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Programul SANATATE

Obiectivul de politica 4. O Europa mai sociala si mai favorabila incluziunii, prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicala primara, comunitard, a serviciilor oferite Tn regim ambulatoriu si
fmbunatatirea si consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO 4.11.

Titlu Proiectului: Depistare Activa, Responsabilitatea, Informatie si Acces — DARIA

Cod Proiect MySMIS: 352097

ANUNT DE AFILIERE

privind afilierea cabinetelor de medicind de familie aflate In contract cu Casa de Asigurari de Sanétate in
cadrul proiectului:
“Programul National de Screening pentru Cancerul de San: Depistarea Activa,

Responsabilitate, Informatie si Acces — DARIA” cod SMIS: 352097

Nr. /

CONTEXT

Spitalul Judetean de Urgenta ,,Dr. Constantin Andreoiu” Ploiesti, in calitate de partener in cadrul
proiectului “Programul National de Screening pentru Cancerul de San: Depistarea Activa,
Responsabilitate, Informatie si Acces — DARIA” cod SMIS: 352097 , anunta deschiderea procedurii
de afiliere a cabinetelor de medicind de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de Sanatate, in vederea

implicarii acestora In activitatile de screening pentru depistarea precoce a cancerului de san.
Procedura se organizeaza in conformitate cu Metodologia de afiliere aprobata la nivelul proiectului, cu
respectarea principiilor transparentei, tratamentului egal, nediscrimindrii, proportionalitatii, legalitatii si

utilizarii eficiente a fondurilor publice.
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ARIA DE ACOPERIRE

Afilierea vizeaza cabinetele de medicind de familie care 1si desfasoara activitatea in Regiunea de Dezvoltare
Sud Muntenia, respectiv in unul dintre urmatoarele judete: Prahova, Dambovita, Giurgiu, Calarasi, Teleorman,

lalomita si Arges.

OBIECTUL AFILIERIT

Obiectul afilierii 1l reprezinta selectarea si includerea cabinetelor de medicina de familie aflate in contract cu
Casa de Asigurdri de Sanatate in activitatile proiectului, in vederea furnizarii serviciilor preventive aferente

programului de screening pentru depistarea precoce a cancerului de san.

Prezenta sesiune de afiliere este organizata pentru cabinetele de medicina de familie cu sediul in Regiunea de
Dezvoltare Sud Muntenia, respectiv in unul dintre urmatoarele judete Prahova, Dambovita, Giurgiu, Calarasi,

Teleorman, lalomita si Arges, in conformitate cu prevederile Metodologiei de afiliere.

ACTIVITATI SI RESPONSABILITATI ALE CABINETELOR AFILIATE

Cabinetele de medicina de familie afiliate vor desfasura, in cadrul proiectului, activititi specifice de informare,
identificare si evaluare a persoanelor eligibile, precum si de furnizare a consultatiilor prevazute in documentele

contractuale.
Activitatea cabinetelor afiliate va include:
*  CONSULTATIA 1 — Consultatie preventiva de evaluare a riscului individual a femeii
asimptomatice si transmiterea rezultatului negativ

Aceasta consultatie se adreseaza tuturor femeilor eligibile incluse in programul de screening pentru

preventia cancerului de san.

Consultatia are ca obiective principale:

e Informarea femeii despre programul DARIA, beneficiile si riscurile screeningului, drepturile
sale (inclusiv dreptul de a refuza, fara consecinte);
e Daci femeia decide sa participe, completeaza formularele tipizate in format digital in registrul

de screening si obtine consimtdmantul preliminar;
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e cfectuareca anamnezei si evaluarea riscului individual de dezvoltare a cancerului de san, prin
aplicarea chestionarului privind istoricul personal sau familial de cancer de san, antecedentele
de patologii asociate cu risc crescut, precum §i prezenta semnelor §i simptomelor sugestive
pentru aceasta afectiune;

e  Programeaza direct” mamografia la cel mai apropiat centru de screening (primar, evaluare
suplimentara sau regional, in functie de proximitate si disponibilitate);

e Inregistreazi interactiunea si programarea in registrul electronic de screening ;

e Comunica femeii locatia, data, ora si instructiunile pre-examinare.

e informarea femeilor cu privire la etapele ulterioare ale procesului de screening;

e transmiterea rezultatelor la testarea primara a testelor negative

* CONSULTATIA 2 — Consultatie post evaluare mamografica pentru femeile chemate la

reevaluare
Consultatia are ca obiective principale:

o transmiterea rezultatului la testarile pozitive-femei care au nevoie de evaluare suplimentara

o avantajele, rolul, riscurile si necesitatea efectudrii acesteia
o Programeaza femeia, prin intermediul platformei electronice, la cel mai apropiat centru
regional de preventie care efectueaza evaludri suplimentare si comunicé-i locatia, data, ora

programarii si instructiunile necesare Tnaintea examinarii.

DURATA COLABORARII

Cabinetele declarate admise vor fi incluse in program pe baza de contract de afiliere pe perioada determinata,
in conditiile documentelor contractuale ale proiectului. Durata colaborarii va fi stabilitd prin contractul de

afiliere, 1n functie de planificarea activitatilor, necesarul operational si perioada de implementare a proiectului.

GRUPUL TINTA VIZAT DE PROIECT

Grupul tinta vizat constd in persoane apartinand grupurilor vulnerabile/ defavorizate socio-

economic/ din comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut beneficiare de programe de screening, persoanele
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care nu au acces la serviciile de sandtate publica etc. din Regiunea de Dezvoltare Nord-Vest, respectiv in unul

dintre urmatoarele judete : Bihor, Bistrita-Nasdud , Cluj, Salaj, Satu Mare si Maramures.

Este persoana vulnerabild/defavorizatd socio-economic/din comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut

respectv sa faca parte din cel putin una dintre urmatoarele categorii:

1) Este persoana vulnerabilid/grup vulnerabil
persoane cu dizabilitati;
persoane cu probleme de sanatate mintala;
minoritati etnice defavorizate (ex. cetiteni romani apartindnd minoritatii rome);
migranti/refugiati;
dependenti de droguri;
persoane infectate cu HIV/ SIDA;
etilicii cronici;
persoane aflate in detentie/ lipsite de libertate/arest preventiv si din alte institutii corectionale;
persoanele spitalizate cronic in unititi de psihiatrie;
persoanele din caminele de batrani, din camine spital;
persoane care au copii cu dizabilitati
persoane din familii monoparentale;
persoane din sau care au fost anterior in centre de plasament;
persoane care au parasit sistemul de protectie a copilului;
persoane care suferd de dependenta de alcool, droguri si alte substante toxice;
persoane victime ale violentei domestice;

persoane victime ale traficului de fiinte umane

2) persoane defavorizate socio-economic
persoane fara adapost;
persoane neasigurate;
persoane beneficiare de venit minim de incluziune;
persoane care locuiesc in gospodarii supraaglomerate sau fara facilitati sanitare;
someri (inregistrati in evidentele Serviciului Public de Ocupare);
inactivi - nu au un loc de munca si nu sunt inregistrati in evidentele Serviciului Public de
Ocupare;
angajati, mai ales necalificati (la intrarea in interventie media venitului pe cap de familie mai

mica decat salariul minim pe economie).
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3) persoane care locuiesc in comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut — sunt persoanele care locuiesc
in comunitati marginalizate conform Raportului: Zone marginalizate socio -economic in mediul urban si rural
din Romania elaborat de catre Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale in cadrul proiectului ,,Dezvoltarea
unor instrumentate de analiza si interventie la nivel comunitar pentru perioada de programare 2021-2027”
finantat din POCA 2014-2020).

https://mmuncii.ro/j33/images/Documente/ MMPS/RAPORT HARTA ZONELOR MARGINALIZATE.p
df;

https://mmuncii.ro/j33/index.php/ro/minister-2019/minister-rapoarte-studii/6265-dezvoltarea-unor-
instrumentate-de-analiza-2021-2027

Localizarea se va realiza in functie de domiciliul persoanei, cu urmatoarele exceptii:

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

persoanele aflate in detentie/lipsite de libertate/arest preventiv si din alte institutii corectionale;
persoanele spitalizate cronic in unitati de psihiatrie; persoanele din ciminele de batrani, din cdmine spital
- inregistrarea se face in functie de locul de detentie/ locul spitalizarii si nu al domiciliului;

migranti/refugiati - identificarea se va face conform localizérii centrului in care locuiesc si vor oferi
dovada primirii dreptului de sedere in Romania a persoanelor inscrise pentru screening.

Incadrarea persoanelor in grupul tinti si eligibilitatea acestora se vor face conform regulilor aplicabile

proiectului si procedurilor operationale specifice.

CLAUZE MINIME SPECIFICE PENTRU ATINGEREA REZULTATELOR
PROIECTULUI

In vederea atingerii rezultatelor asumate in cadrul proiectului, cabinetul de medicini de familie are obligatia

de a respecta urmatoarele clauze minime specifice:

@ cfectuarca serviciilor medicale de prevenire si depistare precoce (screening), precum si de diagnostic
si tratament precoce al leziunilor incipiente ale cancerului de san, pentru un numar minim de 40 de

femei care indeplinesc cumulativ criteriile de eligibilitate prevazute pentru grupul-tinta;

@ Identificarea OBLIGATORIE prin verificarea unui act de identitate valabil (CIL, buletin, pasaport).
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@ Informarea femeilor si transmitera de materiale de informare scrise in limba aleasd (romana, maghiara,
romani) descriind procedura, beneficiile, riscurile, alternativele, drepturile de protectie a datelor;
medicul explica: beneficiile screeningului (reducere mortalitate ~20%) vs riscuri (limitele metodei
(fals pozitive, fals negative, supra-diagnostic, expunere minima la radiatii), procedura mamografica,

termenul de comunicare a rezultatelor.
@ Verificarea indepliniriit CUMULATIVE a tuturor criteriilor de eligibilitate

o Inregistrarea completa in registrul de screening: date de identificare (scanarea CI in registrul de
screening), apartenenta documentata la grupuri vulnerabile, consimtdmant informat si acordul GDPR,
date anamnestice. Completarea documentelor grup tintd prevdzute de proiect — OBLIGATORII

pentru eligibilitatea finantarii FSE+.
@ cvaluarea riscului individual prin aplicarea chestionarului

@ Consiliere pretestare - Informarea clara si empatica despre: procedura mamografica (durata ~10-15
min, usor disconfort, dozd radiatii minima si sigurd); termenul si modalitatea de comunicare a

rezultatelor; ce Inseamna un rezultat de rechemare (8 din 10 femei rechemate NU au cancer).

@ Trimiterea (exclusiv) catre centrele primare din reteaua de screening a proiectului DARIA

CONDITII MINIME DE ELIGIBILITATE

Pentru a putea participa in cadrul proiectului, societatea/cabinetul de medicind de familie trebuie sa

indeplineasca in mod cumulativ urmatoarele conditii minime de eligibilitate:
@ siscaflein relatie contractuald cu Casa de Asigurari de Sanatate;
® indeplineasca toate conditiile legale privind organizarea si functionarea;

@ si aibi sediul in Regiunea de Dezvoltare , respectiv in unul dintre urmatoarele

judete :

@ nedicii implicati in furnizarea serviciilor medicale (medic titular, administrator sau medic angajat,

dupa caz) se va angaja ca va participa la cursurile de formare sau sa fi beneficiat de formare fie in

»

cadrul proiectului ,,DARIA — Depistare Activi, Responsabilitatea, Informatie si Acces ”, cod

mySMIS 352097
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DOCUMENTE MINIME NECESARE PENTRU DOSARUL DE AFILIERE

In vederea participarii la procesul de afiliere, cabinetul de medicini de familie are obligatia de a depune un

dosar care sa cuprinda, in mod obligatoriu, urmatoarele documente:
@ ccrerea de inscriere in procesul de afiliere — Anexa 1;

o copia actului de identitate, certificata ,,conform cu originalul”, sau a oricarui alt document care atesta
identitatea medicului de familie (titular ori salariat in cadrul cabinetului medical), potrivit legii, dupa

caz;

o copia autorizatiei de libera practica, certificata ,,conform cu originalul”, sau a oricdrui alt document

care atestd dreptul de libera practica al medicului/medicilor de familie, potrivit legii, dupa caz;

o copia certificatului de inregistrare in Registrul unic al cabinetelor medicale, certificata ,,conform cu
originalul”, pentru cabinetul medical organizat ca cabinet medical individual, cabinete medicale

grupate, cabinete medicale asociate sau societate civila medicala;
® dovada infiintarii sediului secundar, daci este cazul,

@ certificatul de membru emis de Colegiul Medicilor, insotit de avizul anual valabil pentru anul in curs

privind exercitarea profesiei de medic;
o asigurarea de raspundere civila profesionala valabild pentru personalul medical;
o copia contractului incheiat cu Casa de Asigurari de Sanatate, certificata ,,conform cu originalul”;
o declaratia de eligibilitate — Anexa 2;

o declaratia de disponibilitate privind efectuarea a minimum 40 de consultatii pentru persoane din

grupurile vulnerabile, pe parcursul a 6 luni — Anexa 3;
o declaratia privind evitarea dublei finantari — Anexa 4;

@ n1ota de informare GDPR si acordul privind prelucrarea datelor cu caracter personal — Anexa 5.

Documentele depuse in cadrul dosarului de afiliere pot fi semnate olograf sau cu semnétura electronica, dupa

caz.
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Mentiunea ,,conform cu originalul” se aplicd exclusiv documentelor depuse in copie si semnate olograf. In
cazul documentelor semnate electronic, aceastd mentiune nu este necesarda, semnatarul asumandu-si prin

semndtura digitald conformitatea acestora cu originalul.

Nedepunerea tuturor documentelor solicitate, existenta unor neconcordante intre informatiile declarate
si documentele justificative, transmiterea dosarului la alti adresd decit cea indicatd in anuntul de
afiliere sau depunerea acestuia dupi publicarea anuntului de suspendare/inchidere a sesiunii de

depunere atrag respingerea dosarului.

MODALITATEA DE DEPUNERE A DOCUMENTELOR

Dosarele de afiliere se transmit exclusiv la adresa de e-mail:

Depunerea dosarelor de afiliere este continud, pe toata durata publicarii anuntului de afiliere, pana la atingerea
indicatorilor asumati si a bugetului aferent activitatilor de screening sau pana la publicarea unui anunt de

suspendare/inchidere a sesiunii de depunere.

Documentele vor fi transmise scanat, lizibil, semnate si asumate de reprezentantul legal / persoana indreptatita,

conform cerintelor din anunt si anexelor acestuia.

Subiect recomandat al e-mailului: Dosar afiliere MF — DARIA— [denumirea cabinetului] — [judet]

EVALUAREA DOSARELOR

, prin intermediul Comisiei de afiliere desemnate, va analiza documentele

primite in cadrul procesului de afiliere in cadrul unor sesiuni lunare de evaluare si va putea solicita clarificari,
precizari si/sau completdri ale documentelor depuse initial, urmand sa informeze cabinetul cu privire la

rezolutia aferentd dosarului depus (admis / respins).

Evaluarea dosarelor depuse in cursul unei luni calendaristice, solicitarea clarificarilor/completarilor, daca este
cazul, si publicarea rezultatelor preliminare se realizeaza pana la data de 15 a lunii calendaristice urméatoare. In
situatia In care data de 15 este zi nelucratoare, activitatile mentionate se finalizeaza in prima zi lucratoare

urmatoare.

In cadrul procesului de evaluare, Comisia de afiliere poate solicita, dupa caz, clarificari, completari sau

corecturi ale documentelor transmise initial, prin telefon sau e-mail.
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Cabinetele de medicina de familie vor fi declarate admise in urma evaluarii lunare a dosarelor depuse in luna

precedentd, cu respectarea conditiilor de eligibilitate prevazute in documentatia de afiliere.

Va fi declarat admis orice cabinet de medicind de familie care se afld in relatie contractuald cu Casa de Asigurari
de Sanatate, indeplineste conditiile legale de organizare si functionare si are sediul in regiunea de implementare
a proiectului, In conditiile prevazute prin documentatia de afiliere. Admiterea cabinetelor nu este conditionata
de numarul cabinetelor deja inscrise la un moment dat, ci de indeplinirea criteriilor de eligibilitate si de

necesitatile de implementare a activitatilor proiectului.

Cabinetele de medicina de familie declarate admise si implicate in activitatile de screening vor fi informate
prin e-mail cu privire la atingerea indicatorilor proiectului, respectiv a numarului de pacienti vizati in cadrul

activitatilor derulate.

SOLUTIONAREA CONTESTATIILOR

Eventualele contestatii formulate impotriva rezultatelor preliminare se pot depune in termen de 72 de ore de
la publicarea acestora, cu exceptia cazului in care intervin zile de repaus obligatorii, situatie in care termenul

se prelungeste pana in prima zi lucratoare urmatoare.

Contestatiile se transmit la aceeasi adresa de e-mail:

Contestatiile vor fi analizate si solutionate de catre Comisia de solutionare a contestatiilor, in termen de

maximum 2 zile lucratoare de la expirarea termenului de depunere a acestora.

Rezultatele finale vor fi publicate pe pagina web a beneficiarului, in termen de maximum o zi lucratoare de la

expirarea termenului de solutionare a contestatiilor.

Candidatii declarati admisi vor fi inscrisi in ordinea depunerii dosarelor, cu respectarea conditiilor de

eligibilitate prevazute in documentatia de afiliere.

Procedura de afiliere se finalizeaza prin intocmirea unui proces-verbal de afiliere, care va cuprinde toate

informatiile relevante privind desfasurarea procedurii si rezultatele acesteia.

CALENDARUL PROCEDURII DE AFILIERE

o — publicarea anuntului de afiliere
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o continuu, pe toatd durata publicarii anuntului de afiliere — depunerea dosarelor de afiliere

o pana la data de 15 a fiecarei luni, pentru dosarele depuse in luna anterioara — evaluarea dosarelor,

solicitarea de clarificari/completari, daca este cazul, si publicarea rezultatelor preliminare

@ in maximum 72 de ore de la publicarea rezultatelor preliminare — termen pentru depunerea

contestatiilor

@ in maximum 2 zile lucritoare de la expirarea termenului de depunere a contestatiilor — termen pentru

solutionarea contestatiilor

@ in maximum 1 zi lucritoare de la expirarea termenului de solutionare a contestatiilor — termen pentru

publicarea rezultatelor finale

PRECIZARI FINALE

Prezenta procedura ramane deschisa in conditiile metodologiei aprobate, iar inscrierile/afilierile se pot realiza
pana la atingerea indicatorilor asumati in proiect si a bugetului disponibil aferent activitatilor de screening

sau pana la publicarea unui anunt de suspendare/inchidere a sesiunii de depunere.

Informatiile privind calendarul activitatilor, rezultatele procedurii si actualizarile necesare vor fi publicate pe

pagina web a Spitalului Judetean de Urgenta ,,.Dr. Constantin Andreoiu” Ploiesti (www.sjup.ro).
ANEXE

@ ANEXA1 — Cerere de inscriere in procesul de afiliere;
@ ANExA2 - Declaratie de eligibilitate;

@ ANEXA3 - Declaratie de disponibilitate;

@ ANExad - Declaratie privind evitarea dublei finantéri;

@ ANEXA 5 — Noti de informare GDPR si acord de prelucrare date cu caracter personal.

Coordonator partener
Consilier Juridic Iulian Serpescu



