost acordate fonduri pentru
medicamentele care fac obiectul contractelor cost volum, astfel:
- credite de angajament in suma de 30.838,61 mii lei si credite bugetare in suma de 30.140,31 mii

lei pentru medicamentele cost volum (fard medicamente pentru pensionari cu compensare 90% pe
sublista B), platile efectuate fiind in suma de 30.140,28 mii lei, din care:

credite de angajament in suma de 8.49 mii lei si bugetare in suma de 8,50 pentru punerea in aplicare a
art. 1 alin (4) din OUG 15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitard de catre statul
roman cetdtenilor strdini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat
din Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare. In anul 2024 au fost efectuate plati in suma de
8,45 mii lei;

credite de angajament in suma de 1.374,62 mii lei si credite bugetare in suma de 1.393,06 mii lei
pentru medicamente cost volum compensate 50% pentru pensionari, platile efectuate fiind in suma de
1.393,03 mii lei;

credite de angajament in sumd de 1.301,49 mii lei si credite bugetare in suma de 1.317,20 mii lei
pentru medicamente cost volum compensate 40% pentru pensionari, platile efectuate fiind in suma de
1.314,71 mii lei.

Grafic, evolutia In dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
acest domeniu de asistentd medicala este urmatoarea:

Figura 7: Platile pentru medicamente cu si fara contributie personala (mii lei)
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Grafic, consumul lunar in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 aferente medicamentelor cu si
fara contributie personald, inclusiv medicamente eliberate pentru pensionari 40% si medicamente
imunologice din sublista E, este urmatoarea:
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Figura 8: Consumul de medicamente cu si fara contributie personala (mii lei)
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Consumul mediu lunar de medicamente Inregistrat in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 a
fost de 18.329,28 mii lei.

Grafic, consumul aferent medicamentelor 40% conform HG nr. 186/2009 privind aprobarea
Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al medicamentelor, cu modificarile si
completarile ulterioare, este urmatoarea:

Figura 9: Consumul aferent medicamentelor 40% conform HG nr. 186/2009 privind aprobarea
Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al medicamentelor (mii lei)
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Consumul mediu lunar de medicamente inregistrat in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 a fost
de 282 mii lei.

A.2. Medicamente si materiale sanitare specifice pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in
programele nationale cu scop curativ

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
corespunzatoare paragrafului ,,Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in
programele nationale de sdnéitate cu scop curativ” au fost in suma 284.475,60 mii lei si respectiv de
304.615,86 mii lei, din care creditele bugetare in suma de 54.111,89 mii lei si creditele de angajament
in suma de 58.193,26 mii lei au fost destinate contractelor de tip cost-volum pentru tratamentul
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bolnavilor cu afectiuni oncologice, tratamentul bolilor rare, programul national de supleere a functiei
renale la bolnavii cu insuficienta ranala cronica si tratamentul tulburarii depresive majore.

Tabel 31: Credite de angajament/credite bugetare pentru contracte tip cost volum si platile efectuate in
2024

Credite de angajament-Credite bugetare_ .. . (Procent de realizare) Pliti
. . Plati  efectuate .
contracte de tip cost volumicontracte de tip costan 2024 efectuate an 2024 / credite
an 2024 ivolum an 2024 bugetare an 2024
TOTAL 58.193,26 54.111,89 54.111,76 99,99%

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie 2024 la paragraful ,, Medicamente pentru boli cronice

cu risc crescut utilizate in programele nationale de sandtate cu scop curativ” au fost in suma de
284.475,24 mii lei.

In perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 plitile efectuate in acest domeniu de asistenta
medicald au avut in vedere decontarea facturilor de medicamente si materiale sanitare aferente
programelor nationale de sanatate curative, inregistrate in contabilitatea casei de asigurari de sanatate
in perioada septembrie 2023— partial august 2024.

Din totalul platilor efectuate in aceastd perioadd pentru materiale si prestari servicii cu caracter
medical, medicamentele pentru boli cronice cu risc crescut utilizate In programele nationale cu scop
curativ au o pondere de 24,69%. Plitile efectuate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 la
,-Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale cu scop curativ’ au
fost in procent de 100% fata de prevederile aprobate in aceeasi perioada a anului 2024.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordatd cetdtenilor ucraineni conform OUG nr. 96/2024
privind acordarea de sprijin si asistenta umanitara de catre statul romdn cetatenilor straini sau
apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completarile ulterioare, pentru ,,Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut
utilizate in programele nationale cu scop curativ” au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare
in suma de 408,93 si credite de angajament in suma de 408,86 mii lei, platile efectuate fiind in suma de
408,73 mii lei.

Grafic, evolutia In dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 aferente
medicamentelor pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale de sandtate
curative este urmatoarea:

Figura 10: Plati la medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nagionale de
sandtate curative (mii lei)
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Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile la medicamente pentru boli cronice cu risc
crescut utilizate in programele nationale de sdndtate curativa in perioada ianuarie-decembrie a anului
2024 au fost cu 43.656,39 mii lei mai mari, respectiv cu 18,12%.

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
corespunzatoare paragrafului ,,Materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale de
sdnitate cu scop curativ” au fost in suma 15.256,37 mii lei si respectiv in suma de 18.041,15 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 au fost in suma de 15.256,24 mii lei.

Din totalul platilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 materialele sanitare
specifice utilizate in programele nationale de sandtate curative reprezintda 1,32% din totalul
materialelor si prestarilor de servicii cu caracter medical.

Platile in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 la ,,Materiale sanitare specifice utilizate in
programele nationale cu scop curativ”, au fost in procent de 100 % fata de prevederile aprobate pentru
aceeasi perioada a anului 2024.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordatd cetatenilor ucraineni conform OUG nr. 96/2024
privind acordarea de sprijin si asistenta umanitara de catre statul romdn cetatenilor straini sau
apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completarile ulterioare, pentru ,,Materiale sanitare specifice utilizate in programele
nationale de sanitate cu scop curativ” au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare in suma de
10,69 mii lei si de angajament in suma de 10,65 mii lei, platile efectuate fiind in suma de 10,62 mii lei.

Evolutia in dinamicd a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 aferente
materialelor sanitare specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ este urmatoarea:

Figura 11: Platile pentru materiale sanitare utilizate in programele nationale de sanatate curative (mii
lei)

Platile la materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale de sandtate curative in
perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 au fost cu 6.496,74 mii lei mai mari, respectiv cu 74,16%
fata de aceeasi perioada a anului 2023.

Pe fiecare program national de sandtate curativ, pldtile realizate in perioada ianuarie-decembrie a
anului 2024 fata de prevederile aprobate se prezinta astfel:

64



Tabel 32: Plati realizate pentru programele nationale de sanatate curative in 2024

Credite Plati Procent
Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in | bugetare efectuate plati/credite
programele nationale cu scop curativ, din care: aprobate 284 475 24 bugetare

284.475,60 o 100,00
Programul national detratament pentru boli rare 16.985,10 16.985,07 100,00
Programul national de tratament al hemofiliei si talasemiei 10.313,62 10.313,62 100,00
Programul national de diabet zaharat,din care: 70.539,66 70.539,56 100,00
~ activitatea curenta 70.428,06 70.428,04 100,00
~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul roman cetatenilor striini sau apatrizilor aflati in | 111,60 111,53 99,93
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare
Programul national de boli endocrine 28,31 28,30 99,98
Prpgramul national de transplant de organe, tesuturi si celule de 771,50 771,50 100,00
origine umana
Programul national de oncologie, din care: 131.725,52 131.725,43 | 100,00
~ activitatea curenta 131.592,63 131.592,62 | 100,00
~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul roman cetdtenilor strdini sau apatrizilor aflati in | 132,89 132,80 99,93
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare
Sume pentru medicamente utilizate in programele nationale
cu scop curativ care fac obiectul contractelor de tip COST | 54.111,89 54.111,76 100,00
VOLUM, din care:
Subprogramul fie. tra.t.ament al bolnavilor cu afectiuni 46.745.16 46.745,04 100,00
oncologice(adulti si copii)
~ activitatea curenta 46580,72 46580,64 100,00
~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul roman cetatenilor strdini sau apatrizilor aflai in | 164,44 164,40 99,98
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare
Programul naf[iongl. de. tratament pentru boli rare (alte 7.348,00 7.347,99 100,00
medicamente circuit inchis)
- Subprogramul de tratament al tulburarii depresive majore 17,91 17,91 99,98
- Progr'amul national dg supleere a functiei renale la bolnavii cu 0.82 0,82 100,00
insuficienta renala cronica
Ma.teriale sanitare s.peci.ﬁce utilizate in programele 15.256,37 15.256,24 100,00
nationale cu scop curativ, din care:
Programul national de diabet zaharat 3.873,59 3.873,53 100,00
~ activitatea curenta 3.864,50 3.864,49 100,00
~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul romén cetdtenilor striini sau apatrizilor aflati in | 9,09 9,04 99,45
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare
Programul national de diabet zaharat-pompe insulina si 4.339.15 433913 100,00

materiale consumabile
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~ activitatea curenta 4.339,14 4.339,13 100,00

~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul romén cetdtenilor striini sau apatrizilor aflati in | 0,01 0,00 0,00
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare

Programul national de ortopedie 679,08 679,07 100,00
Programul national de boli cardiovasculare 6.269,56 6.269,55 100,00
~ activitatea curenta 6.267,97 6.267,97 100,00

~sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG
15/2022 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de
catre statul roman cetdtenilor straini sau apatrizilor aflati in | 1,59 1,58 99,43
situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din
Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare

Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul

.. . . 94,99 94,96 99,96
aparaturii de inalta performanta, din care ’ ’ ’

- Subprogramul de radiologie interventionala 94,99 94,96 99,96

A.3. Servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneala

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneald au fost in suma de 33.479,73 mii lei si respectiv
in suma de 32.623,45 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 au fost in suma de 33.479,66 mii lei,
reprezentand 99,99% din prevederile aprobate.

Din totalul platilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru materiale si
prestari servicii cu caracter medical, domeniului aferent serviciilor medicale de hemodializa si dializa
peritoneala ii revine o pondere de 2,91%.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordatd cetatenilor ucraineni conform OUG nr. 96/2024
privind acordarea de sprijin si asistenta umanitara de catre statul romdn cetatenilor straini sau
apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completdrile ulterioare, pentru ,,Serviciile medicale de hemodializa si dializa
peritoneald” au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare in suma de 271,94 mii lei si de
angajament Tn suma de 271,93 mii lei, platile efectuate fiind in suma de 271,88 mii lei.

Grafic evolutia In dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
serviciile medicale de hemodializa si dializa peritoneald se prezinta astfel:

Figural2: Plitile lunare pentru servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneald (mii lei)
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Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru servicii medicale de hemodializa si
dializa peritoneala au crescut cu 16,80%.

A.4. Dispozitive si echipamente medicale

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie - decembrie a anului 2024
pentru dispozitive si echipamente medicale au fost in suma de 8.381,84 mii lei, respectiv 8.229,55 mii
lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 au fost in suma de 8.381,81 mii lei,
reprezentand 100% din prevederile aprobate.

Din totalul platilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024, pentru materiale si
prestari servicii cu caracter medical, domeniului aferent dispozitivelor si echipamentelor medicale ii
revine o pondere de 0,73%. In cadrul platilor pentru produse farmaceutice, materiale sanitare specifice
si dispozitive medicale, platile pentru dispozitive si echipamente medicale detin o pondere de 1,50%.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordata cetatenilor ucraineni conform art. 1 alin (4) din
OUG 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de cétre statul roman cetatenilor
straini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completdrile ulterioare, pentru ,,Dispozitivele si echipamentele medicale” au fost
aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament in suma de 19,56 mii lei respectiv 19,55
mii lei, platile efectuate fiind in suma de 19,53 mii lei.

Grafic evolutia in dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie - decembrie a anului 2024, aferente
dispozitivelor si echipamentelor medicale este urmatoarea:

Figura 13: Platile lunare pentru dispozitive si echipamente medicale (mii lei)
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Comparativ cu aceeasi perioadd a anului 2023, platile aferente dispozitivelor si echipamentelor
medicale au crescut cu 31,36%.

B. Serviciile medicale in ambulatoriu

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
pentru acest domeniu au fost in suma de 222.432,89 mii lei, respectiv in suma de 229.665,32 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 au fost in suma de 229.636,17 mii lei,
reprezentand 99,99% din prevederile aprobate.

Din totalul platilor realizate in aceastd perioada pentru materiale §i prestari servicii cu caracter
medical, domeniului aferent serviciilor medicale in ambulatoriu ii revine o pondere de 19,93%.

Grafic, evolutia In dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024, aferente
serviciilor medicale in ambulatoriu se prezinta astfel:
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Figura 14: Platile lunare pentru servicii medicale in ambulatoriu (mii lei)

2]
T2
wn L

" BB B B BE BB E B B
- 2 5 4 = N = el S ® pt pt
[\ y o0 o<} . o o

- e — — = — = R — —
IAN FEB  MAR  APR  MAI IUN IuL  AUG  SEP  OCT  NOI DEC

B.1. Asistenta medicala primara
Pentru acordarea si decontarea serviciilor medicale realizate de medicii de familie, pentru anul 2024,
valorile garantate ale punctelor «per capita» si pe serviciu medical se mentin la nivelul valorilor
valabile in semestrul II al anului 2023."

Pentru anul 2024, valoarea garantatd a punctului «per capita», unicd pe tard, se mentine la nivelul
valorii valabile in semestrul II al anului 2023, respectiv 12 lei.

Pentru anul 2024, valoarea garantatd a unui punct pentru plata pe serviciu medical, inclusiv pentru

plata pe serviciu medical diagnostic si terapeutic, unica pe tara, se mentine la nivelul valorii valabile In
semestrul II al anului 2023, respectiv 8§ lei.

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
pentru acest domeniu de asistentd medicala au fost in suma de 118.464,02 mii lei, respectiv in suma de
113.540,21 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31.12.2024 au fost in suma de 118.436,28 mii lei, reprezentand
99,98 % din prevederile aprobate.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordata cetatenilor ucraineni conform art. 1 alin (4) din
OUG 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitard de cdtre statul roméan cetatenilor
strdini sau apatrizilor aflati In situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completarile ulterioare, pentru ,,Asistentd medicald primara” au fost aprobate pentru
anul 2024 credite bugetare si de angajament in suma de 21,85 mii lei respectiv 21,07 mii lei, platile
efectuate fiind in suma de 21,81 mii lei.

Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru asistentd medicala primara au crescut
cu 32.839,46 mii lei, respectiv cu 38,36 %. in cadrul platilor pentru servicii medicale in ambulatoriu,
platile pentru asistentd medicald primara detin o pondere de 51,57%.

Potrivit prevederilor art. 24 din Ordinul MS/MAI nr. 697/112/2011 pentru aprobarea Normelor
metodologice cu privire la asigurarea continuitdatii asistentei medicale primare prin centrele de
permanentd, cu modificarile si completarile ulterioare, ,,activitatea desfasuratd in centrele de
permanentd se finanteaza de la bugetul de stat, prin bugetul MS, - ,, Transferuri de la bugetul de stat
catre bugetul FNUASS”.

In acest sens, in bugetul FNUASS aprobat pentru perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 au fost
prevazute pentru finantarea centrelor de permanenta credite de angajament in suma de 4.191,08 mii
lei si credite bugetare in suma de 4.609,36 mii lei, din care s-au efectuat plati in suma 4.597,30 mii lei.

Grafic, dinamica lunard a platilor lunare pentru acest domeniu de asistentd medicala se prezinta
grafic astfel:
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Figura 15: Platile lunare pentru asistentd medicala primara (mii lei)

o
\t } ;
= 2 | |
o : o0 |

:-l - ‘(2 o) |

i ) i

s a © -3 o

=i o o ] =] N o o [
bl E (=] < o o 0 < o] o
14 ) 00 < = . . ) . o
il © ) |.n ) ! W =) [~
‘ ! ~N ~N [<)] © - o
= ~ 0 l
o

[ |

L) -

IAN  FEB MAR. ' |
APR Al IUN IUL  AuG SEP OCT . NOI . .

B.2. Asistenta medicala pentru specialitati clinice
Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
pentru acest domeniu de asisten{d medicald sunt in suma de 55.209,78 mii lei, respectiv in suma de
53.584,19 mii lei. Din aceste fonduri au fost efectuate plati totale in suma de 55.209,70 mii lei,
reprezentand 99,99 % din prevederile aprobate.
Din totalul platilor realizate in aceasta perioadd pentru materiale si prestdri servicii cu caracter
medical, domeniului de asistentd medicala pentru specialitati clinice 1i revine o pondere de 4,79 %.
In cadrul platilor pentru servicii medicale in ambulatoriu, platile aferente asistentei medicale pentru
specialitdti clinice detin o pondere de 24,04%.
Pentru Planul national de prevenire si combatere a cancerului au fost aprobate pentru anul 2024
credite bugetare si de angajament in suma de 81,60 mii lei respectiv 234,81 mii lei, platile
efectuate fiind in suma de 81,58 mii lei.
Pentru Subprogramul national de servicii conexe acordate persoanelor diagnosticate cu
tulburari din spectrul autist au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament
in sumd de 1.168,98 mii lei respectiv 1.253,76 mii lei, platile efectuate fiind in suma de
1.168,96 mii lei.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordata cetatenilor ucraineni conform art. 1 alin (4) din
OUG 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitard de cdtre statul roméan cetatenilor
strdini sau apatrizilor aflati In situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completdrile ulterioare, pentru ,,Asistentd medicala pentru specialitati clinice” au
fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament in suma de 12,94 mii lei respectiv
12,93, platile efectuate fiind in suma de 12,90 mii lei.

Grafic, evolutia in dinamica a platilor lunare pentru acest domeniu de asistentd medicald este
urmatoarea:

69



Figura 16: Platile lunare pentru specialitati clinice (mii lei)
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Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru asistentd medicald pentru specialitati
clinice au crescut cu 9.858,38 mii lei, respectiv cu 21,73%.

B.3. Asistenta medicala ambulatorie stomatologica

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
pentru acest domeniu au fost in suma de 12.952,20 mii lei, respectiv in suma de 12.518,92 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 au fost in suma de 12.951,54 mii lei,
reprezentand 99,99% din prevederile aprobate.

Domeniul de asistentd medicala stomatologica reprezintd 1,12% din totalul platilor pentru materiale
si prestari servicii cu caracter medical, realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024.

In cadrul platilor pentru servicii medicale in ambulatoriu, plitile aferente asistentei medicale
stomatologice detin o pondere de 5,64%.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordata cetatenilor ucraineni conform art. 1 alin (4) din
OUG 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de cétre statul roman cetatenilor
straini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completdrile ulterioare, pentru ,,Asistentd medicald stomatologica” au fost aprobate
pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament in suma de 702,97 mii lei respectiv 702,94 mii lei ,
platile efectuate fiind in suma de 702,31 mii lei.

Grafic evolutia in dinamica a platilor lunare pentru acest domeniu de asistentd medicald se prezinta
astfel:

Figura 17: Platile pentru asistentd medicald stomatologicad (mii lei)
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Comparativ cu aceeasi perioadad a anului 2023, platile aferente asistentei medicale stomatologice au
crescut cu 46,09%, respectiv cu 4.085.91 mii lei.
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B.4. Asistenta medicald ambulatorie pentru specialitati paraclinice

Pentru acest domeniu de asistentd medicald, creditele bugetare si de angajament in perioada
ianuarie-decembrie a anului 2024 au fost in suma de 38.163,65 mii lei, respectiv in suma de 38.029,70
mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie an 2024 au fost in suma de 38.162,98 mii lei,
reprezentand 99,99% din prevedere.

Ponderea acestui domeniu de asistentd in totalul platilor pentru materiale si prestari servicii cu
caracter medical, in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 este de 3,31%.

In totalul platilor pentru servicii medicale in ambulatoriu, plitile aferente asistentei medicale pentru
specialitati paraclinice detin o pondere de 16,62%.

Comparativ cu aceeasi perioadd a anului 2023, platile aferente asistentei medicale ambulatorie
pentru specialitdtile paraclinice au crescut cu 31,94%, respectiv cu 9.239,36 mii lei.

Pentru Evaluarea anuala a bolnavilor cu diabet zaharat (hemoglobina glicozilata) au fost
aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament in sumd de 112,97 mii lei
respectiv 113,93 mii lei , platile efectuate fiind in suma de 112,69 mii lei.

Pentru Planul national de prevenire si combatere a cancerului au fost aprobate pentru anul 2024
credite bugetare si de angajament in suma de 12,94 mii lei respectiv 12,93, platile efectuate
fiind in suma de 12,90 mii lei.

Pentru asigurarea asistentei medicale acordata cetatenilor ucraineni conform art. 1 alin (4) din
OUG 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de cétre statul roman cetatenilor
straini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu
modificarile si completdrile ulterioare, au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de
angajament In suma de 34,74 mii lei respectiv 34,70 mii lei, platile efectuate fiind in suma de 34,37
mii lei.

Grafic evolutia in dinamica a platilor lunare pentru acest domeniu de asistentd medicald se prezinta
astfel:

Figura 18: Platile pentru asistenta medicala pentru specialitdi paraclinice (mii lei)
o

B.5. Asistenta medicala in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare)

Creditele bugetare si de angajament aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 in
acest domeniu de asistentd medicala au fost in suma de 4.875,67 mii lei, respectiv In suma de 4.663,87
mii lei, iar platile au fost in suma de 4.875,67 mii lei, cu un procent de realizare fata de prevederi de
100%;
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Din totalul platilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru servicii materiale
si prestari servicii cu caracter medical, acestui domeniu de asistentd medicald ii revine o pondere de
0,42%.

In platile aferente serviciilor medicale in ambulatoriu acest domeniu detine o pondere ca plati de
2,12%.

Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru asistentd medicala in centre medicale
multifunctionale (servicii medicale de recuperare) au crescut cu 71.29% , respectiv cu 2.029,37 mii lei.

Figura 59: Platile pentru asistenta medicala in centre medicale multifunctionale — servicii medicale de
recuperare ( mii lei)
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C. Servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar

Pentru acest domeniu de asistentd medicald au fost alocate in perioada ianuarie-decembrie a anului
2024 credite bugetare in suma totala de 2.169,32 mii lei si credite de angajament in suma de 2.200,66
mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 sunt In suma totald de 2.169,32 mii lei,
rezultand un procent de realizare de 100 %. Din totalul platilor efectuate in perioada ianuarie-
decembrie a anului 2024 pentru materiale si prestdri servicii cu caracter medical, acestui domeniu de
asistenta medicald ii revine o pondere de 0,18 %.

Pentru Programul national de prevenire si combatere a cancerului — creditele bugetare aprobate au

fost in suma de 40,80 mii lei, iar creditele de angajament in suma de 123,00 mii lei, platile fiind de
40,80 mii lei.

Dinamica platilor lunare pentru acest domeniu de asistentd medicala este prezentatd grafic astfel:
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Figura 20: Platile pentru servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar (mii lei)
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D. Serviciile medicale in unititi sanitare cu paturi

D.1. Spitale generale

Creditele bugetare si de angajament alocate in perioada ianuarie - decembrie a anului 2024
corespunzatoare acestui domeniu de asistentd medicala au fost in suma de 327.350,29 mii lei, respectiv
in suma de 330.949,21 mii lei, din care:

-activitatea curentd — creditele bugetare alocate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 sunt
de 299.125,39 mii lei si credite de angajament alocate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
sunt in suma de 301.794,93 mii lei, iar plati in suma de 299.125,40 mii lei;
- programul national de prevenire si combatere a cancerului- creditele
bugetare alocate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 sunt de 917,15 mii
lei si credite de angajament alocate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024
sunt in suma de 1.802,22 mii lei, iar plati in suma de 917,15 mii lei;
- asistenta medicala acordata cetatenilor ucraineni conform OUG nr. 96/2024 privind acordarea de
sprijin si asistentd umanitard de catre statul roman cetatenilor strdini sau apatrizilor aflati in situatii
deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu modificérile si completarile ulterioare,
pentru ,,Spitale generale” au fost aprobate pentru anul 2024 credite bugetare in suma de 781,61 mii lei
si credite de angajament in suma de 781,58 mii lei, platile efectuate fiind in suma de 781,56 mii lei.

- alocatia de hrana acordata in baza Legii nr. 133/2022 pentru modificarea si completarea Legii nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,”’pentru care
au fost aprobate in anul 2024 credite bugetare in suma de 14.133,75 mii lei si credite de angajament in
suma de 14.054,00 mii lei, platile efectuate fiind in suma de 14.060,56 mii lei.

~ Vouchere de vacanta acordate conform OUG nr.63/2023- credite bugetare alocate au fost in suma
de 6.399,99 mii lei, creditele de angajament in suma de 6.392,07 , platile fiind in suma de 6.151,41 mii
lei.
~ Cheltuieli aferente desfasurarii operatiunilor de eliminare a medicamentelor expirate si/sau
neutilizate provenite de la populatie conform art.2 din Ordin (MS) 2684/2024 cu modificarile si
completarile ulterioare — creditele bugetare aprobate au fost in suma de 2,69 mii lei si credite de
angajament Tn suma de 2,69 mii lei, iar plati in suma de 2,68 mii lei.
- subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice — credite
bugetare in suma de 5.989,71 mii lei si credite de angajament in suma de
6.121,72 mii lei, iar plati Tn suma de 5.989,44 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 la paragraful ,,Spitale generale” au fost

in suma de de 327.028,20 mii lei, reprezentand un procent de realizare de 100%.
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Din totalul platilor efectuate in anul 2024 pentru materiale si prestari servicii cu caracter medical,
acestui domeniu de asistentd medicala i revine o pondere de 28,39 %.

Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru asistenta medicald spitaliceasca au
crescut cu 11,49%, respectiv cu suma de 30.194,95 mii lei.

Din creditele bugetare aprobate s-a asigurat decontarea serviciilor medicale spitalicesti realizate in
limita creditelor de angajament aprobate.

Grafic evolutia in dinamica a platilor lunare in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
serviciile medicale in spitalele generale se prezinta astfel:

Figura21: Platile pentru servicii medicale in spitale generale ( mii lei)
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E. Servicii si ingrijiri medicale la domiciliu

Creditele bugetare si de angajamente aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 pentru
acest domeniu de asistentd medicala au fost de 10.363,56 mii lei, respectiv in suma de 10.290,52 mii
lei, iar platile in suma de 10.363,07 mii lei din care:

- activitatea curenta — creditele bugetare aprobate au fost in suma de 9.867,48 mii lei iar creditele

de angajament in suma de 9.464,13 mii lei, platile fiind de 9.867,01 mii lei

- Programul national de prevenire si combatere a cancerului — creditele bugetare aprobate au fost
in suma de 489,46 mii lei iar creditele de angajament in suma de 819,77 mii lei, platile fiind de
489,44 mii lei.

- Sume pentru punerea in aplicare a OUG nr. 96/2024 privind acordarea de sprijin si asistenta
umanitara de catre statul roman cetdtenilor straini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite,
proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare, —
creditele bugetare aprobate au fost in suma de 6,62 mii lei iar creditele de angajament in suma
de 6,62 mii lei platile au fost de 6,62 mii lei.

Platile efectuate pana la data de 31 decembrie a anului 2024 pentru Servicii §i ingrijiri medicale la
domiciliu au fost in valoare de 10.363,07 mii lei, reprezentand un procent de realizare de 100%.

Din totalul platilor pentru materiale i prestari servicii cu caracter medical realizate in perioada
ianuarie-decembrie a anului 2024, serviciile medicale de ingrijiri la domiciliu detin o pondere de
0.89%.

Comparativ cu aceeasi perioada a anului 2023, platile pentru acest domeniu de asistenta medicala
sunt mai mari cu 4.392,22 mii lei, respectiv cu 73,56%.

Grafic dinamica platilor lunare pentru domeniul de asistentd medicala pentru servicii si Ingrijiri
medicale la domiciliu se prezinta astfel:
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Figura 22 : Platile pentru ingrijiri medicale la domiciliu (mii lei)
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F. Prestatii medicale acordate intr-un stat membru al Uniunii Europene

Potrivit Ordinului CNAS nr. 729/2009, pentru aprobarea Normelor metodologice privind
rambursarea si recuperarea cheltuielilor reprezentind asistenta medicala acordata in baza
documentelor internationale cu prevederi in domeniul sanatatii la care Romdnia este parte, cu
modificarile si completarile ulterioare, rambursarea cheltuielilor ocazionate de acordarea serviciilor
medicale persoanelor asigurate in sistemul de asigurdri sociale de sanatate din Romania, aflate pe
teritoriul altor state, in baza documentelor internationale cu prevederi in domeniul sanatatii, precum si
recuperarea sumelor platite furnizorilor de servicii medicale cu care CNAS sau CAS se afla in relatii
contractuale pentru serviciile oferite cetatenilor statelor cu care Romania are incheiate documente
internationale cu prevederi iIn domeniul sanatatii, sunt realizate de CAS prin intermediul CNAS,
respectiv, CNAS 1n situatia in care furnizorul se afla in relatii contractuale cu aceasta.

Credite de angajament aferente perioadei ianuarie-decembrie 2024 au fost in suma de 35.168,67 mii
lei, iar creditele bugetare in sumd de 25.218,79 mii lei, din care s-au efectuat plati in valoare de
25.218,78 mii lei, reprezentand un procent de realizare de 100%.

Grafic dinamica platilor lunare pentru prestatiile medicale acordate intr-un stat membru al UE se
prezinta astfel:

Figura 23: Platile pentru prestatii medicale acordate intr-un stat membru al UE (mii lei)
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In bugetul FNUASS 1in anul 2024, au fost previzute fonduri pentru actiuni cu finantare de la bugetul
de stat prin bugetul aprobat MS sub forma de transferuri catre bugetul FNUASS, dupa cum urmeaza:

1.

10.

1.
12.

13.

Asistenta medicald primard prin centrele de permanentd conform Legii nr. 263/2004 privind
asigurarea continuitatii asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, cu
modificarile si completarile ulterioare;

Serviciile medicale, tratament si medicatie de care beneficiazd personalul contractual din
domeniul sanitar, potrivit art. 24 alin. (1) din OUG nr. 115/2004 privind salarizarea si alte
drepturi ale personalului contractual din unitégile sanitare publice din sectorul sanitar;
Medicamente compensate 40% pentru pensionarii beneficiari ai prevederilor HG nr. 186/2009
privind aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referintda al
medicamentelor, cu modificarile si completarile ulterioare;

Medicamente cost volum compensate 40% pentru pensionarii beneficiari ai prevederilor HG nr.
186/2009 privind aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al
medicamentelor, cu modificarile si completarile ulterioare;

Servicii de monitorizare a starii de sanatate a pacientilor in conditiile art.8, alin.3”1-3"3 din
Legea nr.136/2020, cu modificarile si completarile ulterioare;

Asistenta medicald primara - Servicii medicale pentru persoanele care nu fac dovada calitatii de
asigurat, prevazute la art. 232 alin. (3*1) si art. 261 alin. (1°2) din Legea nr. 95/2006,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare;

Activitatea de testare de catre medicii de familie in vederea depistarii infectiei cu SARS-Cov-2
potrivit OUG nr. 3/2021, cu modificarile si completarile ulterioare;

Acordarea de sprijin si asistentd umanitard de catre statul roman cetdtenilor strdini sau
apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina potrivit
art. 1 alin (4) din OUG 96/2024, cu modificarile si completarile ulterioare;

Asigurarea indemnizatiei pentru personalul din unitatile sanitare publice care beneficiazd de
integrare clinicd potrivit dispozitiilor art. 165 alin. (1°1)-(1*3) din Legea nr. 95/2006 cf.
modificarilor aduse prin Legea nr. 109/2022;

Alocatia de hrana din unitatile sanitare publice conform Legii nr. 133/2022 pentru modificarea
si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii;

Vouchere de vacantd conform OUG nr. 63/2023;

Medicamente imunologice folosite pentru producerea imunitatii active (sau folosite pentru
prevenirea unor boli transmisibile), de care beneficiazad unele segmente populationale in
tratamentul ambulatoriu In regim de compensare.

Cheltuieli aferente desfasurarii operatiunilor de eliminare a medicamentelor expirate si/sau
neutilizate provenite de | populatie conform art. 2 din Ordinul MS 2684/2024 cu modificarile si
completarile ulterioare.

In sinteza, actiunile finantate de la bugetul de stat prin bugetul MS sub formi de transferuri catre
bugetul FNUASS in anul 2024, se prezinta astfel:
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Tabel 33: Plati efectuate Tn 2024 pentru actiunile finantate de la bugetul de stat prin bugetul MS sub
forma de transferuri catre bugetul FNUASS (mii le1)

Credite bugetare|
aprobate

217 209 96,31%

% de realizare pliti

Pliti efectuate credite bugetare

IDenumire indicator

Sume ce urmeaza a fi restituite catre Personalul contractual din sectorul
sanitar cf. art. 24 alin. (1) din OUG nr. 115/2004

Medicamente 40% - pentru pensionarii beneficiari ai Programului pentru
compensare cu 90% a pretului de referintd al medicamentelor potrivit3.971,70 3.967,18 99,89%
prevederilor HG nr. 186/2009

Medicamente cost volum 40% conform HG nr. 186/2009 privind

aprobarea Programului pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al|1.317,20 1.314,71 99,81%
medicamentelor, cu modificarile si completarile ulterioare

Asistenta medicald primara prin Centre de permanenta 4.609,36 4.597,30 99,74%
|Asistenta medicald primara - Servicii de monitorizare a starii de sanatate a

pacientilor in conditiile art. 8, alin. 341-3*3 din Legea nr. 136/2020, cuj32,03 32,03 99,98%

modificarile si completarile ulterioare.

|Asistenta medicald primard - finantarea Activititii de testare de catre
medicii de familie in vederea depistarii infectiei cu SARS-Cov-2 potrivit62,70 61,70 98,41%
OUG nr. 3/2021, cu modificarile si completarile ulterioare

Servicii medicale pentru persoanele care nu fac dovada calitatii de
asigurat, prevazute la art. 232 alin. (3”1) si art. 261 alin. (1"2) din Legea nr.|138,06 123,44 89,41%
95/2006, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare

Sume pentru punerea in aplicare a art. 1 alin (4) din OUG 96/2024
privind acordarea de sprijin si asistentd umanitara de cétre statul roman

cetatenilor straini sau apatrizilor aflati in situatii deosebite, proveniti din2.344,40 2.342,39 99,91%
zona conflictului armat din Uecraina, cu modificdrile si completarile
ulterioare

Cheltuieli aferente desfasurarii operatiunilor de eliminare a
medicamentelor expirate si/sau neutilizate provenite de 1 populatie
conform art. 2 din Ordinul MS 2684/2024 cu modificarile si completarile
ulterioare.

Suma corespunzatoare alocatiei de hrana din unitatile sanitare publice
conform Legii nr. 133/2022 pentru modificarea si completarea Legii nr|14.133,75 14.060,56  99,48%
95/2006 privind reforma in domeniul sdnatatii

2,69 2,68 99,77%

\Vouchere de vacanti conform OUG nr. 63/2023 6.399,99 6.151,41 96,12%
Medicamente imunologice folosite pentru producerea imunitétii active (sau

folosite pentru prevenirea unor boli transmisibile), de care beneficiaza unele|6.704,46 6.704,41 100,00%
segmente populationale 1n tratamentul ambulatoriu in regim de compensare

Total 39.933,34 9.566,81 [99,08%

G. Transferuri intre unititi ale administratiei publice - transferuri din bugetul FNUASS cétre
unitatile sanitare pentru acoperirea cresterilor salariale

In anul 2024 sunt cuprinse in bugetul FNUASS cheltuielile reprezentind influentele financiare
determinate de cresterile salariale de care beneficiaza personalul din unitatile sanitare publice/unitatile
care au ca asociat unic unitatile administrativ teritoriale aflate in relatie contractuala cu cas.

La acest titlu sunt aprobate pentru anul 2024 credite bugetare si de angajament in suma de
386.205,58 mii lei, din care s-au efectuat plati in valoare de 385.902,49 mii lei, reprezentdnd un
procent de realizare de 99,92%.

Conform PROCEDURII DE SISTEM — CADRU privind verificarea de catre CAS a realitatii
sumelor si a componentei acestora solicitate pentru plata influentelor financiare determinate de
cresterile salariale pentru personalul din unitatile sanitare publice, inclusiv cele care au ca asociat
unic unitatile administrativ — teritoriale, cu care au incheiate contracte de furnizare de servicii
medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sandatate, in vederea decontarii sumelor
reprezentand influentele determinate din cresterile salariale ce decurg din punerea in aplicare a
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prevederilor legale mai sus mentionate, se stabilesc si se solicita de catre unitatile sanitare publice si de
catre unitdtile sanitare care au ca asociat unic unitatile administrativ-teritoriale, care raspund de
realitatea si exactitatea acestora conform prevederilor legale in vigoare, iar solicitarea Insotitd de
documentele justificative se inainteaza la casa de asigurari de sanatate cu care unitatea sanitard publica
se afla in relatie contractuald pentru furnizare de servicii medicale, pentru verificarea raportarilor si
decontarea sumelor.

I11.1.3. Cheltuieli de administrare, functionare si de capital ale bugetului FNUASS

Potrivit prevederilor art. 271 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicatd, cu modificdrile si completdrile ulterioare, din sumele colectate la bugetul FNUASS se
utilizeaza o cotd de 3% pentru cheltuielile de administrare, functionare si de capital ale CNAS si CAS.
Prin legile bugetare anuale se poate aproba depasirea limitei de 3%.

Fondurile aprobate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 au fost in suma de 11.594,61 mii
lei, din care s-au efectuat plati pana la data de 31 decembrie 2024 in suma de 11.513,89 mii lei,
reprezentand un procent de realizare 99,30%.

Din totalul cheltuielilor realizate in perioada ianuarie-decembrie a anului 2024 cheltuielile de
administrare a fondului detin o pondere de 0,71%.

Tabel 34: Cheltuieli de administrare, functionare si de capital ale bugetului FNAUSS (mii lei)

Dinamica cheltuielilor de administrare, functionare si de capital in perioada ianuarie-decembrie

Indicator Credite bugetare, din care IPlati efectuate, din care
ﬁ?ﬁfﬁfﬁfh de administrare a;; 594 61 11.513,89

- Cheltuieli de personal 10.637,94 10.617,29

- Cheltuieli de capital 0 0

- Cheltuieli materiale 855,78 798,41

- Alte cheltuieli 100,89 98,19

a anului 2024 se prezinta astfel:

Figura 24: Cheltuieli de administrare a fondului (mii lei)
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in cadrul cheltuielilor de administrare si functionare, ponderea fiecirui titlu este ilustratd de
urmatoarele procente:

- 92,22% cheltuieli de personal;
- 6,93% cheltuicli materiale;
- 0,85% alte cheltuieli.

Figura 25: Cheltuieli de administrare si functionare a FNUASS

B Cheltuieli de
personal

M Cheltuieli
materiale

10617,29

I11.2. Achizitii publice

Programul anual al achizitiilor publice pentru anul 2024 al Casei Nationale de Asigurdri de Sanatate
Maramures a fost folosit ca instrument managerial pe baza caruia s-a planificat procesul de achizitie,
ca urmare a aprobdrii Bugetului pe anul 2024.

Activitatea privind achizitiile publice pe parcursul anului 2024 poate fi consultatd in Anexa 7.
Contracte Incheiate in anul 2024.

I11.3. Litigii in care a fost implicata institutia

CAS Maramures a fost parte, in anul 2024, pana la data de 31.12.2024, intr-un numar total de 36
dosare aflate pe rolul instantelor de drept civil, contencios administrativ, dreptul muncii si asigurarilor
sociale, drept penal, si alte instante, asigurdnd promovarea si sustinerea actiunilor in instantele de
judecata, precum si apdrarea intereselor CAS Maramures , din care:

- 3 litigii privind inselaciunea (art.244 NCP). In aceaste cauze, CAS Maramures are calitatea de
parte civila in dosarele penale,

- 2 litigii in care s- a solicitat reincadrare in insitutie pe functie publica in perioada de control
judiciar dispusa de organele penale teritoriale DNA Biroul Teritorial Maramures

- 2 litigii privind anulare masurilor stabilite prin raportul de control al echipei de control din cadrul
institutiei;

-2 litigii avand ca obiect contestatie act administrativ fiscal cu titlu de contributie asigurari sociale de
Sanatate

- 5 litigii prin care CAS Maramures a formulat actiuni in raspundere delictuala civila in recuperare
prejudiciu rezultat urmare a cercetarilor in faza de urmarire penala a DIICOT Biroul Teritorial
Maramures,

-1 litigiu prin care CAS Maramures a formulat actiuni in pretentie civila in vederea recuperarii

tratamentului in strainatate de care a beneficiat titularul cardului european fara ca acesta sa isi mentina
calitate de asigurat
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-2 litigii prin care CAS Maramures a fost chemata in judecata in cauze avand ca obiect contestatie act
admisitrativ decizie de impunere

-8 litigii avand ca obiect actiuni in pretentii civile in raspundere contractuala formulate de CAS
Maramures in vederea recuperarii sumelor imputate de institutie ca urmare a controalelor efectuate la
furnizori

- 1 litigiu prin care CAS Maramures a formulat contestatie la executare impotriva formelor de
executare in vederea executarii actelor administrative prin care s-a stabilit impozit taxa pe cladire
-8 litigii prin care CAS Maramures a formulat actiuni in contencios administrativ fiscal prin care
institutia a solicitat suspendarea respectiv anularea actelor administrativ fiscale cu titlu impozit taxa
pe caldire imobil domeniul public aflati in administrarea institutiei
- 1 litigiu  avand ca obiect obligatia de a face in recuperare contravaloare sevicii medicale
spitalicestesti
- 1 litigiu aviand ca obiect plata contravalorii indemnizatiilor aferente certificatelor de concedii
medicale acordate pentru risc maternal
- 1 litigiu avand ca obiect cerere cu valoare redusa, pretentii civile pentru obligare institutiei noastre
la plata in despagubire a contravaloarii dispozitivului medical,
1 litigiu privind acordarea contravalorii interventiei-serviciu medical efectuate la o clinica privata,
interventia-serviciul medical care face parte din pachetul de baza;

Activitatea consilierului juridic din cadrul Compartimentului Juridic Contencios Administrativ
consta in reprezentarea intereselor CAS Maramures in fata instantelor de judecata, asigurdnd apararea
interesele institutiei si indeplinirea obligatiilor procedurale prevazute de Codul de procedura civila si
cele stabilite de catre instantele judecatoresti in sarcina CAS Maramures in dosarele mai sus
mentionate pentru fiecare termen stabilit de acestea, respectiv:

- formularea cererilor de chemare in judecatd, a intdmpinarilor, recursurilor, apelurilor

notelor de sedinta, concluziilor scrise si a altor demersuri procedurale in dosarele mai sus mentionate;

- studiul dosarelor mai sus amintite, formularea punctelor de vedere cu privire la cererile
de

probatorii, cét si cu privire la celelalte sustineri ale partilor;

- transmiterea la instantele judecdtoresti a apdrarilor formulate de CAS Maramures,
respectiv a recursurilor, a Intdmpindrilor si a tuturor actelor procedurale in conditiile
legii;

-indeplinirea procedurilor referitoare la punerea in executare a hotararilor judecatoresti ramase
definitive functie de obiect
In anul 2024, au fost solutionate definitiv un numir de 13 dosare cu urmitoarele obiecte:

» 2 litigii solutionate favorabil CAS Maramures prin care s- au respins cererile de reincadrare
in insitutie pe functie publica de conducere in perioada de control judiciar dispusa de organele
penale teritoriale DNA Biroul Teritorial Maramures;

» litigiu solutionat favorabil CAS Maramures prin care s-a respins cererea reclamantului privind
anulare masurilor stabilite prin raportul de control;

» 1 litigiu solutionat favorabil CAS Maramures prin care s-a admis actiunea in pretentie civila
formulate de institutie in vederea recuperarii tratamentului in strainatate de care a beneficiat
titularul cardului european fara ca acesta sa isi mentina calitate de asigurat ;

» 1 litigiu solutionat favorabil CAS Maramures prin care s-a respins contestatia impotriva
actului admisitrativ decizie de impunere emisa cu tilu de contributie asigurari de sanatate;

» 4 litigii avand ca obiect actiuni in pretentii civile in raspundere contractuala formulate de CAS
Maramures in vederea recuperarii sumelor imputate de institutie ca urmare a controalelor
efectuate la furnizori;

» 3 litigii solutionate favorabil CAS Maramures prin care s-a admis cererile de suspendare a
actelor administrativ fiscale cu titlu impozit taxa pe caldire imobil domeniul public aflati in
admnistrarea institutiei aferente nilor 2022,2023,2024;
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» 1 litigiu solutionat favorabil CAS Maramures prin care s-a anulat actul administrativ fiscal cu
titlu impozit taxa pe caldire imobil domeniul public aflat in admnistrarea institutiei aferent
anului 2020;

Datorita demersurilor interprinse, nu au fost dosare cu solutii nefavorabile institutiei sau care sa fie
solutionate prin admiterea actiunilor formulate de reclamanti in anul 2024.

I11.4. Organigrama CAS Maramures. Informatii privind resursele umane
Sub aspect organizatoric, CAS Maramures si-a derulat activitatea in conditii de eficientd si

performanta, pe baza structurii organizatorice si a structurii de functii aprobate prin Ordinul
Presedintelui CNAS nr. 1668/24.09.2024, potrivit Avizului ANFP nr. 33865/23.09.2024.
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Figura 26 : Organigrama CAS Maramures
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ORGANIGRAMA CASEI DE ASIGURARI DE SANATATE MARAMURES
2024

2/0 Compart. Tehnologia Informatici

CONSILIUL DE ADMINISTRATIE

5/0 Compartimentul Control

1/0 Compart. Juridic Contencios
Administrativ

DIRECTOR GENERAL

1/0 Compart, Relatii Publice si
1/0 Compartimentul Resurse > Purtdtor de Cuvint
Umane Salarizare Evaluare Personal

v ’

DIRECTIA ECONOMICA DIRECTIA RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF

n ’.,' S,':“"c'_"l “"8'-‘,‘- 11/1 Serviciul Evaluare, Contractare 1/0 Compartiment Serviciu
Financiar , Contabilitate, Servicii Medicale, Analiza Cereri s Medical
Eliberare Decizii Ingrijiri la Domiciliu
si Dispozitive Medicale

1/0 Compartimentul
Clawback / Cost-Volum

11/0 Compartiment Evidenta
Asigurati si Carduri

1 /1 Serviciul Decontare Servicii 2/0 Compartimentul
l Medicale, Acorduri, Regulamente si Programe de Sanatate
Formulare Europene

2/0 Oficii tertitoriale

6/0 Compartiment
Concedii Medicale

Nr. total posturi : 70
din care:

2 /0 Compartiment Achizitii e numar total functii publice 69

Publice, Logistici si din care: functii publice de conducere 6

Patrimoniu e numar total functii contractuale: |

din care: functii contractuale de conducere |
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Informatii despre fluctuatia de personal si gradul de ocupare

Informatii despre fluctuatia de personal si gradul de ocupare

In perioada ianuarie - decembrie 2024 raportul dintre numarul total al persoanelor care au
plecat din aparatul propriu al CAS Maramures — voluntar si involuntar — si numarul mediu de angajati
ai institugiei calculat pentru aceeasi perioada a fost de 2/62 determinand o rata a fluctuatiei de personal
de 3,23%. Nivelul relativ scazut al fluctuatiei de personal a permis institutiei sa pastreze un optim al
concordantei post — angajat si un echilibru intre angajatii noi si angajatii cu experientd, pentru buna
functionare a acestuia, 1n scopul indeplinirii obiectivelor institutionale. Cu toate acestea,
imposibilitatea recrutarii de personal prin concurs in contextul reglementarilor Ordonantei De Urgenta
nr. 115/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare in domeniul cheltuielilor publice, pentru consolidare
fiscala, combaterea evaziunii fiscale, pentru modificarea si completarea unor acte normative, precum si
pentru prorogarea unor termene, a condus la indeplinirea obiectivelor cu eforturi suplimentare din
partea angajatilor institutiei.

Tabelul 35 - Evolutie lunara posturi vacante anul 2024

CAS Maramures - Evolutie lunara posturi vacante 2024

Ian Febr | Mart | Apr Mai Iunie | Iulie | Aug Sept | Oct Nov | Dec

9 9 11 9 7 7 8 7 6 6 6 6

Figura 27 : Evolutia lunara a posturilor vacante 2024
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Fluctuatia la nivelul functiilor de conducere

In ceea ce priveste activitatea de coordonare si conducere la nivelul CAS Maramures, in anul
2024, ca urmare a reorganizarii impuse de Legea nr. 296/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare
pentru asigurarea sustenabilitatii financiare a Romaéniei pe termen lung, numarul functiilor de
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conducere a scazut la 31.01.2024 versus 31.12.2024 cu doi. Astfel, numarul total al functiilor publice
de conducere avizate de Agentia Nationald a Functionarilor Publici a fost de 6 posturi, din care
ocupate 2 posturi.

La nivelul CAS Maramures, la sfarsitul anului, numarul posturilor de conducere vacante a
fost de 4, inclusiv postul de Director General CAS Maramures.

Pentru a asigura o coordonare si gestionare eficientd a activitatilor la nivelul sistemului de
asigurari de sanatate functiile de conducere vacante publice/contractuale au fost exercitate cu caracter
temporar de catre functionari publici din cadrul CAS Maramures, in conditiile reglementate de art. 509
si art. 510 alin.(1) din OUG nr. 57/2019 privind Codul Administrativ, cu modificarile si completarile
ulterioare.

Venitul mediu, inclusiv diferente sporuri

Salariul mediu brut la nivelul anului 2024 la nivelul Casei de Asigurari de Sdnatate Maramures
a fost de 13.472 lei si s-a realizat in conditiile aplicarii art. 38 din Legea-cadru nr. 153/2017 privind
salarizarea personalului platit din fonduri publice, cu modificarile si completarile ulterioare si a
dispozitiilor Ordonantei de Urgentd Nr. 53/2024 privind masuri referitoare la salarizarea personalului
din unele sectoare de activitate bugetara, precum si reglementarea unor aspecte organizatorice, Legii
nr. 296/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare pentru asigurarea sustenabilitatii financiare a
Romdniei pe termen lung, Legii nr. 371/2023 privind aprobarea OG nr. 21/2023 pentru modificarea si
completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sandatatii, precum si pentru modificarea §i
completarea unor acte normative cu impact in domeniul sanatatii.

Alte activitati care privesc managementul resurselor umane derulate in anul 2024

a) Analiza necesarului de formare profesionald in vederea fundamentarii si realizarii de
catre CNAS a programului anual de formare pentru anul 2024 la nivelul sistemului
de asigurari de sanatate.

In urma centralizarii la nivelul CAS MM, s-au identificat nevoile de formare profesionald si a
prioritdtilor care trebuie luate in considerare in contextul institutional al instruirii, elaborandu-se
programul anual de formare profesionald prin sistemul propriu de instruire al CNAS, transmis la
ANFP si derulat in limitele bugetului aprobat cu aceasta destinatie;

b) Analiza necesarului de resurse umane pentru anii 2024-2026 transmis catre ANFP;
¢ Solicitarea de indrumare metodologica, care a avut in vedere asigurarea fluxului
relational CNAS — CAS, prin corespondenta privind gestionarea situatiilor,

eliminarea riscurilor si vulnerabilitatilor In domeniul resurselor umane, aplicarea
corecta si unitara a legislatiei In domeniul resurselor umane si salarizarii, gestionarea
eficientd si unitara a activitdtilor specifice pe care le deruleaza (gestionarea functiilor
publice si a functiilor contractuale, cu toate elementele specifice raportului juridic de
serviciu/munca).

Dupa intrarea in vigoare a Legii nr. 296/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare
pentru asigurarea sustenabilitatii financiare a Romdniei pe termen lung — la 30 octombrie
2023 — CAS MM a demarat procesul de reorganizare, proces ce avea termen de finalizare la 31
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decembrie 2023. Potrivit art. LXIX din OUG nr. 115/2023 privind unele masuri fiscal-bugetare
in domeniul cheltuielilor publice, pentru consolidare fiscala, combaterea evaziunii fiscale,
pentru modificarea §i completarea unor acte normative, termenul de finalizare a procesului de
reorganizare CNAS/CAS a fost prorogat pana la data de 30 iunie 2024.

In urma procesului de reorganizare, structura CAS MM a suferit modificari, dupd cum
urmeaza

- Biroul Concedii Medicale a fost transformat in compartiment, iar functia de
conducerer de sef birou a fost transformata an functie de executie de consilier
superior

- Serviciul Evidenta Asiguratisi Craduri a fost transformat in compartiment, iar
functia de conducerer de sef serviciu a fost transformata in functie de executie de
consilier superior

- Compartimentul Juridic, Contencios Administrativ, Relatii Publice si Purtdtor de
Cuvant s-a reorganizat si s-a redenumit, prin infiintarea a doud compartimente
distincte, respectiv : Compartimentul Juridic, Contencios Administrativ si
Compartimentul Relatii Publice si Purtitor de Cuvant

- Serviciul Medical, Comisii Terapeutice si Clawback s-a reorganizat si s-a
redenumit, prin infiintarea a doud compartimente distincte, respectiv :

Compartiment Serviciu Medical si Compartimentul Clawback/Cost-volum.
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IV. Relatia cu comunitatea

IV.1 Evidenta asiguratilor:

Activitatea desfasurata la nivelul structurii a vizat realizarea atributiilor prevazute in Regulamentul
de Organizare si Functionare al CAS Maramures, cu respectarea legislatiei in vigoare si a
recomandarilor formulate de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate.

CAS Maramures deserveste o populatie de 508.261 persoane din care un numdr de 369.337
asigurafi, cu urmatoarea structura:

Tabel 36 — Categorii de asigurati la 31.12.2024

Categorie asigurat Nr. asigurati
Salariati 119.300
Persoane in concediu pentru cresterea copilului 3.016
Pensionari 104.214
Legi speciale 2.271
Someri 1.157
Ajutor Social 6.201
Elevi, studenti 10.720
Persoane cu handicap, peste 18 ani 4.445
Persoane incluse in programele nationale de 767
sanatate
Persoane care realizeaza venituri impozabile 5.169
Copil pana la varsta de 18 ani 90.558
Coasigurati 16.920
Persoane fara venituri care opteaza pentru plata contributiei dej 7963
asigurari de sanatate
Alte categorii 1.636
TOTAL 369.337

Figura 28 : Structura asiguratilor la data de 31.12.2024, pe categorii
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Structura asiguratilor platitori si scutiti de la plata contributiei de asigurari sociale de sanatate la
data 31.12.2024:

o Platitori; 127.432

 Scutiti de la plata contributiei de asigurdri de sanatate: 241.905

Figura 29 : Structura asiguratilor platitori si scutiti de la plata contributiei de asigurari sociale
de sanatate la data 31.12.2024

» Platiton

Scutiti de la plata
contributiei de asigurari de
sanatate

REGISTRUL UNIC DE EVIDENTA A ASIGURATILOR LA NIVELUL CAS MARAMURES

Casa de Asigurari de Sdnatate Maramures a acordat o atentie marita actualizarii Registrului Unic de
Evidenta a Asiguratilor, care este o baza de date dinamica gestionata prin intermediul SIUT (Sistem
Informatic Unic Integrat) si este constituita prin colectare de date prin intermediul protocoalelor de
transfer date incheiate la nivel central de catre CNAS sau la nivel judetean de catre casele judetene de
asigurdri de sdnatate cu institutiile care gestioneaza informatii despre categoriile de asigurati care
beneficiaza de asigurare de sanatate fara plata.

Acuratetea datelor cuprinse in Registrul Unic de Evidenta a Asiguratilor influenteaza validarea in
bune conditii a serviciilor efectuate de catre furnizorii de servicii medicale aflati in relatie contractuala
cu CAS Maramures si utilizarea eficienta a FNUASS.

In cursul anului 2024, la nivelul CAS Maramures, au fost preluate informatii in vederea acordarii
drepturilor de asigurare, au fost procesate declaratiile unice, documentele necesare asigurarii, emiterii
de carduri, formulare europene, carduri europene, prin interactiune directd cu asiguratii la ghiseele
institutiei sau prin intermediul mijloacelor de comunicare electronica sau prin corespondenta,
adresabilitatea fiind de aproximativ 3.000 si 4.000 persoane lunar. In vederea evitarii aglomeratiei si
cresterii timpilor de asteptare, documentele necesare stabilirii calitatii de asigurat sunt transmise $i prin
mijloace electronice de transmitere la distanta.

88



CARDURI NATIONALE DE ASIGURARI SOCIALE DE SANATATE

In perioada 2020-2024 au fost tiparite un numar de 26.322 carduri de catre Imprimeria Nationala
SA din care un numar de 15.282 carduri au fost distribuite de catre CN Posta Romana SA. Cardurile
nedistribuite (11.040) au fost returnate/predate la CAS Maramures de unde pot fi ridicate de catre
titularii acestora.

Mentionam faptul ca in perioada 15.09.2022 — 15.05.2024 asiguratii care au solicitat eliberarea
cardului duplicat urmare a pierderii, furtului, deteriorarii precum si in cazul modificarii datelor
personale, cardurile duplicat au fost eliberate exclusiv de catre casele de asigurari, inregistrand o
adresabilitate crescuta in relatia cu asiguratii reusind in acelasi timp sa gestioneze timpii de asteptare.
In aceeasi perioada au fost ridicate direct de la CAS Maramures un numar de 8.708 carduri.

Tabel 37 : Carduri nationale tiparite si distribuite pana la data de 31.12.2024

Tip document Numar %
Carduri nationale tiparite in perioada 2020-2024,
din care: 26.322 100%
Carduri nationale distribuite direct prin Posta Romana
15.282 58,06 %
Carduri nationale returnate/predate la CAS Maramures 11.040 41.94 %
Carduri nationale ridicate de la CAS Maramures 8.708 -

Pentru a avea acces la servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale, asiguratii care si-au
pierdut/furat/deteriorat cardul national de asigurari de sanatate/modificare date personale/defectiuni
date tehnice au depus la CAS Maramures, in perioada 01.01.2024 — 31.12.2024, un numar de 4.840
cereri de eliberare a cardului duplicat. De asemenea, la CAS Maramures au fost depuse un numar de
198 cereri de eliberare a adeverintei de asigurat cu valabilitate de 3 luni pentru persoanele care refuza
in mod expres, din motive religioase sau de constiinta, primirea cardului national de asigurari sociale
de sanatate.

Avand in vedere ca, pentru asiguratii care au solicitat eliberarea cardului duplicat urmare a
pierderii, furtului, deteriorarii precum si in cazul modificarii datelor personale sau pentru cei care au
refuzat cardul national de sanatate, in perioada 01.01.2024 —31.12.2024 au fost eliberate un numar de
9.985 adeverinte de inlocuire a cardului national si un numar de 201 adeverinte de asigurat pentru
persoanele care refuza in mod expres, din motive religioase sau de constiingd, primirea cardului
national de asigurdri sociale de sanatate.

In perioada 01.01.2024 — 31.12.2024 au fost tiparite un numar de 5.848 carduri duplicat de catre
Imprimeria Nationala SA .

Tot in aceeasi perioadd, un numar de 2.902 carduri au fost predate asiguratilor.

La sediul CAS Maramures se afla, la data de 31.12.2024, un numar de 6.556 carduri nationale.

Tip document Numar %
Carduri nationale duplicat /adeverinte emise
(pierdere, distrugere, modificare date etc.) 9.985 08,03%
Adeverinte refuz utilizare carduri nationale
Pe motive religioase sau de constiinta 201 1,97%
Total 10.186 100%
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Figura 30: Carduri nationale duplicat / adeverinte emise in cursul anului 2024
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CARDURI EUROPENE DE ASIGURARI DE SANATATE

in perioada 01.01.2020-31.12.2024, au fost emise 33.137 carduri europene de asigurari de

sanatate sau certificate provizorii de ainlocuire a cardului.

Tabel 38 : Situatie carduri europene/certificate de inlocuire eliberate in perioada 2020-2024

Anul Nr. card european C.IP. TOTAL
2020 3.977 66 4.043
2021 4.692 70 4.762
2022 7.758 79 7.837
2023 7.830 54 7.884
2024 8.502 109 8.611
Total 32.759 378 33.137

In cursul anului 2024 au fost inregistrate un numar de 9.353 cereri pentru eliberarea cardului european
de asigurari sociale de sanatate si au fost emise un numar de 8.502 carduri europene de asigurari
sociale de sanatate /certificate provizorii de inlocuire a cardului european de catre Casa de Asigurari

de Sanatate Maramures, dupa cum urmeaza:

Ianuarie: 601 cereri;
Februarie: 608 cereri;
Martie: 563 cereri;
Aprilie: 722 cererti;
Mai: 774 cereri;

Tunie: 961 cererti;

Tulie: 1.523 cereri;
August: 994 cereri;
Septembrie: 498 cereri;
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e (Octombrie: 516 cereri;
e Noiembrie: 350 cereri;
e Decembrie: 392 cereri.

Figura 31 : Carduri europene emise in anul 2024

® lanuarie = Februarie = Martie u Aprilie = Mai » lunie

= lulie ® August u Septembrie m Octombrie w Noiembrie = Decembrie

Tot in aceeasi perioada, un numar de 109 certificate provizorii de Inlocuire a cardului european
au fost emise de Casa de Asigurari de Sanatate Maramures, la solicitarea institutiei locului de sedere
temporard (prin formularul E107) din statul membru UE/SEE/Confederatia Elvetiana/Regatul Unit al
Marii Britanii si Irlandei de Nord pe teritoriul caruia persoana asiguratd a avut nevoie de asistentad
medicald ce a devenit necesard in timpul deplasarii sale, sau in cazul in care persoana asigurata nu a
putut prezenta cardul din diferite motive si are nevoie de asistenta medicald ce a devenit necesara pe
timpul deplasarii sale.

Deasemenea, Casa de Asigurari de Sanatate Maramures, conform prevederilor Ordinului
CNAS nr. 1166/2022 privind concediile si indemnizatiile de asigurari sociale de sanatate pentru
ingrijirea pacientului cu afectiuni oncologice in varstd de peste 18 ani, in perioada 01.01.2024 —
31.12.2024 a cliberat la solicitarea insotitorilor un numar de 161 adeverinte din care sa reiasa
numadrul de zile de concediu pentru ingrijirea pacientului cu afectiuni oncologice care s-au acordat in
ultimele 12 luni, in vederea obtinerii de certificate medicale.

IV.2. Cresterea gradului de informare a asiguratilor si imbunatatirea imaginii CAS Maramures
prin promovarea actiunilor institutiei

In anul 2024, structurile de comunicare care functioneazi la nivelul CAS Maramures au inregistrat
un numar de 49.223 solicitari, dupa cum urmeaza:

- 16.096 apeluri pe liniile telefonice (inclusiv Tel Verde);
- 51 audiente;

- 17 petitii;

- 33.059 solicitari directe (la ghiseu si prin e-mail).
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Figura 32 : Distributia solicitarilor cetatenilor in structurile de comunicare in anul 2024

M ghiseu si e-mail - 67,17%

M apeluri telefonice - 32,70%
audiente - 0,10%

M petitii - 0,03%

Solicitarile adresate CAS Maramures au vizat urmatoarele teme:
1. Modalitati de asigurare in sistemul de asigurari sociale de sandtate (17.513 solicitdri):

a. informatii privind modalitdtile de asigurare a persoanelor fard venit, a persoanelor cu venituri
din alte surse decat salarii, a femeilor gravide si a cetatenilor straini;
b. informatii privind modul de platd a contributiei de asigurdri de sdnatate si de depunere a
declaratiilor privind aceasta contributie;
c. informatii privind modul de obtinere a adeverintei de asigurat;
d. informatii privind actualizarea categoriei de asigurat;
e. sesizari ale persoanelor care apar drept neasigurate in SIUI desi ar trebui sa fie asigurate.
2. Cardul national de asigurari de sandtate (15.091 solicitdri):
a. informatii referitoare la modul de obtinere a cardului duplicat/adeverintei inlocuitoare a
acestuia;
b. informatii privind emiterea/intrarea in posesia cardului de sandtate, valabilitatea acestuia;
c. reclamatii referitoare la neprimirea cardului;
d. reclamatii referitoare la imposibilitatea utilizarii cardului (blocare, nefunctionarea PIAS).
3. Cardul european de asigurari de sanatate (EHIC) (9.180 solicitari):
a. informatii referitoare modul de obtinere a cardului european de asigurdri de sdnatate
(documente necesare, conditii de obtinere);
b. informatii referitoare la drepturile de care beneficiaza posesorul cardului european;
c. reclamatii referitoare la neprimirea cardului.
4. Concediile si indemnizatiile de concedii medicale (3.322 solicitari):
a. informatii si sesizari referitoare la modul de acordare/eliberare/calcul al concediilor medicale;
b. solicitari de verificare a concediilor medicale;
c. informatii si sesizdri referitoare la plata concediilor medicale, respectiv recuperarea sumelor
utilizate de angajatori pentru plata indemnizatiilor de concedii medicale.
5. Dispozitive medicale, proteze, orteze (1.049 solicitari):
a. solicitari de informatii referitoare la modalitatea de a beneficia de dispozitive medicale
(documente necesare, procedura de obtinere);
b. solicitari de decontare ulterioara a dispozitivelor medicale;
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c. reclamatii privind furnizorii de dispozitive medicale si intarzierea primirii deciziilor de
aprobare a dispozitivelor.
6. Formulare europene (746 solicitari):
a. informatii referitoare la obtinerea si utilizarea formularelor europene;
b. informatii referitoare la modul de decontare a serviciilor medicale acordate in spatiul UE.
7. Medicamente in tratamentul ambulatoriu (570 solicitari):

a. solicitari de informatii privind listele de medicamente compensate;

b. solicitéri referitoare la modul de obtinere a medicamentelor compensate pentru beneficiarii de
legi speciale (inclusiv a medicamentelor compensate 90% pentru pensionarii cu venituri mici);

c. solicitari referitoare la modul de prescriere a retetelor pentru bolile cronice;

d. sesizari referitoare la farmacii (lipsa medicamentelor prescrise in retete sau a celor care dau
pretul de referintd, neinformarea asiguratilor de catre farmacisti cu privire la gradul de
compensare al medicamentelor, refuzuri de onorare a unor retete, atitudinea necorespunzatoare
sau necalificarea personalului din farmacii etc.).

8. Asistenta medicald in ambulatoriul de specialitate clinic si paraclinic (248 solicitari):

a. informatii referitoare la serviciile medicale decontate de CAS;

b. sesizari referitoare la lipsa fondurilor pentru serviciile paraclinice (analize medicale si
investigatii imagistice) si la timpul lung de asteptare conform programarii;

c. sesizari referitoare la furnizorii de servicii medicale clinice si paraclinice.

9. Asistenta medicala spitaliceasca (165 solicitari):

a. informatii referitoare la spitale si la serviciile medicale spitalicesti;

b. sesizari diverse referitoare la spitale (lipsa unor medicamente/materiale sanitare pe parcursul
spitalizarii, refuzul de a deconta aceste medicamente/materiale sanitare furnizate de pacient,
neeliberarea de retete compensate si de formulare de concediu medical la externare etc.).

10. Asistenta medicala primara (527 solicitari):

a. solicitari de nume si date de contact ale medicilor de familie, in special de la persoane asigurate
care nu au tinut legatura cu medicii lor;

b. informatii referitoare la modul de schimbare a medicului de familie;

c. sesizari referitoare la atitudinea unor medici de familie (refuz de eliberare bilet de trimitere sau
formular de concediu medical, scoaterea de pe lista/transferul pe lista altui medic fard acordul
asiguratului, nerespectarea programului de lucru etc.).

Alte teme cu o pondere mai mica in totalul solicitdrilor adresate institutiei noastre se referd la:
informatii diverse referitoare la casa de asigurari de sandtate si alte institutii (2), asistenta medicala
la domiciliu si transportul sanitar (498), asistenta medicald dentara (192), informatii privind
Contractul-cadru si normele de aplicare ale acestuia (43) si programele nationale de sandatate (54),
s1 anume:

- datele de contact ale casei de asigurdri de sanatate si programul de lucru al acesteia;

- sesizari referitoare la furnizorii de servicii de asistentd medicala la domiciliu;

- informatii si sesizari privind serviciile medicale dentare decontate si furnizorii de servicii de
medicina dentard aflati Tn contract cu casa de asigurdri de sanatate;

- informatii si sesizari referitoare la programele nationale de sdnatate si la furnizorii de servicii
medicale prin care se deruleaza aceste programe;

- sesizdri referitoare la Platforma Informaticd a Asigurarilor de Sanatate si componentele
acesteia.
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Figura 33 : Ponderea temelor de interes ale cetatenilor la nivel judetean in anul 2024 (%)
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La nivelul structurii de relatii publice si purtator de cuvant din cadrul CAS Maramures s-au
inregistrat, pe parcursul anului 2024, un total de 276 solicitdri de informatii si sesizdri, dintre care 259
au fost apeluri telefonice si 17 petitii primite prin posta si prin e-mail.

Aceste informatii solicitate au vizat, In principal, urmatoarele teme:
- modalitati de asigurare in sistemul de asigurari de sandtate, modul de verificare/actualizare a

calitatii de asigurat — 42,59%;

- cardul national de asigurari de sanatate (emiterea cardului national de asigurari de sanatate si a
cardului duplicat, valabilitatea cardului) — 20,28%;

- cardul european de asigurari de sanatate — 10,65%;

- concediile medicale — 6,75%;

- formularele europene — 5,51%;

- asistenta medicald primara, medici de familie, serviciile medicale incluse in pachetul de baza —
4,10%;

- asistenta medicald in ambulatoriul de specialitate clinic si paraclinic, fondurile alocate analizelor si
investigatiilor medicale — 0,40%;

- modul de prescriere a medicamentelor, listele de medicamente compensate — 2%

- dispozitivele medicale si modul de obtinere a acestora — 3,50%;

- serviciile medicale spitalicesti si conditiile de acordare a acestora — 0,50%;

- programele nationale de sdnatate — 0,30%;
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- serviciile de Ingrijiri medicale/paliative la domiciliu si transport sanitar — 2,89%;
- alte informatii — 0,53%;

Figura 34 : Ponderea temelor in totalul solicitarilor pe relatii publice adresate CAS Maramures 1n
2024 (%)
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In anul 2024, numarul de materiale de presa cu referinte la institutie a fost de 22 articole, publicate
in presa locald si nationald, in care a fost reflectata activitatea institutiei si rezultate acesteia, informatii
furnizate si in cadrul a 4 aparitii TV si o conferinta.

In cadrul acestor articole de presd, 3 (13,6%) dintre acestea au avut un ton negativ fati de CAS
Maramures, articole aparute in luna ianuarie 2024 ca urmare a perchezitiilor efectuate de cétre Directia
Nationala Anticoruptie la sediul institutiei si la domiciliul unor persoane din conducerea acesteia.

Principalele teme legate de activitatea institutiei reflectate in mass-media In cursul anului 2024,
comunicate de catre purtitorul de cuvant sau conducerea CAS Maramures, au fost: schimbari survenite
in conducerea institutiei, eliberarea cardului national si european de asigurari sociale de sdnatate,
lansarea de catre CNAS a celei de a doua editie a ghidului asiguratului, modificari in programul de
activitate al institutiei si modalititi de transmitere a solicitarilor/documentelor si in format elecronic
catre institutie, modificari legislative de interes privind serviciile medicale, medicamente, dispozitive
medicale acordate persoanelor asigurate si neasigurate, etc.

Aceste informatii au fost postate si pe pagina de internet a institutiei.

In cursul anului 2024, purtitorul de cuvant al CAS Maramures a participat la un numar de 4 aparitii
TV la posturile locale, iar directorul general la o conferintd organizatad cu profesionisti din lumea
medicald, industria farmaceutica, asiguratori si asociatiile de pacienti, intalniri in cursul carora au fost
sustinute prezentdri despre activitatea CAS Maramures, rdspunzandu-se direct intrebdrilor celor
prezenti.

Nu in ultimul rand, s-a raspuns la 5 de solicitdri de informatii in baza Legii nr. 544/2001 privind
liberul acces la informatiile de interes public, formulate atat de jurnalisti, cat si de persoane particulare,
informatii referitoare la evidenta medicilor de familie aflati in relatie contractuald cu institutia noastra,
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serviciile medicale de care pot beneficia cetatenii romani care se deplaseaza in strdindtate, modalitati
de dobandire a cardului national de asigurari sociale de sandtate si a cardului european de asigurari
sociale de sanatate, evidenta furnizorilor de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale
aflati in relatie contractuala cu CAS Maramures si situatia controalelor efectuate de institutia noastra la
furnizorii de servicii medicale pentru perioada 01.01.-31.03.2024.

IV.2.1. Evaluarea satisfactiei asiguratilor fata de calitatea serviciilor medicale furnizate in
sistemul asigurarilor sociale de sanatate — raport comparativ Semestrul I 2024 / Semestrul II

2024

Baza legala a evaluarii satisfactiei asiguratilor este reprezentatd de Ordinul presedintelui CNAS nr.
740/2011 privind evaluarea satisfactiei asiguratilor fatd de calitatea serviciilor medicale furnizate in
sistemul asigurarilor sociale de sandtate, cu modificarile si completarile ulterioare.

Incepand cu semestrul I 2022, a fost completati anexa 1 prin Ordinul presedintelui CNAS nr.
1064/08.12.2021.

In acord cu Strategia nationali privind drepturile persoanelor cu dizabilitati 2021-2027 si a
Planului operational privind implementarea Strategiei nationale privind drepturile persoanelor cu
dizabilitati 2021-2027, au fost introduse in cadrul chestionarului de evaluare a satisfactiei asiguratilor
intrebari referitoare la aceastd categorie de asigurati.

Situatia centralizata a chestionarelor de evaluare a satisfactiei asiguratilor fata de calitatea
serviciilor medicale furnizate in sistemul asigurarilor sociale de sanitate la nivel teritorial
comparativ pentru Semestrul I 2024 / Semestrul II 2024

A. Cunoasteti faptul ca sunteti in evidenta unei Case de asigurari de sanatate?

Asiguratul cunoaste cd este in evidenta CAS (%)

® Da ENu

0,00 0,00

SEM. |1 2024 SEM. 112024
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B. Sunteti informat asupra drepturilor si obligatiilor care va revin in sistemul asigurarilor sociale de
sanatate?

Cunoasterea drepturilor si obligatiilor (%)

SEM. | 2024 SEM. 11 2024
C. Ati obtinut aceste informatii:

Modalitatea de obtinere a informatiilor (%)

55,00 SEM. Il 2024
38,50 SEM. 1 2024

4,50 2,00

3... 3,50 3,00

57,00

D. Considerati ca sistemul de asigurdri sociale de sandtate va oferd serviciile medicale de care aveti
nevoie?

o 70,00 Acoperirea cu servicii medicale (%)
© 65,50

o total

28,00 partial

Hnu
I 8,50

27,00

I 97
3,00




E. Va programati pentru consultatie la cabinetul medicului de familie?

Programarea pentru consultatii la cabinetul medicului de
familie (%)

87,5

1,5 0,5

SEM. 12024 Mda ®muneori nu SEM. 11 2024

F. Cum apreciati procedura de programare a consultatiilor la cabinetul medicului de familie ?

Aprecierea procedurii de progrgmare a consultatiilor la cabinetul
90,5 medicydmi@e familie (%)

M foarte buna

M ineficienta

6,5

SEM. | SEM. I
2024 2024

98



G. Considerati ca beneficiati de toatda atentia si Infelegerea din partea medicului dumneavoastra de
familie?

Aprecierea atitudinii medicului de familie (%)

91,5

6,5
—
— 11— SEM. 11 2024
da 2 — SEM. 1 2024
nu
partial

H. De cate ori ati fost programat pentru efectuarea investigatiilor de laborator in ultimul an?

Periodicitatea programadrilor pentru efectuarea investigatiilor de

60,50 laborator (%)
58,00
7,50
21,50
9,00 00
6,00 !
,00 50
' 2,00
-
SEM.1 2024 SEM.II 2024
o datd/an de doud ori/an M de patru ori/an lunar niciodata
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I. Ati beneficiat in ultimii doi ani de investigatii de inaltd performanta ?

7,00 B ¢ 50
I l [

SEM. | 2024 SEM. Il 2024
mPET ®mRMN = Scintigrafie = Angiografie

J. Ati fost internat intr-o unitate sanitara in ultimii doi ani?

Interndri in ultimii 2 ani (%)

mDa ENu
74

SEM.12024 SEM.I1 2024
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Daca DA,
J1. Ati fost multumit de procedura de internare?

Gradul de satisfactie pe perioada interndrii

99,25 98,65
0,38 1,01 0,37 0,34
-— _—
DA MEDIU NU

BmSEM 12024 mSEM Il 2024

J2. Medicamentele necesare tratamentului dumneavoastra in spital

Modalitatea in care asiguratii au beneficiat de
medicamente pe perioada interndrii

98,50 98,98
0,750,75 0,680,34
&= i = =
SEM. 12024 SEM. 11 2024
m administrate de spital ~ Eresurse proprii ambele variante
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J3. Cum apreciati atitudinea personalului medical din spital?

recierea atitudigii personalului medical (%)
98,5 98,64

B foarte multumit

1,5 1,36 B nemultumit

SEM. | SEM. II
2024 2024

K. Cum apreciati accesibilitatea la medicatia specifica?

Accesibilitatea la medicatia specificd (%)

88 91
9,5 8
2,5 1
— o A — e a—
SEM 12024 SEM I1 2024
crescuta medie M scazuta
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L. Viitorul sistem de asigurari sociale de sandtate va implica un pachet de baza(, mai restrans decat cel
existent in prezent. Daca ar trebui sa beneficiati de servicii neacoperite de pachet, ati opta pentru:

Optiunea pentru plata serviciilor neacoperite de pachet (%)

80 78,5

W plata directa

M asigurare voluntara

21,5

SEM. | SEM. I
2024 2024

M. Considerati importanta opinia asiguratilor fata de calitatea serviciilor medicale furnizate?

73,50

21,25
22,50
el -
l l W SEM | 2024
SEM 11 2024
DA NU NU STIU
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N. Ati beneficiat de medicamente, materiale sanitare in cadrul unui Program National de Sanatate?

59,5
40,5
30,5
SEM. | SEM. I
2024 2024

N1. Ati primit informatii privind derularea Programului National de Sanatate?

HDA ENU

SEM. | SEM. II
2024 2024
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N2. Din ce surse ati primit informatii despre Programului National de Sanatate?

alte surse

site CNAS

medic de
familie

medic
curant

N3. Cum apreciati felul in care se deruleaza Programului National de Sanatate de care ati beneficiat?

M 35
| X3

B s
Bl 2

N 26
I 19,7

|
48
I, 175

m SEM. 112024 = SEM. 12024

8 ;
4,93 4,92 6,17 3,28
i
1l P
satisfacator bine foarte bine nesatisfacator
W SEM. 12024 SEM. 11 2024
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O. Faceti parte din categoria persoanelor cu dizabilitati?

91,00

89
m DA mNU
9,00 1
SEM. | SEM. II
2024 2024

O1. Cum apreciati calitatea serviciilor medicale de care ati beneficiat?
86,36

2,77 ‘
SEM. |1 2024
“ 5,55
227 4,55 —/
77,8
6,82 \
13,88

SEM. Il 2024
m satisfacatoare ®mbuna = foarte bund  m nesatisfacatoare
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Din analizele efectuate se constata faptul ca exista variatii minime ale perceptiei asiguratilor fata de
calitatea serviciilor medicale furnizate, in general manifestandu-se o tendintd de mulfumire in primul
rand fata de atitudinea personalului medical.

Datele colectate releva accesibilitate la medicatia specifica si cresterea calitatii comunicarii cu
personalul medical.

Intrebarile referitoare la programele nationale de sanitate curative sondeaza nivelul de informare a
asiguratilor si dau posibilitatea beneficiarilor acestor programe de sandtate de a formula observatii sau
propuneri privind derularea acestora.

Majoritatea asiguratilor au primit informatiile referitoare la programul de care au beneficiat. Aceste
informatii au fost primite de la medicul curant si de la medicul de familie.

Majoritatea asiguratilor beneficiari ai programelor nationale de sandtate curative au apreciat felul in
care s-a derulat programul de care au beneficiat cu calificativele “bine” si “foarte bine”.

Propunerile asiguratilor se referd la simplificarea accesului la servicii medicale, suplimentarea
fondurilor, o mai buna informare prin mass media, introducerea mai multor afectiuni In programele
nationale de sdnatate curative, acordarea de pachete de analize si investigatii de specialitate suportate
decontate de CAS iar printre observatiile formulate se regasesc: timpul mare de asteptare in vederea
acordarii consultatiei, lipsa de la furnizor a senzorilor de monitorizare continud a glicemiei si timpul
mare de asteptare in vederea efectudrii interventiilor chirurgicale de endoprotezare.

Intrebarile referitoare la asiguratii cu dizabilitati sondeazi nivelul de informare a asiguratilor si
calitatea seviciilor de care au beneficiat.

IV.3. Cooperarea internationald si interinstitutionala a CAS MARAMURES si facilitarea
accesului la asistenta medicala transfrontaliera

IV.3.1. Rambursarea si recuperarea cheltuielilor cu asistenta medicald acordati in baza
documentelor internationale cu prevederi in domeniul sanatatii

IV.3.1.1. Prestatii medicale acordate intr-un stat membru al UE/SEE/Confederatia Elvetiana /
Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord

La nivelul anului 2024 creditele bugetare alocate pentru CAS Maramures, la cap.66.05. subcap.11
» Prestatii medicale acordate in baza documentelor internationale” a fost de 25.218,79 mii lei. Acest
buget a fost utilizat astfel:

- 25.026,14 mii lei (99,24% din buget) pentru efectuarea platii serviciilor medicale acordate in
baza documentelor de deschidere de drepturi catre statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiana/
Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord creditoare,

- 18,94 mii lei (0,08% din buget) pentru efectuarea platii serviciilor medicale acordate in baza
documentelor de deschidere de drepturi catre statele creditoare cu care Romania are incheiate acorduri
cu prevederi In domeniul sanatatii,

- 173.70 mii lei (0.68% din buget) pentru efectuarea platii catre asigurafii romani care au
beneficiat de servicii medicale pe teritoriul statelor membre UE/SEE/Confederatia Elvetiand/ Regatul
Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord, servicii medicale achitate de acestia,

1. Serviciile medicale acordate asiguratilor romani in baza documentelor de deschidere de

drepturi de catre statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiand/ Regatul Unit al Marii
Britanii si Irlandei de Nord
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Tabel 39: Pliti efectuate de catre CAS Maramures in anul 2024, detaliat pe fiecare stat membru
UE/SEE/Confederatia Elvetianid/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord

Total Plata 2024

Stat membru Valuta Nr. formulare Suma in valuti LEI
IAUSTRIA € 412 323.479,09 1.612938,03
BELGIA € 312 227.582,73 1.138.839,68
CROATIA € 2 509,17 2.564.,45
IFINLANDA € 0 0 0
FRANTA € 178 657448,76 3.298.859,56
GERMANIA € 911 1.994.093,20 9.892.288,20
GRECIA € 4 3.294,24 16.387,86
ITALIA € 390 528653,29 2.658.643,67
IRLANDA € 8 53.709,48 268.886,61
MALTA € 0 0 0
SLOVACIA € 39 20.717,23 104.193,48
SLOVENIA € 2 3.272,97 16.458,62
SPANIA € 335 822.043,40 4.076.702,49
SERBIA € 1 7,92 37,91
LUXEMBURG € 9 23.967,78 120.373,72
OLANDA € 2 1.140,99 5.676,08
PORTUGALIA € 4 669,01 3.353,63
Total general euro € 2.609 4.660.589,26 23.216.203,99
BULGARIA BGN 0 0 0
CEHIA CZK 2 1.541,34 306,51
Confederatia Elvetiand CHF 17 10.254,10 53.138,96
IDANEMARCA DKK 8 570.286,22 383.600,25
ISLANDA ISK 1 15.970 533,02
INORVEGIA NOK 0 0 0
IPOLONIA PLN 0 0 0
REGATUL UNIT GBP 23 46.679,14 274.509,25
SUEDIA SEK 21 231725,12 102.158,20
TURCIA USD 32 4.095,35 18.936,56
IUNGARIA HUF 526 75.420.554 995.690,45
Total alte valute 630 1.828.873,20
Total general 3.239 25.045.077,19

In cursul anului 2024, din totalul de 25.045.077,19 lei, suma de 21.432.918,49 lei a fost utilizatd
pentru achitarea formularelor E 125/SED similar ,,Extras individual privind cheltuielile efective”
(reprezentand 85,57% din platile efectuate catre statele membre creditoare) si suma de 3.612.159,70lei
a fost utilizatd pentru achitarea formularelor E 127/SED similar ,,Extras individual privind sumele
forfetare lunare” (reprezentand 14,43% din platile efectuate catre statele creditoare).
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Tabel 40: Plati efectuate, detaliat pe fiecare stat membru UE/SEE/Confederatia Elvetiand/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord

Total Plata 2024 125/SED similar - Total 127/SED similar - Total

STAT MEMBRU | Valuta Nr. form. Suma in valuta LEI Nr. form. Suma in valuti LEI Nr. form. | Suma in valuta LEI
IAUSTRIA € 412 323.479,09 1.612938,03 412 323.479,09 1.612938,03 0 0,00 0,00
BELGIA € 312 227.582,73 1.138.839,68 312 227.582,73 1.138.839,68 0 0,00 0,00
CROATIA € 2 509,17 2.564,45 2 509,17 2.564,45 0 0,00 0,00
FINLANDA € 0 0 0 0 0 0 0 0,00 0,00
FRANTA € 178 657448,76 3.298.859,56 178 657448,76 3.298.859,56 0 0,00 0,00
GERMANIA € 911 1.994.093,20 9.892.288,20 911 1.994.093,20 9.892.288,20 0 0,00 0,00
GRECIA € 4 3.29424 16.387,86 4 3.294,24 16.387,86 0 0,00 0,00
ITALIA € 390 528653,29 2.658.643,67 390 528653,29 2.658.643,67 0 0,00 0,00
IRLANDA € 8 53.709,48 268.886,61 2 180,00 900,13 6 53.529,48 267.986,48
MALTA € 0 0 0 0 0 0,00 0,00
SLOVACIA € 39 20.717,23 104.193,48 39 20.717,23 104.193,48 0 0,00 0,00
SLOVENIA € 2 3.272,97 16.458,62 2 3.272,97 16.458,62 0 0,00 0,00
SPANIA € 335 822.043,40 4.076.702,49 248 188.092,50 910.264,91 87 633.950,90 3.166.437,58
SERBIA € 1 7,92 37,91 1 7,92 3791 0 0,00 0,00
LUXEMBURG € 9 23.967,78 120.373,72 9 23.967,78 120.373,72 0 0,00 0,00
OLANDA € 2 1.140,99 5.676,08 2 1.140,99 5.676,08 0 0,00 0,00
PORTUGALIA € 4 669,01 3.353,63 4 669,01 3.353,63 0 0,00 0,00
Total general euro 2.609 4.660.589,26 23.216.203,99 2.516 3.973.108,88 19.781.799.93 93 687.480.40 3.434.424,06
BULGARIA BGN 0 0 0 0 0 0 0 0,00 0
CEHIA CZK 2 1.541,34 306,51 2 1.541,34 306,51 0 0,00 0,00
(SRS CHF 17 10.254,10 53.138,96 17 10.254,10 53.138,96 0 0,00 0,00
Elvetiana
DANEMARCA DKK 8 570.286,22 383.600,25 8 570.286,22 383.600,25 0 0,00 0,00
ISLANDA ISK 1 15.970 533,02 1 15.970 533,02 0 0,00 0,00
INORVEGIA NOK 0 0 0 0 0 0 0 0,00 0,00
POLONIA PLN 0 0 0 0 0 0 0 0,00 0,00
REGATUL UNIT GBP 23 46.679,14 274.509,25 18 25.175,54 148.380,17 5 21.503,60 126.129,08
SUEDIA SEK 21 231.725,12 102.158.,20 114.119 50,552,64 2 117.606,12 51.605,56
TURCIA USD 32 4.095,35 18.936,56 32 4.095,35 18.936,56 0 0,00 0,00
UNGARIA HUF 526 75.420.554 995.690,45 526 75.420.554 995.690,45 0 0,00 0,00
Total alte valute 630 1.828.873,20 623 1.651.138,56 7 177.734,64
Total general 3.239 25.045.077,19 3.139 21.432.918,49 100 3.612.159,70
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Tabel 41 : Situatia datoriei CAS Maramures la 31.12.2024 fatd de statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiand/UK exprimatd in valuta statelor membre
creditoare

Stat membru Valuta Rest de plata Sume facturate in anul Pliti efectuate Anulari / Diminuari Rest de plata la
la 31.12.2023 2024 in anul 2024 2024 31.12.2024
IAUSTRIA € 467.706.35 933.425,04 323.479,09 6.896,35 1.070.755,95
BELGIA € 313.878,37 119.144,52 227.582,73 7.083,91 198.356,25
CROATIA € 458,25 50,92 509,17 0
FINLANDA € 3.892,50 0 3.892,50
FRANTA € 706.636,60 534.798,58 657448,76 583.986,42
GERMANIA € 2.348.788,71 1.192.805,96 1.994.093,20 11.720,76 1.535.780,71
GRECIA € 3.294,24 0 3.294,24 0
ITALIA € 427.904,95 596.003,27 528653,29 13.666,81 481.588,12
IRLANDA € 77.188,19 48.627,87 53.709,48 72.106,58
MALTA € 0 0 0 0
SLOVACIA € 21.806,84 5.241,64 20.717,23 6.331,25
SLOVENIA € 3.272,97 1.521,24 3.272,97 1.521,24
SPANIA € 840.865,31 683.994,18 822.043,40 1.235,57 701.580,52
SERBIA € 7,92 0 7,92 0
LUXEMBURG € 32.172,20 22.273,76 23.967,78 30.478,18
LITUANIA € 0 107,16 0 107,16
OLANDA € 1.347,20 1.848,72 1.140,99 206,21 1.848,72
PORTUGALIA € 641,57 4.230,95 669,01 4.293.51
Total general euro € 5.245.969,67 4.147.949,15 4.660.589,26 40.809,61 4.629.627,11
BULGARIA BGN 0 0 0
CEHIA CZK 742,26 3.380,89 1.541,34 2.581,81
Confederatia Elvetiana CHF 9.754,65 53.008,80 10.254,10 52.509,35
DANEMARCA DKK 570.286,22 33.362,02 570.286,22 33.362,02
ISLANDA ISK 25.997,00 0 15.970 10.027,00 0
INORVEGIA NOK 0 0 0 0
POLONIA PLN 0 11.147,61 0 11.147,61
REGATUL UNIT GBP 93.175,69 106.122,52 46.679,14 152.619,07
SUEDIA SEK 209.285,32 84.428,20 231.725,12 61.988,40
TURCIA USD 4.327,54 326,59 4.095,35 558,78
IUNGARIA HUF 75.485.963,98 128.437.509,02 75.420.554,00 218.319,00 128.284.600,00
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Tabel 42: Situatia datoriei Romaniei la 31.12.2024 fata de statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiana/UK exprimata in lei

Stat membru Valuta Rest de plata Sume facturate in anul Pliti efectuate Rest de plata la
la 31.12.2023 2024 in anul 2024 31.12.2024
IAUSTRIA € 2.321.410,30 4.639.411,24 1.612938,03 5.347.883,51
BELGIA € 1.055.510,86 463.754,66 1.138.839,68 380.425,84
CROATIA € 2.308,07 256,38 2.564,45 0
IFINLANDA € 19.615,08 0 19.615,08
IFRANTA € 1.810.245,95 3.834.156,46 3.298.859,56 2.395.542,85
GERMANIA € 9.220.341,99 5.369.172,70 9.892.288,20 4.697.226,49
GRECIA € 16.387,86 0,00 16.387,86 0
ITALIA € 1.668.393,18 2.888.679,62 2.658.643,67 1.898.429,13
IRLANDA € 386.157,89 245.686,28 268.886,61 362.957,56
MALTA € 0 0,00 0 0
SLOVACIA € 87.159,98 48.876,79 104.193,48 31.843,29
SLOVENIA € 16.458,62 7.665,98 16.458,62 7.665,98
SPANIA € 3.933.630,28 3.477.948,89 4.076.702,49 3.334.876,68
SERBIA € 37,91 0,00 37,91 0
LUXEMBURG € 161.678,05 112.223,05 120.373,72 153.527,38
LITUANIA 539,86 539,86
OLANDA € 5.676,08 9.317,18 5.676,08 9.317,18
IPORTUGALIA € 2.960,42 21.755,67 3.353,63 21.362,46
Total general euro € 20.738.357,44 21.139.059,84 23.216.203,99 18.661.213,29
IBULGARIA BGN 0 0,00 0 0
CEHIA CZK 149,49 665,12 306,51 508,10
Confederatia Elvetiana CHF 50.526,19 229.571,79 53.138,96 226.959,02
IDANEMARCA DKK 383.600,25 19.756,37 383.600,25 19.756,37
ISLANDA ISK 542,98 -9,96 533,02 0
INORVEGIA NOK 0 0,00 0 0
IPOLONIA PLN 0 13.251,16 0 13.251,16
REGATUL UNIT GBP 340.905,43 740.611,21 274.509,25 807.007,39
SUEDIA SEK 89.829,61 12.966,87 102.158,20 638,28
TURCIA USD 3.922,98 15.013,58 18.936,56 0
IUNGARIA HUF 957322,89 1.609.985,28 995.690,45 1.571.617,22
TOTAL 22.565.157,26 23.780.871,26 25.045.077,19 21.300.951,33
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Tabel 43: Evolutia sumelor facturate de statele membre si a sumelor platite de CAS Maramures in perioada 2022-2024

Total Anulari/

An 2022 2023 2024 Diminudri/ |Rest plata datorat 31.12.2024

2022-2024 PR

Rectificari*
. 13.734,0
Sume facturate (mii lei) 33.879,75 ) 19.217,23 66.831,00 0
Pléti (mii lei) 11.117,48 9367,14 | 25.045,08 45.529,70
Diferenta intre sumele intrate si plati (mii lei) 21.300,95 21.300,95

Sume facturate de statele membre vs sume platite de CAS MM in perioada

2022- 2024
=@—Sume facturate
(mii lei)

33.879,8

P 25.045,1

1373%@ e e2i72

181175

‘. ............................................................................................... -
2022 2024

O mare parte a debitelor acumulate se datoreaza faptului ca anual bugetul aprobat in perioada 2022-2024 la paragraful ,, Prestatii medicale acordate in baza
documentelor internationale” s-a situat cu mult sub nivelul sumelor facturate de catre statele creditoare in aceeasi perioada.
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2. Serviciile medicale acordate asiguratilor din statele membre UE/SEE/Confederatia
Elvetiand/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord pe teritoriul Romdniei in baza
documentelor de deschidere de drepturi

In anul 2024 s-a transmis citre organismele de legiturd din statele membre UE/SEE/Confederatia
Elvetiand/ Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord, in vederea recuperarii sumelor echivalente
serviciilor medicale de care asigurafii strdini au beneficiat pe teritoriul Romaniei, un numar de 716
formulare europene E125 RO in valoare totald de 979.121,78 lei.

Tabel 44: Formularele E 125 RO emise de CAS pentru cetdfenii straini beneficiari de servicii medicale
acordate de furnizorii aflati in relatie contractuala cu CAS si transmise statelor membre
UE/SEE/Confederatia Elvetiand/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord in 2024

Nr. formulare E125 RO Valoarea formularelor E125 RO
STAT MEMBRU transmise in anul 2024 transmise in anul 2024 (LEI)
IAUSTRIA 218 146.082,17
BELGIA 51 35,625,08
CEHIA 44 27.974,50
CIPRU 3 2.123,66
CROATIA 4 4.912,02
DANEMARCA 13 2.095,69
CONFEDERATIA ELVETIANA 1 594,57
FRANTA 35 72.177,98
GERMANIA 163 150.864,94
IRLANDA 2 3.598,14
ITALIA 66 368.461,70
LUXEMBURG 4 2.994,39
INORVEGIA 6 3.655,79
TARILE DE JOS 2 1.732,64
POLONIA 10 1.344,01
PORTUGALIA 12 20.795,67
SLOVACIA 1 79,47
SPANIA 42 39.492,36
REGATUL UNIT (UK) 8 20.998,95
[UNGARIA 31 73.518,05
TOTAL 716 979.121,78

Totodatd 1n acest an a fost recuperatd de la statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiand/Regatul Unit
al Marii Britanii si Irlandei de Nord suma de 768.140,00 lei reprezentand contravaloarea a 463 formulare
europene emise de institutiile competente din Roméania.

Tabel 45 — Formulare Europene incasate in anul 2024 detaliat pe state member UE/SEE Confederatia
Elvetiana/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord debitoare

E125 RO incasate in 2024, E125 RO incasate in 2024, emise [Total formulare E125 RO incasate
emise CNAS CAS in 2024

Stat membru

Nr. form. V(&;}(g;;e Nr. form. V(?}:;;;e
IAUSTRIA 94 62.316,12 94 62.316,12
BELGIA 15 31.484,72 15 31.484,72
CEHIA 14 5.127,95 14 5.127,95
CIPRU 3 86,08 3 86,08
CROATIA 1 1.134,16 1 1.134,16
IDANEMARCA 2 62,20 2 62,20
CONFEDERATIA ELVETIANA 1 3.084,80 1 3.084,80
FRANTA 12 26.897,53 12 26.897,53
GERMANIA 77 107.764,42 77 107.764,42
IRLANDA 2 6.388,36 2 6.388,36
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E125 RO incasate in 2024, E125 RO incasate in 2024, emise [Total formulare E125 RO incasate
emise CNAS CAS in 2024

Stat membru

Nr. form. V(&;}oEzge Nr. form. V(zgoEige
ITALIA 160 451.249,33 160 451.249,33
LUXEMBURG 1 3.427,52 1 3.427,52
INORVEGIA 3 65,34 3 65,34
SPANIA 63 46.739,68 63 46.739,68
SUEDIA 2 617,51 2 617,51
REGATUL UNIT (UK) 3 7.782,40 3 7.782,40
UNGARIA 10 13.911,88 10 13.911,88
TOTAL 463 768.140,00 463 768.140,00
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Tabel 46: Situatia Roméaniei din pozitie de creditor fata de statele membre UE/SEE/Confederatia Elvetiand/UK la 31.12.2024

Stat membru Rest de incasat la 31.12.2023| Sume facturate in anul 2024 | Sume incasate in anul 2024 | Suplimentéiri 2024 | Anuliri / Diminuari *) 2024 | Rest de incasat la 31.12.2024
(LEI) (LEI) (LEI) LEI (LEI) (LEI)
AUSTRIA 155.491,36 146.082,17 62.316,12 239.257,41
BELGIA 88.879,12 35.625,08 31.484,72 296,35 92.723,13
CEHIA 28.907,03 27.974,50 5.127,95 51.753,58
CIPRU 622,14 2.123,66 86,08 2.659,72
CROATIA 11.394,15 4.912,02 1.134,16 15.172,01
DANEMARCA 3.258,65 2.095,69 62,20 5.292,14
CONFEDERATIA
ELVETIANA 8.735,36 594,57 3.084,80 6.245,13
FRANTA 178.648,60 72.177,98 26.897,53 223.929,05
GERMANIA 310.768,31 150.864.,94 107.764,42 5.971,05 347.897,78
IRLANDA 14.454,61 3.598,14 6.388,36 11.664,39
ITALIA 1.270.984,24 368.461,70 451.249,33 1.188.196,61
LUXEMBURG 3.591,80 2.994,39 3.427,52 3.158,67
MALTA 8,64 8,64
INORVEGIA 1.567,02 3.655,79 65,34 5.157,47
TARILE DE JOS 5.191,95 1.732,64 6.924,59
POLONIA 9.592,69 1.344,01 10.936,70
PORTUGALIA 57.592,91 20.795,67 78.388,58
SLOVACIA 6.675,04 79,47 6.754,51
SPANIA 125.684,43 39.492,36 46.739,68 118.437,11
SUEDIA 7.452,39 617,51 6.834,88
TURCIA 1.568,80 1.568,80
ﬁﬁgATUL UNIT 32.925,23 20.998,95 7.782,40 46.141,78
[UNGARIA 79.257,02 73.518,05 13.911,88 138.863,19
TOTAL 2.403.251,49 979.121,78 768.140,00 0 6.267,40 2.607.965,87

*) Sunt cuprinse sumele contestate de institutiile competente din statele membre si acceptate de institutiile competente din Romania. Precizam ca informatiile transmise de statele
membre privind aceste sume sunt inca in procesare. Volumul mare de informatii ce trebuie procesate a determinat si Comisia de Audit sa stabileasca termenul de raportare pentru
,.Situatia creditelor si debitelor la 31.12.2022” la data de 31.07.2023. In consecinti restul de incasat poate sa scada dupi finalizarea procesarii.
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3.Rambursarea cheltuielilor privind serviciile medicale suportate de catre asiguratii romdni pe
teritoriul altui stat membru UE/SEE/Confederatia Elvetiand/ Regatul Unit al Marii Britanii si
Irlandei de Nord

Rambursarea acestor cheltuieli este reglementata de:

- art.7 si 7' din Anexa la Ordinul presedintelui CNAS 729/2009, cu modificarile si completarile
ulterioare, pentru rambursarea serviciilor devenite necesare pe teritoriul altui stat membru
UE/SEE/Confederatia Elvetiana,

- HG nr. 304/2014 pentru aprobarea Normelor metodologice privind asistenta medicald
transfrontalierd, cu modificarile si completarile ulterioare.

In anul 2024 au fost alocate fonduri in valoare totald de 173.702,48 lei in vederea rambursarii
cheltuielilor cu serviciile medicale suportate de cétre asiguratii romani pe teritoriul altui stat membru
UE/SEE / Confederatia Elvetiana / Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord, din care pentru:

- 25 solicitari formulate n baza art.7 si 7' din Anexa la Ordinul presedintelui CNAS 729/2009,
cu modificarile si completarile ulterioare, cu valoarea de 34.539,78 lei.

- 31 solicitari formulate in baza HG nr. 304/2014, cu modificarile si completarile ulterioare, cu
valoarea de 139.162,70 lei.

Tabel 47: Bugetul alocat in 2024 pentru serviciile medicale suportate de catre asiguratii romani
pe teritoriul altui stat membru UE/SEE/Confederatia Elvetiand/UK detaliata pe stat membru si
tip de rambursare

Buget alocat in anul 2024 - Servicii medicale achitate de asigurati

Stat membru Art 7/7" HG 304/2014 TOTAL

Nr. Suma (LEI) Nr. Suma (LEI) Nr. Suma (LEI)
IAUSTRIA 5 3.429,57 5 3.429,57
BELGIA
BULGARIA
CEHIA
CONF. ELVETIANA 3 6.966,84 3 6.966,84
DANEMARCA
FINLANDA
FRANTA 4 2.450,82 4 2.450,82
GERMANIA 10 13.607,30 3 15.246,02 13 28.853,32
GRECIA 1 3.324,66 1 3.324,66
ITALIA 5 557.28 5 557,28
LUXEMBURG
INORVEGIA
POLONIA
PORTUGALIA
SLOVACIA
SLOVENIA
SPANIA 1 1.227,71 1 10.650,36 2 11.878,07
SUEDIA
TARILE DE JOS
UNGARIA 1 3.532,88 22 112.709,04 23 116.241,92
TOTAL GENERAL| 25 34.539,78 31 139.162,70 56 173.702,48
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4. Situatiile centralizate a formularelor/documentelor europene si a cardurilor europene de
asigurdri sociale de sidnitate emise la nivelul caselor de asiguriri de sidnitate in perioada 1
ianuarie - 31 decembrie 2024 se prezinta astfel:

Tabel 48: Formularele europene emise in 2024 de CAS MM, detaliat pe tip document

Formulare
. N Nr. |Nr. rimite din
Tip formular Explicatie cereri |eliberari Iz:lte state
membre
Document de deschidere de drepturi -| g196 | 3 ) 850
resedintd — se emite 1n cazul
Document portabilpersoanclor asigurate care 1isi au| g1g9 | 3 3 10
S1/SED S072|resedinta intr-un alt stat decat statul
(document electronic|competent (Lucratorii salariati sau| g120 | 0 0 0
structurat). independenti si membrii lor de familie,
inlocuieste  fostele|persoane  aflate  intr-o situatie
formulare europene|transfrontalierd) persoane inactive
E106, E109, E120,|(studentii/masteranzi plecati cu bursda E121 | 125 125 7
E121 de studiu din Romania), solicitantul de
pensie, pensionarii $i membrii lor de
familie
Document portabil Document de deschidere de drepturi la
S2/SED S010.[tratament planificat - deschide dreptul E112 | 3 3 0
Inlocuieste la un anumit tratament medical in
formularul E112 straindtate
Document de deschidere de drepturi la
Document portabiljtratament medical pentru fostul lucritor 0 0 0
S3 transfrontalier in tara in care a lucrat
anterior
CEASS (card
european de/Document de deschidere drepturi la CEASS| 8510 | 8510 127
asigurari sociale de|servicii medicale care devin necesare
sanatate) pe perioada deplasdrii intr-un stat
CIP (certificatuluimembru al UE/ SEE/ Confederatia
provizoriu de|Elvetiana/ UK - sedere temporara CIP 79 79 6
inlocuire a CEASS)

Tabel 49: Formularele S2/E112 emise in 2024, la CAS Maramures

CAS

Total S2 (E112) emise

MARAMURES

3

Tabel 50: Documentele portabile S2/E112 emise in 2024, detaliat pe afectiuni

TIP DE AFECTIUNE

Total S2 (E112) EMISE

Afectiuni pediatrice

2
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TIP DE AFECTIUNE Total S2 (E112) EMISE
Alte afectiuni 1
Total 3

Tabel 51: Documentele portabile S2/E112 emise de CAS MM pe fiecare stat membru
UE/SEE/Confederatia Elvetiana in 2024

Total S2 (E112)
STAT MEMBRU DE TRATAMENT EMISE
Germania 2
Italia 1
Total 3

1V.3.1.2. Prestatii medicale acordate intr-un stat cu care Romdnia a incheiat un acord cu
prevederi in domeniul sanatdatii

» Acordul dintre Romdnia si Republica Serbia

Avand in vedere:

- prevederile Legii nr. 4/2018 pentru ratificarea Acordului dintre Romania si Republica Serbia in
domeniul securitatii sociale,

- prevederile HG 388/2018 privind aprobarea Aranjamentului administrativ, pentru aplicarea
Acordului dintre Romania si Republica Serbia in domeniul securitatii sociale,

La nivelul CAS MM nu s-a primit in anul 2024 nici un formular SRB/RO125 "Extras individual
privind cheltuielile efective" si nici nu s-a eliberat nici un formular RO/SRB 125 "Extras individual
privind cheltuielile efective".

» Acordul dintre Romdnia si Republica Turcia

Avand in vedere:

- prevederile Legii nr. 551/2002 pentru ratificarea Acordului dintre Romania si Republica Turcia
in domeniul securitatii sociale,

- prevederile HG 1311/2003 privind aprobarea Aranjamentului administrativ pentru aplicarea
Acordului dintre Romania si Republica Turcia in domeniul securitatii sociale,

La nivelul CAS MM s-au primit in anul 2024 un numar de 29 formulare TR/R10 "Formular
privind decontarea cheltuielilor" in valoare de 7223,70 TRY (lire turcesti) intocmite de Republica
Turcia. In cursul anului 2024, a fost efectuati plata unui numar de 31 formulare TR/R10 "Formular
privind decontarea cheltuielilor” in valoare totala de 4095,35 USD (10188,89 TRY) catre organismul
de legatura din Turcia.

CAS MM nu a transmis organismului de legatura din Republica Turcia nici un formular R/TR 10
"Formular privind decontarea cheltuielilor ".

Tabel 52: Situatia centralizatd a formularelor emise la nivelul CAS MM in baza acordurilor
bilaterale in 2024

INT. INT.

Tip formular|Explicatii cereri leliberari

Atestat de admitere la prestatii de boala — formular de deschidere de
ROU/QUE (drepturi care se emite pentru lucratorii detasati si membrii lor de
106 familie sau in caz de sedere pentru studii (studenti, stagiari si
cercetatori)
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Tip formular

Explicatii

INT.
cereri

INT.
eliberari

R/TR3

Formular privind dreptul la prestatii medicale pe durata resedintei

(sedere temporard) — document de deschidere de drepturi ce se emite in|

cazul resedintei sau activitdtii pe teritoriul Republicii Turcia pentry|

lucratorii salariati si membrii de familie ai acestora, respectiv pentru
ensionari $i membrii lor de familie

R/TR4

Formular pentru prestatii de boala acordate pensionarilor — document
de deschidere de drepturi care se emite cand titularii de pensii din|
sistemul public de pensii din Romania si membrii lor de familie au
domiciliul pe teritoriul Republicii Turcia

R/TRS

Formular pentru acordarea prestatiilor de boala si maternitate
pensionarilor care primesc pensie conform legislatiilor ambelor parti
si membrilor lor de familie — document care se emite pentru pensionarii
care au domiciliul in Romania si care primesc pensie conform|
legislatiei ambelor par{i contractante, precum si membrii lor de familie,
pentru aflarea perioadei de asigurare realizate in conformitate cu
legislatia din Republica Turcia. Acestia primesc pe teritoriul Romaniei,
prestatii, ca si cum ar primi pensie in conformitate numai cu legislatia
din tara, dar costul prestatiilor va fi suportat si de institutia competenta)
din Turcia, proportional cu perioada de asigurare realizatd in|
conformitate cu legislatia acestui stat.

R/TR6

Formular pentru acordarea prestatiilor de boala si maternitate pentru
membrii de familie pe teritoriul Partii contractante unde isi au
domiciliul — document care se emite pentru membrii de familie ai
asiguratului care lucreaza in Republica Turcia si care au domiciliul in|
Romania, acestia nefiind asigurati in tard. Documentul deschide dreptul
la prestatii in naturd pe teritoriul Romaniei, dupa primirea confirmarii
din partea institutiei de asigurdri sociale de sdnatate din Turcia

RO/SRB106

Formular care atesta dreptul la prestatii in natura pentru lucratorii
detasati si membrii lor de familie — document de deschidere de drepturi
care se emite pentru lucratorii detasati pe teitoriul Republicii Serbia

RO/SRB109

Formular care atesta dreptul la prestatii in natura in caz de domiciliu
pe teritoriul Republicii Serbia — document de deschidere de drepturi
care se emite pentru persoana asigurata in Romdnia, dar cu domiciliul]
in Serbia

RO/SRB111

Formular care atesta dreptul la prestatii in naturd in caz de urgenta pe
perioada resedintei - document de deschidere de drepturi care se emite
pentru persoana asigurata in Romdnia, in timp ce se afla temporar pe
teritoriul Republicii Serbia

RO/SRB121

Formular care atesta dreptul la prestatii in natura pentru titularii de
pensii si membrii lor de familie - document de deschidere de drepturi
care se emite pentru titularii unei pensii acordate in baza legislatiei din

Romdnie care au domiciliul in Republica Serbia

IV.3.2. Informarea cu privire la asistenta medicala acordata persoanelor care provin din zona
conflictului armat din Ucraina in sistemul asigurarilor sociale de sinatate

In legatura cu asistenta medicald de care au beneficiat cetdtenii strdini sau apatrizi aflati in situatii

deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, in baza OUG nr. 96/2024, in anul 2024

CAS Maramures a decontat, pentru un numar de 3.258 persoane, suma de 2.264,08 mii lei furnizorilor
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de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale pentru serviciile medicale, medicamentele si
dispozitive medicale acordate acestora.

In anul 2024 CAS Maramures a decontat, pentru un numir de 3.186 persoane refugiate, suma de
1.907,71 mii lei furnizorilor de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale pentru
serviciile medicale, medicamentele si dispozitive medicale acordate acestora.

Mentionam faptul ca cetatenii strdini sau apatrizi aflagi n situatii deosebite, proveniti din zona
conflictului armat din Ucraina nu au calitatea de asigurat in Sistemul de Asigurari de Sanatate din
Romania, dar beneficiaza de aceleasi servicii medicale ca si cetatenii romani.

Obiectul principal de activitate al Casei de Asigurari de Sanatate Maramures a fost si este in
continuare garantarea pentru populatia asiguratd a unui pachet de servicii medicale de calitate, prin
incheierea de contracte cu furnizorii de servicii medicale, sd protejeze asiguratii fatd de costurile
serviciilor medicale in caz de boald sau accident, sd asigure protectia asiguratilor in mod universal,
echitabil si nediscriminatoriu n conditiile utilizarii eficiente a Fondului national unic de asigurari
sociale de sanatate si isi dedica intreaga activitate in slujba asiguratilor.

Furnizorii aflati in relatie contractuala cu CAS Maramures si-au aratat toata disponibilitatea in
acordarea de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale acestor categorii de persoane.

Propunerea de imbunatatire a practicilor si politicilor in domeniile relevante a Casei de Asigurari de
Sanatate este sincronizarea automata a bazei de date privind cetatenii strdini care au dobandit protectie
internationald in Romania, precum si a cetdtenilor statelor membre ale Uniunii Europene, Spatiului
Economic European si a cetdtenilor Confederatiei Elvetiene, de la Inspectoratul General pentru
Imigrari aflat in subordinea Ministerului Afacerilor Interne cu Sistemul Informatic Unic Integrat al

Asigurdrilor Sociale de Sandtate din Romania (SIUI).

Director general,
Ec. Mihaela-Codruta CURTA
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VI. Anexe
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Anexa 6. Contracte incheiate in anul 2024
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Anexa 1: Indicatori fizici si de eficienta realizati in anul 2024 in cadrul programelor nationale de

sanatate curative

Program/Subprogram Indicatori fizici Indicatori de eficienta
de sanitate Denumire indicator fizic Valoare | Denumire indicator | Valoare (LEI) | Derulare
(nr.) de eficienta
. . X cost mediu/bolnav .
numar de bolnavi tratati . mat. sanitare
. . . tratat prin .
prin proceduri de dilatare | 262 . 2.837,15 -unit. san cu
. proceduri de .
percutana . . paturi-
dilatare percutana
cost mediu/bolnav
numir de bolnavi tratati tratat prin mat. sanitare
prin implantare de | 193 implantare de | 2.711,37 -unit. san cu
stimulatoare cardiace stimulatoare paturi-
cardiace
Program national de . . . cost mediu/bolnav mat. sanitare
R . numar de bolnavi prin . . X
boli cardiovasculare . 20 tratat prin tehnici | 57.541,56 -unit. san cu
tehnici hibride o .
hibride paturi
cost mediu/bolnav
numiar de bolnavi tratati tratat prin mat. sanitare
prin implantare de | 11 implantare de | 13.690,96 -unit. san cu
defibrilatoare interne defibrilatoare paturi-
interne
. . R cost mediu/bolnav mat. sanitare
numir de bolnavi tratati . .
. . . . 37 tratat prin | 774,24 -unit. san cu
prin chirurgie vasculara . . . .
chirurgie vasculara paturi-
cost mediu/bolnav
numar de bolnavi(adulti) tratat prin mat. sanitare
tratati prin interventii de | 55 interventii de | 5.926,65 -unit. san cu
chirurgie cardiovasculara chirurgie paturi
cardiovasculara
cost mediu/bolnav
numar de bolnavi cu cu stenoze aortice,
stenoze aortice, declarati declarati mat. sanitare
inoperabili sau cu risc | 51 inoperabili sau cu | 98.871,25 -unit. san cu
chirurgical foarte mare, risc chirurgical paturi
prin tehnici transcateter foarte mare, prin
tehnici transcateter
medicamente
Subprogramul de . , -unit. san
. . . . cost mediu/bolnav .
tratament al bolnavilor | numar bolnavi tratati 3.213 tratat 45.224,97 cu paturi,
rata
cu afectiuni oncologice farm. Circ.
Deschis -
Subprogramul de . . tarif/serviciu de
. ] numiar de bolnavi cu ] . serv med. -
radioterapie a L. . . radioterapie cu .
. . . | afectiuni oncologice tratati | 318 .. 762,00 unit. san cu
bolnavilor cu afectiuni . . . accelerator  liniar .
. prin radioterapie 3D paturi
oncologice 3D
numir de bolnavi cu tarif/serviciu de serv med. -
o . | 138 o 918,00 :
afectiuni oncologice tratati radioterapie IMRT unit. san cu
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prin radioterapie IMRT adulti paturi
medicamente
. mat.
numir de bolnavi cu cost mediu/bolnav sanitare -
. . 25.158 2.905,20 .
diabet zaharat tratati tratat unit. san cu
paturi, farm.
Circ. Deschis
. . servicii  pt.
numir de persoane cu tarif/dozare de
) . . . dozarea
diabet evaluati prin | 2.368 hemoglobina 38,00 L.
. hemoglobinei
dozarea HbAlc glicozilata L
glicozilate
numir bolnavi cu diabet cost mediu/bolnav
zaharat beneficiari de beneficiar de mat. sanitare
Programul national de | materiale consumabile | 37 materiale 4.414,17 -unit. san cu
diabet zaharat pentru pompele de consumabile pentru paturi
insulina pompa de insulina
. . . cost mediu/bolnav
numir bolnavi cu diabet . .
L. cu diabet zaharat mat. sanitare
zaharat Dbeneficiari de . .
o 1 beneficiar de | 9.793,70 -unit. san cu
pompe de insulina L. . .
pompa de insulina paturi
. . . cost mediu/copil cu mat. san—
numar copii cu diabet . .
L. 97 diabet zaharat | 798,54 farmacii cire.
zaharat automonitorizati L. .
automonitorizat deschis
. . . cost mediu/adult cu mat. san—
numar adulti cu diabet . .
L. 8.636 diabet zaharat | 419,16 farmacii circ.
zaharat automonitorizati L. .
automonitorizat deschis
cost mediu/ bolnav
numir bolnavi cu diabet cu diabet zaharat
zaharat beneficiari de tip 1 beneficiari de mat. sanitare
sisteme pompe de insulina | 13 pompe de insulina | 14.867,33 -unit. san cu
cu senzori de monitorizare cu senzori de paturi
glicemica continua monitorizare
glicemica continud
cost mediu/ bolnav
. . . cu diabet zaharat
numar bolnavi cu diabet . L.
L. tip 1 beneficiari de
zaharat beneficiari de . .
. ) materiale mat. sanitare
materiale consumabile . .
. . 31 consumabile pentru | 13.742,84 -unit. san cu
pentru pompe de insulina . . .
. L pompe de insulina paturi
cu senzori de monitorizare .
. e L. cu senzori de
glicemica continua L.
monitorizare
glicemica continua
numir bolnavi cu diabet cost mediu/ bolnav
zaharat  beneficiari de cu diabet zaharat .
. . . L. mat. sanitare
materiale consumabile tip 1 beneficiari de .
. 319 . 8.620,96 -unit. san cu
pentru sisteme de materiale .
L o : paturi
monitorizare glicemica consumabile pentru
continua sisteme de
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monitorizare

glicemica continui

numir bolnavi cu diabet

cost mediu/ bolnav
cu diabet zaharat

mat. sanitare

zaharat beneficiari de tip 1 beneficiari de .
. L. 127 . 2.357,98 -unit. san cu
sisteme de monitorizare sisteme de .
. . - - paturi
glicemica continua monitorizare
glicemica continua
cost mediu/ bolnav
cu diabet zaharat
numar bolnavi cu diabet beneficiari de
zaharat beneficiari de materiale
materiale consumabile consumabile pentru
pentru sisteme de pompe sisteme de pompe mat. sanitare
de insulina cu senzori de | 3 de insulina cu | 2.989,65 -unit. san cu
monitorizare continua a senzori de paturi
glicemiei  capabile de monitorizare
functionare in bucla continua a glicemiei
inchisa (tip HCL) capabile de
functionare in bucla
inchisa (tip HCL)
Numar de bolnavi cu boli .
. medicamente
neurologice . .
L 13 Cost mediu/bolnav | 90.354,83 -unit. san cu
degenerative/inflamator- .
. . paturi
imune forme cronice
Numar de bolnavi cu boli .
. medicamente
neurologice . .
L 11 Cost mediu/bolnav | 38.845,57 -unit. san cu
degenerative/inflamator- .
. paturi
imune forme acute
Numar bolnavi cu sindrom medicamente
de imunodeficienta | 21 Cost mediu/bolnav 37.022,01 -unit. san cu
primara paturi
. . medicamente
Purpura trombocitopenica . X
. . 140 Cost mediu/bolnav | 51.211,15 -unit. san cu
imuna cronica
paturi
. medicamente
Numar de bolnavi cu . .
. L. 2 Cost mediu/bolnav | 678.469,41 -unit. san cu
amiloidoza cu transtiretina .
paturi
Programul national de | Numar de bolnavi
tratament pentru boli | adulti/copii cu greutate medicamente
rare >40kg cu sindrom | 1 Cost mediu/bolnav 1.066.629,05 -unit. san cu
hemolitic uremic atipic paturi
(SHUa)
Numar de bolnavi cu medicamente
Deficit de sfingomielinaza | 2 Cost mediu/bolnav 183.525,07 -unit. san cu
(DSMA) paturi
. medicamente
Numar bolnavi cu . .
6 Cost mediu/bolnav 251.802,06 —farmacii

mucoviscidoza copii

circ. deschis
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medicamente

Numar bolnavi cu . .

L. . 1 Cost mediu/bolnav 540,00 —farmacii
mucoviscidoza adulti . .

circ. deschis
medicamente
Numar bolnavi cu scleroza . .
. 19 Cost mediu/bolnav | 3.642,06 —farmacii
laterala amiotrofica . .
circ. deschis
medicamente
Numar bolnavi cu sindrom ) .
. 1 Cost mediu/bolnav | 7.148,80 —farmacii
Prader Willi . .
circ. deschis
medicamente
Numar bolnavi cu fibroza . .
. . 13 Cost mediu/bolnav | 53.260,40 —farmacii
pulmonara idiopatica . .
circ. deschis
. medicamente
Numar bolnavi cu ) .
. . 2 Cost mediu/bolnav | 770.840,07 —farmacii
angioedem ereditar . .
circ. deschis
. medicamente
Numar bolnavi cu atrofie . .
. 3 Cost mediu/bolnav | 940.725,19 —farmacii
musculara spinala . .
circ. deschis
numiar de bolnavi cu X medicamente
. cost mediu/bolnav .
neuropatie Leber 1 203.671,77 —farmacii
circ. deschis
numiar de bolnavi cu
hemofilie congenitala fara medicamente
inhibitori/boala von | 5 Cost mediu/bolnav 1.012.473,63 -unit. san cu
Willebrand cu substitutie paturi
profilactica continua
cost mediu/bolnav
numar de bolnavi cu cu hemofilie
hemofilie congenitald fara congenitala fara
inhibitori/boala von inhibitori/boala von medicamente
Willebrand cu substitutie | 10 Willebrand cu | 195.673,73 -unit. san cu
profilactica substitutie paturi
intermitenta/de scurta profilactica
durata intermitenta/de
scurta durata
cost mediu/bolnav
numir de bolnavi cu cu hemofilie
hemofilie congenitala fara congenitala fara medicamente
inhibitori/boala von | 24 inhibitori/boala von | 72.017,19 -unit. san cu
Willebrand cu tratament Willebrand cu paturi
Programul national de | ,,on demand” tratament 50N
tratament al hemofiliei demand”
si talasemiei cost mediu/bolnav
numir de bolnavi cu cu varsta 1-18 ani
varsta 1-18 ani cu cu hemofilie .

) - I medicamente
hemofilie congenitald cu congenitala cu .
o . 2 o . 156.543,35 -unit. san cu
inhibitori cu titru mare cu inhibitori cu titru

profilaxie secundard pe

termen lung

mare cu profilaxie
secundara pe

termen lung

paturi
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cost mediu/bolnav
numiar de bolnavi cu cu hemofilie .
. - T medicamente
hemofilie congenitala cu congenitala cu .
. 15 . 67.638,88 -unit. san cu
inhibitori cu tratament de inhibitori cu .
. . .. . paturi
oprire a sangerarilor tratament de oprire
a sangerarilor
cost mediu/bolnav
numar de bolnavi cu cu hemofilie .
. ) . medicamente
hemofilie dobandita dobandita .
. . 2 . X 41.975,08 -unit. san cu
simptomatica cu tratament simptomatica cu furi
aturi
de substitutie tratament de P
substitutie
. . . cost mediu/bolnav .
numir de bolnavi deficit . . medicamente
. deficit congenital de .
congenital de factor VII 4 127.649,44 -unit. san cu
factor VII .
paturi
Programul national de
diagnostic si tratament
cu ajutorul aparaturii | numar de bonavi cu cost mediu/ bolnav mat. sanitare
de inalta performanta- | afectiuni cerebrovasculare | 17 cu afectiuni | 5.187,64 -unit. san cu
Subprogramul de | tratati cerebrovasculare paturi
radiologie
interventionala
numar de bonavi cu cost mediu/ bolnav mat. sanitare
afectiuni vasculare | 36 cu afectiuni | 2.232,60 -unit. san cu
periferice tratati vasculare periferice paturi
. . . . medicamente
Programul national de | numar de bolnavi cu cost mediu/bolnav .
. . . 69 . 335,89 -unit. san cu
boli endocrine osteoporoza cu osteoporoza .
paturi,
. . . . X mat. sanitare
Programul national de | numar  bolnavi  adulti cost mediu/bolnav .
. Rk 233 3.370,42 - unit. san cu
ortopedie endoprotezati adult endoprotezat )
paturi
Programul national de . . . R .
numar de bolnavi tratati cost mediu/bolnav medicamente
transplant de organe, .
L. pentru stare | 89 tratat pentru stare | 9.089,92 -unit. san cu
tesuturi si celule de .
. . posttransplant posttransplant paturi
origine umana
numar de bolnavi tratati tarif /sedinta de centre dializa
prin hemodializa | 367 hemodializa 708,00 -sedinte
. conventionala conventionala hemodializa
Programul national de - 3 N N . .
. . | numar de bolnavi tratati tarif/sedinta de centre dializa
supleere a  functiei . . . .
. prin hemodiafiltrare | 61 hemodiafiltrare 783,00 -sedinte
renale la bolnavii cu | | . . . . . . ) L.
) L _ | intermitenta on-line intermitenta on-line hemodializa
insuficienta renala 3
. . . . tarif/bolnav tratat L
cronica numir de bolnavi tratati . L centre dializa
. - . prin dializa .
prin dializa peritoneala | 3 . 5.644,75/luna | -sedinte
. peritoneala .
continua i hemodializa
continua
Programul national de | numir de copii tarif/serviciu conex Psihologi -
sanatate mintala- | diagnosticati cu  TSA | 60 de psihoterapie | 135,00 Contracte in
Subprogramul national | beneficiari de servicii si/sau consiliere derulare din
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de servicii | conexe de psihoterapie psihologica clinica 14.12.2023
conexeacordate si/sau consiliere si/sau
persoanelor psihologica clinica si/sau consiliere/interventi
diagnosticate cu | consiliere/interventie  de e de psihopedagogie
tulburari din spectrul | psihopedagogie speciala- speciala-
autist logopedie logopedie/copil
diagnosticat cu TSA
. . tarif/serviciu conex
numar de adulti . .
) L de psihoterapie
diagnosticati cu  TSA . .
L. . si/sau consiliere
beneficiari de  servicii . L. L
. . psihologica clinica . .
conexe de psihoterapie y Psihologi -
i/sau
si/sau consiliere i . X Contracte in
. L. 5 consiliere/interventi | 135,00 .
psihologica clinica si/sau . . derulare din
o ) e de psihopedagogie
consiliere/interventie  de oL 14.12.2023
. . L. speciala-
psihopedagogie  speciala- .
i logopedie/adult
logopedie . X
diagnosticat cu TSA
medicamente
X . . -unit. san cu
Medicamente eliberate . . L. cost mediu/bolnav .
. numair bolnavi cu afectiuni .. paturi,
in baza contractelor . . 345 cu afectiuni | 155.416,37 .
oncologice tratati . farmacii circ.
cost-volum oncologice tratat .
deschis-
medicamente
cost mediu/bolnav
numar bolnavi cu purpura cu purpura .
X . . s medicamente
trombocitopenica trombocitopenica .
i . 1 . 637.196,94 -unit. san cu
dobandita tratati-med. dobandita tratat — .
) . . paturi,
incluse conditionat med incluse
conditionat
. . cost mediu/bolnav .
numar bolnavi cu . medicamente
. . cu hemofilie A- X
hemofilie A- med. incluse | 11 i 686.736,62 -unit. san cu
. . med. incluse .
conditionat tratati . paturi,
conditionat tratat
. cost mediu/bolnav .
numar bolnavi cu medicamente
. cu tulburare .
tulburare depresiva | 1 . . 23.584,91 -unit. san cu
. depresiva  majora .
majora paturi,
tratat
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Anexa 2: Numarul persoanelor asigurate si numarul persoanelor beneficiare ale pachetului
minimal inscrise pe listele medicilor de familie pana la 31.12.2024

CAS Maramures deserveste un numar de 369.337 asigurati cu urmatoarea structura:

Categorie asigurat Nr. asigurati
Salariati 119.300
Persoane in concediu pentru cresterea copilului 3.016
Pensionari 104.214
Legi speciale 2.271
Someri 1.157
Ajutor Social 6.201
Elevi, studenti 10.720
Persoane cu handicap, peste 18 ani 4.445
Persoane incluse in programele nationale de 767
sanatate
Persoane care realizeaza venituri impozabile 5.169
Copil pana la varsta de 18 ani 90.558
Coasigurati 16.920
Persoane fara venituri care opteaza pentru plata contributiei dej 7963
asigurari de sanatate
Alte categorii 1.636
TOTAL 369.337

Structura asiguratilor pe categorii:

= Salariatl

B Persoane inconcediu pentru cresteraa copliulul
» Pensionari

" Legl speciale

= Someri

 Ajutor Social

B inciuse in
sanatate

» Elewi, student!

le de

peogr

¥ Perscane cu handicap, peste 18 ani

Uber profesionist

¥ CopM pana la varsta de 18 ani

» Coasigurati

Persoane fara veniturl care opteaza pentru plata
butiel d &

SIgurar de
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Structura asiguratilor platitori si scutiti de la plata contributiei de asigurari sociale de sdnatate la

data 31.12.2024:

e Platitori: 127.432

e Scutiti de la plata contributiei de asigurdri de sanatate: 241.905

contributiei de asigurari de
sanatate
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Anexa 3: Indicatori de activitate la nivelul spitalelor aflate in relatie contractuala cu CAS MM

Sume contractate pentru anul 2024 cu unitatile sanitare aflate in relatie contractuala cu

Sume realizate in anul 2024 de unitatile sanitare aflate in relatie contractuala cu CAS

CAS Maramures Maramures
Spitalul
DRG Cronici Paleative Spit. De zi Total 2024 DRG Cronici Paleative Spit. De zi Total 2024
JUDETEAN 88.899.888,15 4.011.189,38 0,00 | 14.053.662,00 | 106.964.739,53 91.321.541,46 3.831.396,23 0,00 13.750.538,00 | 108.903.475,69
INFECTIOASE 16.000.895,39 0,00 0,00 8.484.172,00 24.485.067,39 17.300.764,62 0,00 0,00 8.482.857,00 25.783.621,62
TBC 7.058.924,85 8.130.308,67 874.948,32 2.644.626,00 18.708.807,84 7.313.097,46 7.773.987,69 989.641,92 2.625.795,00 18.702.522,07
SIGHET 41.151.393,00 8.312.169,52 0,00 9.711.614,00 59.175.176,52 39.659.498,11 8.321.233,17 0,00 9.558.674,00 57.539.405,28
CAVNIC 2.102.043,00 1.484.182,92 842.451,80 130.191,00 4.558.868,72 2.416.785,60 1.516.999,73 824.428,52 129.624,00 4.887.837,85
BORSA 8.382.358,99 | 10.998.891,62 0,00 3.021.844,00 22.403.094,61 8.500.509,57 12.592.321,44 0,00 2.923.417,00 24.016.248,01
TARGU LAPUS 4.682.341,63 588.728,82 0,00 3.023.465,00 8.294.535,45 4.998.332,72 552.417,72 0,00 2.973.568,00 8.524.318,44
VISEU 10.676.216,81 1.290.699,00 0,00 3.494.823,00 15.461.738,81 12.046.555,42 1.290.499,07 0,00 3.395.691,00 16.732.745,49
COSMEDICA
8.320.723,26 0,00 0,00 387.951,00 8.708.674,26 8.319.410,92 0,00 0,00 387.798,00 8.707.208,92

EUROMEDICA 2.513.168,42 739.242,78 | 1.048.627,20 1.935.094,00 6.236.132,40 1.994.739,16 652.930,58 1.060.369,64 1.935.081,00 5.643.120,38
FORTIS 0,00 0,00 0,00 4.216.585,00 4.216.585,00 0,00 0,00 0,00 4.198.373,00 4.198.373,00
CLINICA SF
MARIA 0,00 0,00 0,00 2.707.122,00 2.707.122,00 0,00 0,00 0,00 2.651.306,00 2.651.306,00
ONCOPREMIUM 0,00 0,00 0,00 3.352.271,00 3.352.271,00 0,00 0,00 0,00 3.328.392,00 3.328.392,00
CENTRUL
CATALINA 0,00 439.584,24 | 3.496.516,32 1.159.917,00 5.096.017,56 0,00 460.516,76 3.836.227,84 1.118.733,00 5.415.477,60
POL SF IOAN 83.177,52 0,00 0,00 2.417.235,00 2.500.412,52 19.750,16 0,00 0,00 2.409.694,00 2.429.444,16
SIM CRONIC
CLINIC 0,00 0,00 | 2.595.625,40 0,00 2.595.625,40 0,00 0,00 2.670.449,32 0,00 2.670.449,32
CENTRUL
MEDICAL UNIREA 1.536.752,16 0,00 0,00 3.351.635,00 4.888.387,16 1.537.718,20 0,00 0,00 3.312.838,00 4.850.556,20
TOTAL 191.407.883,18 | 35.994.996,95 | 8.858.169,04 | 64.092.207,00 | 300.353.256,17 | 195.428.703,40 | 36.992.302,39 | 9.381.117,24 | 63.182.379,00 | 304.984.502,03
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Anexa 4. Numirul medicilor de medicina primara aflati in relatie contractuala cu CAS la
data de 31.12.2024

Asistenta medicala primara s-a asigurat de catre medicii care au dreptul sa desfasoare activitate ca
medici de familie, potrivit Legii nr. 95/2006, cu modificérile si completarile ulterioare, in cabinete
organizate conform prevederilor legale in vigoare:

» 21 cabinete organizate ca unitati medico-sanitare cu personalitate juridica, infiintate potrivit Legii
nr. 31/1990 privind societatile comerciale;
. 168 cabinete medicale individuale, asociate sau grupate, din care 28 au puncte de lucru.

Institutia noastra a contractat si decontat furnizorilor de servicii medicale din asistenta medicala
primara, care au competenta si dotarea necesard in conformitate cu prevederile legale, ecografii
generale (abdomen si pelvis) la tarifele si In conditiile asistentei medicale ambulatorii de specialitate
pentru specialitatile paraclinice.

In anul 2024 asiguratii au beneficiat de un numar de 1.208.555 servicii medicale acordate in
cabinetele de medicina de familie.

De asemenea, in anul 2024 au beneficiat de servicii in asistenta medicala primara un numar de
293 cetateni straini sau apatrizi proveniti din zona conflictului armat din Ucraina.

Situatia privind gradul de acoperire cu medici de familie a judetului MM si sradul de inscriere la

medicii de familie a populatiei la 31.12.2024

Nr. . . Urban Rural Total
Indicatori
crt.
1
O o @) @) )
1. Nr. localitati din judet, din care: 13 63 76
1.1. Nr. localitati neacoperite cu medici de familie 0 8 8
Gradul de acoperire cu medici de familie (2=(1-
100% 87,30% 89,47%
1.1.)/1¥100)%. 5 5 5
3. Populatia judetului 300.111 208.150 508.261
4. Nr. total persoane inscrise la medic de familie, din care: 266.003 178.667 444.670
4.1. - asigurati 211.542 139.483 351.025
4.2. - neasigurati 54.461 39,184 93.645
5. Gradul de inscriere a populatiei la medicul de familie o 0 o
(5=4/3*100)% 88,63% 85,84% 87,49%
6. Nr. medici aflati in relatie contractuala cu CAS
Maramures, din care: 123 88 211
6.1. -medici fara specialitate 8 8
6.2. -medici specialisti 40 32 7
6.3. -medici primari 75 45 120
7. Nr. necesar de medici de familie stabilit de catre comisie
(30.06.2023) 168 19 287
8. Grad de acoperire cu medici de familie (8=6/7*100)% 73.21% 73,95% 73,52%

Cele opt localitati in care nu exista medic de familie, in care nu exista cabinete ale medicilor de
familie sau puncte de lucru ale cabinetelor unor medici de familie sunt: Baiut, Basesti, Asuaju de Sus,

Oarta de Jos, Grosi, Grosii Tiblesului, Baita de Sub Codru si Somes Uileac.

Anexa 5. Volumul serviciilor raportate in modulele aplicatiei STUI
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Volumul serviciilor raportate in modulele aplicatiei SIUI

Nr.
serviciilor
Tipul de asistenta medicala raportate
in anul
2024
Medicina primara 2.606.092
Ambulatoriu clinic 708.507
Ambulatoriu paraclinic: analize medicale de laborator, radiologie, imagistica si 1.643.405
medicind nucleard, anatomie patologica
Ambulatoriu clinic de recuperare, medicina fizica si de reabilitare 289.818
Acupunctura 0
Ambulatoriu medicina dentara 73.201
Spitale 83.881
Urgenta la domiciliu si transport sanitar neasistat 2.142
ingrijiri medicale la domiciliu 434.686
Ingrijiri paliative la domiciliu 0
ingrijiri medicale si ingrijiri paliative la domiciliu 0
Medicamente in ambulatoriu 3.591.301
Dispozitive medicale in ambulatoriu 23.284
Recuperare in sanatorii si preventorii 0
TOTAL SERVICII RAPORTATE 9.456.317
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Anexa 6: Contracte incheiate in anul 2024

1. Sica Guard SRL — servicii de paza sediu CAS

2. Sica Guard SRL — servicii de paza Hotel Cascada Borsa

3. Rozintox SRL — servicii de curatenie sediu CAS

4. Transilvania Invest H.I. SRL — chirie hala pentru arhiva

5. Software Imagination Vision SRL — servicii de suport tehnic ERP

6. Power Consulting SRL — servicii de suport Data Center

7. King Systems SRL — servicii de gazduire domeniu internet

8. Compania de Informatica Neamt SRL — abonament Lex Expert

9. Neltin Constr. SRL - service cazane RSVTI

10. Cab. Med. Medicina Muncii Dr. Jula — servicii de medicina muncii
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IV. Particularitati

» Date demografice

- Populatia totald : 508.261

- Densitatea populatiei : 80,63 locuitori/kmp din care 47,61 loc/kmp in zonele urbane si 33,02
loc/kmp in zonele rurale

- Raport populatia urbana vs. populatia rurala: 300.111 (59,05% ) locuiesc in mediul urban si 208.150
(40,95%) locuiesc in mediul rural.

- Proportii populatie multietnica : din totalul populatiei , un procent de aprx. 75,60% sunt romani, iar
diferenta este reprezentatd de alte etnii ( maghiara — aprox 5%, ucrainiand 5,7%, roma 2,63% etc)

- Proportia persoanelor varstnice (peste 65 ani) : 88.270 de locuitori din judetul Maramures au peste
65 ani, ceea ce reprezintd un procent de 17,37% din totalul populatiei

 Particularitati geografice

- Nivelul de urbanizare ( in zonele urbane accesul la servicii medicale este mai ridicat decat in zonele
rurale izolate)
Judetul Maramures are o suprafata de 6.304 km patrati, fiind al 14-lea judet din Romania, din totalul
de 41 ( exclusiv Bucuresti). Impartirea administrativa a judetului este urmitoarea:

e 13 orase (din care 2 municipii),

e 63 de comune

e 226 de sate

- Bariere naturale

Situat in nordul tarii, judetul Maramures se intinde pe o suprafatd de circa 160 de km de la vest la
est si in jur de 60 de km de la nord la sud. Judetul se invecineaza in nord cu Ucraina, raul Tisa formand
o granita naturald pe o lungime de 62 km, in est cu judetul Suceava, in vest cu judetul Satu Mare, la
sud cu judetele Cluj, Salaj, Bistrita Nasaud. Din suprafata totala a judetului, zona montana ocupa 43%,
cu Muntii Rodnei si Masivul Pietrosul (2.303 m) — cel mai inalt din Carpatii Orientali — si zona
vulcanica cu Muntii Gutai si Tibles (1.300-1.800 m); 30% din suprafata sunt dealuri si platouri iar 27%
sunt ocupate de depresiuni, lunci si terase. Padurile reprezintd una din principalele bogatii ale
judetului. Suprafata totald a fondului forestier este de 263.895 ha, din care 257.385 ha padure.
- Timpul de raspuns al serviciilor de urgenta ( durata medie necesara pentru ca o ambulanta sd ajunga
la un pacient) — 14 minute

* Indicatori economici si de educatie

- Salariul mediu net la nivel de judet: 4400 lei

- Rata somajului: 2,36% ( 4227 someri in 2024)

- Proportia pensionarilor din total populatie sau raportat la populatia activa : 104.214 pensionari, ceea
ce reprezinta 20,50% din total populatie, respectiv 28,22% din total persoanelor asigurate la nivel de
judet

- Proportia persoanelor asistate social (handicap, ajutor social) : 10.646 persoane asistate social, ceea
ce reprezintd 2,10% din total populatie, respectiv 2,88% din total persoanelor asigurate la nivel de
judet

- Acces la tehnologie (internet) si nivel de educatie, care se reflectd in modul de adresare
catre CAS ( pondere solicitari prin prezentare la sediu vs solicitari prin internet)
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Din total populatie, aprox. 12,5% sunt persoane cu studii superioare, iar 40,8% sunt cu
studii medii. Restul populatiei urmeaza alte forme de Invatamant (post-liceal, profesional,
gimnazial etc). 4,6% sunt persoane care nu au absolvit nici o forma de invatamant.

Perioada de pandemie, cu restrictiile aferente, a contribuit semnificativ la
implementarea canalelor electronice ca si mijloace de comunicare. in plus, avand in vedere
ca utilizarea internetului, a telefonului mobil si a inteligentei artificiale la un nivel
elementar sunt tendinte care nu tin cont de varsta, nivel de educatie, venituri etc., modul de
adresare catre CAS se realizeaza mai mult prin canale electronice, aprox. 60% din
solicitarile asiguratilor fiind primite pe email.

Indicatori ai starii de sanatate a populatiei

- Proportia populatiei inregistratd cu boli cronice — 8,87%

- Principalele cauze de deces - boli ale aparatului circulator, tumori, boli ale aparatului
digestiv, boli ale aparatului respirator, leziuni traumatice, boli ale sistemului nervos, boli
endocrine.

Volum activitati / salariat CAS — se va trece procentul raportat la numar angajati din structura
la care se referd informatia, nu la total angajati din CAS

- Numar furnizori de servicii medicale / salariat CAS — 27 furnizori de servicii medicale /
salariat CAS

- Buget gestionat / salariat CAS — 64.560 mii lei / salariat

- Numar dosare recuperare indemnizatii de concedii medicale / salariat CAS - 3.087 cereri /
salariat

- Numar asigurati / salariat CAS — 52.762 asigurati/salariat

- Numar angajati CAS anul 2009 versus anul 2024 — 85 angajati in 2009 vs. 64 angajati in
2024

- Media de varsta angajati CAS in anul 2009 versus anul 2024 — Daca in anul 2009 81,18%
dintre cei care isi desfasurau activitatea in institutie aveau sub 55 ani si 18,82% aveau peste
55 ani, dintre care 1 persoana avea peste 60 ani (adica 1,18%), la sfarsitul anului 2024
situatia se prezinta astfel : 70,31% dintre angajati au varsta sub 55 ani si 29,70% au peste
55 ani, dintre care 6 persoane depdsesc 60 ani, adicd un procent de 9,4%.
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