Guvernul Romaniei

Ordonan ta de urgen fa nr. 12/2015 privind aprobarea sus {inerii cheltuielilor de intre tinere si
func tionare a Forma tiunii Medicale ROL 2 din bugetul Ministerului S anatatii si pentru
modificarea si completarea unor acte normative in domeniuls  anatatii

Tn vigoare de la 21.05.2015

Avand in vedere mentinerea de catre Organizatia Mondiala a Sanatati a valabilitatii Alertei
internationale determinate de epidemia de Ebola si rolul Ministerului Sanatatii de asigurare a
capacitatilor de raspuns la evenimente epidemiologice datorate unor boli infectioase determinate de
virusuri sau bacterii care determina mortalitate ridicata in cadrul populatiei, este necesara asigurarea
sustinerii in continuare a cheltuielilor de ntretinere si functionare pentru Formatiunea Medicala ROL
2, din bugetul Ministerului Sanatatii, pana la declararea de catre Organizatia Mondiala a Sanatatii a
inchiderii Alertei internationale determinate de epidemia de Ebola. Avand in vedere faptul ca
Formatiunea Medicala ROL 2 este singura unitate desemnata la nivel nafional pentru asigurarea
izolarii si tratarii pacientilor suspecti sau confirmati de infectare cu virus Ebola, neadoptarea
prezentei ordonante de urgenta ar determina incetarea functionarii acestei unitati, astfel, Roméania
aflandu-se in incapacitatea de a asigura asistenta medicald necesara pentru acesti pacienti.
Ministerul Sanatatii nu va putea duce la indeplinire sarcinile stabilite de Guvernul Romaniei prin
Memorandumul aprobat in 17 septembrie 2014 privind "Masurile de prevenire si de crestere a
capacitatii de interventie in combaterea infectjilor cu virusul hemoragic Ebola".

Tindnd seama de necesitatea de a valorifica proiectele cu finantare externa nerambursabila n
vederea cresterii nivelului de pregatire a specialistilor roméni in domeniul transplantului, acest fapt
va duce incontestabil la marirea duratei de viata, indicator esential de evaluare a tarii in raport cu
situatia la nivel mondial. Perioada de implementare a Proiectului,,Dezvoltarea competentelor n
transplant” este 10 februarie-31 decembrie 2015. Beneficiarul are obligatia de a asigura
cofinantarea, mai mult, la prima cerere de plata, beneficiarul trebuie sa asigure aceasta finantare,
fapt pentru care in lipsa fondurilor necesare cofinantarii beneficiarul va fi In imposibilitatea
implementarii proiectului, respectiv a rezilierii contractului de finantare. In cazul in care contractul
este reziliat din culpa beneficiarului, acesta poate fi exclus de la participarea la selectia publica de
proiecte si de la acordarea finantarii nerambursabile pentru o perioada de 2 ani.

Luénd in consideratie necesitatea de a asigura accesul asiguratilor la medicamente inovative pentru
afectiuni n stadii evolutive de boala fara alternativa terapeutica sau pentru boli cu impact major
asupra sanatatii publice, se impune modificarea de urgenta a cadrului legal pentru a crea
posibilitatea Tncheierii contractelor cost-volum/cost-volum-rezultat prevazute de Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 77/2011 privind stabilirea unor contributii pentru finantarea unor cheltuieli
in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare, intr-o perioada cat mai scurta de timp.

Tinand cont de faptul ca neadoptarea acestui act normativ ar avea consecinte directe asupra
sanatatii si vietii pacientilor, prin neasigurarea accesului in timp util la tratamente inovatoare,

in considerarea faptului ca aceste elemente vizeaza interesul general public si constituie situatii de
urgenta si extraordinare a caror reglementare nu poate fi amanata, se impune adoptarea de masuri
imediate pe calea ordonantei de urgenta.

In temeiul art. 115 alin. (4) din Constitutia Romaniei, republicata,
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Guvernul Roméaniei adopta prezenta ordonanta de urgenta.
Art. 1.

(1) Se aproba sustinerea inh continuare a cheltuielilor de intretinere si functionare a Formatiunii
Medicale ROL 2 cu suma maxima de 360.000 lei pentru o perioada de 6 luni, din bugetul aprobat
Ministerului Sanatatii pe anul 2015, de la titlul 51 "Transferuri intre unitati ale administratiei publice",
articolul 51.01.25 "Programe pentru sanatate", ca actiune prioritara a Ministerului Sanatatii.

(2) Suma prevazuta la alin. (1) se aloca Institutului National de Geriatrie si Gerontologie "Ana Aslan"
in vederea asigurarii cheltuielilor de intretinere si functionare a Formatiunii Medicale ROL 2,
respectiv aprovizionarea cu energie electrica si apa potabila, pentru o perioada de 6 luni.

(3) Decontarea cheltuielilor prevazute la alin. (2) se realizeaza lunar, pe baza notelor de
fundamentare realizate de Institutul National de Geriatrie si Gerontologie "Ana Aslan", conform
facturilor transmise de catre acesta catre Directia generala de asistenta medicala si sanatate publica
din cadrul Ministerului Sanatatji.

Art. II.

Alineatul (1) al articolului 24 din Legea nr. 264/2004 privind organizarea si functionarea Academiei
de Stiinte Medicale, publicata in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea |, nr. 605 din 6 iulie 2004, cu
modificarile si completarile ulterioare, se modifica dupa cum urmeaza:

Art. 24.

(1) Finantarea cheltuielilor de intretinere, functionare, a indemnizatiilor, precum si a celor necesare
derularii proiectelor finantate din fonduri externe nerambursabile postaderare se asigura din venituri
proprii si din subventii acordate de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii, conform
legilor bugetare anuale.”

Art. 111

Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 77/2011 privind stabilirea unor contributii pentru finantarea
unor cheltuieli in domeniul sanatatii, publicata in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea I, nr. 680 din
26 septembrie 2011, cu modificarile gi completarile ulterioare, se modifica si se completeaza dupa
cum urmeaza:

1. La articolul 12, dupa alineatul (1) se introduc doua noi alineate, alineatele (11) si (12), cu urmatorul
cuprins:

(11) Prin derogare de la alin. (1), in anul 2015, incepand cu data intrarii in vigoare a prezentei
ordonante de urgenta, se pot incheia contracte cost-volum/cost-volum-rezultat in limita creditelor de
angajament aprobate in anexa la bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate.

(12) Consumul de medicamente pentru care se incheie contracte conform alin. (11) nu se ia in
calculul consumului total trimestrial de medicamente prevazut la art. 3 alin. (2) pentru care se
calculeaza contributja trimestriala."
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2. La articolul 12, alineatele (5) si (6) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

(5) Procentul prevazut la alin. (4), cuprins in contractele cost-volum/cost-volum-rezultat, este format
din valoarea procentului «p» aferent trimestrului anterior incheierii contractelor cost-volum/cost-
volum-rezultat, calculata potrivit formulei prevazute la art. 3 alin. (2), la care se adauga intre 10 si
50 de puncte procentuale, in functie de procentul numarului de pacienti contractabil pentru fiecare
terapie fata de numarul de pacienti eligibili, dupa cum urmeaza:

Procent aplicat la valoarea

consumului trimestrial Procent numar de pacienti contractabil
pentru fiecare terapie fata de numarul de pacienti eligibili
«p»+10% 10

«p»+20% > 10 &#8804; 30

«p»+30% > 30 &#8804; 50

«p»+40% > 50 &#8804; 60

«p»+50%* > 60 &#8804; 100

* Tn cadrul procesului de incheiere a contractelor cost-volum/cost-volum-rezultat, detinatorul de
autorizatie de punere pe piata sau reprezentantul legal al acestuia poate acorda si peste 50 de
puncte procentuale adaugate la valoarea procentului «p».

(6) In situatia Tn care pentru aceeasi indicatie terapeutica existd doud sau mai multe medicamente
care au primit decizie de includere conditionata n lista prevazuta la alin. (1) si care indeplinesc
criteriile de prioritizare prevazute la alin. (2) se incheie contracte cost- volum/cost-volum-rezultat cu
detinatorul de autorizatie de punere pe piatd sau cu reprezentantul legal al acestuia, pentru
medicamentele pentru care din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate se suporta
costul cel mai mic/tratament/pacient/an sau pe schema terapeutica/cicluri de terapie prin raportare
la procentul aplicat la valoarea consumului trimestrial de la alin. (5) si la pretul de vanzare cu
amanuntul fara TVA/pretul cu ridicata, dupa caz."
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