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În atenţia,
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Stimate Domnule Preşedinte,

Către CasaNaţională de Asigurări de Sănătate

Urmare a adresei CNAS nr. P2692/10.04.2014 prin care Societatea Naţională de Medicina
Familiei şi Federaţia Naţională a Patronatelor Medicilor de Familie sunt invitate la Întâlnirea pe tema
aspectelor privind funcţionarea SIUI, semnalate prin adresa SNMF-FNPMF nr. 47/07.04.2014, vă
transmitem următoarele puncte de discuţie În cadrul Întâlnirii:

1. Introducerea unei avertizări ,În SIPEde tipul II Pacientul a fost raportat internat din data de
zz.lI.aaaa de spitalul ....r sectia ... " medicul .... ".

Acest lucru este necesar pentru ca medicul prescriptor să fie informat În timp real despre starea
raportărilor În SIUI şi să nu rişte prescrierea unei reţete În afara cadrului legal, În situaţia prezenţei
pacientului sau a unui aparţinător în cabinet.

2. Înscrierea şi validarea online, În timp real, a pacienţilor pe listele medicilor de familie, cu
avertizarea În timp real a medicului de pe lista căruia pacientul pleacă. Inclusiv
prevalidarea nou născutllor fără CNPÎnregistrat În SIUI.

În prezent aceste proceduri se fac la Începutul lunii ulterioare Înscrierii, În cadrul raportării lunare.
Avertizarea va fi de tipul "Pacientul nume prenume CNPxxxxxxxxxxxx s-a inscris in data de zz.ll.aaaa
la medicul de familie Dr. nume prenume, contract CASjudet nr. xxxxx" si va fi afişată de SIUI-MF În
momentul validării Înscrierii pe lista noului medic, În timp real sau În momentullogării medicului de
la care pleacă pacientul.

3. Validarea ieşirii pacienţilor de pe lista medicului ulterior raportării serviciilor.

În prezent serviciile efectuate anterior zilei ieşirii dar În luna ieşirii de pe listă sunt invalidate la
raportare (nu sunt plătite - mesaj eroare "CNP nu se află pe lista medicului"). Ex: pacient declarat
ieşit pe data de 25, cu servicii efectuate pe 10, 20.

4. Introducerea câmpului "Nu a fost necesară la externare prescripţie electronică În regim
compensat sau gratuit" În aplicaţia SIUI-Spital, care devine obligatoriu În absenţa unei
prescripţii electronice (serie ... nr ... ) emisă În ziua externării şi preluată din SIPE În
raportare.

Persistă cazurile În care pacienţii nu primesc la externa rea din spital reţeta compensată/gratuită, În
ciuda notei CNAStransmisă către CJASanul trecut privind reamintirea obligaţiilor contractuale ale
unităţilor cu paturi dar şi a campaniei media pe această temă lansată de organizaţiile MF la Începutul
anul 2013 odată cu introducerea obligativităţii PE.

5. Eliberarea fracţionată pe zile În farmacie a prescripţiei electronice.

Introducerea posibilităţii ca tratamentul prescris pe o reţetă pe mai multe luni să fie ridicat din
farmacie de pacient În fiecare lună.
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6. Implementarea unei reguli de prescrie re din lista de medicamente compensate În SIPE(*)
prin introducerea câmpului "Pentru câte luni este recomandat tratamentul ?" corelat cu
validarea reţetei În SIPE.

Prescrierea medicamentelor din lista de medicamente compensate are numeroase reguli dintre care
cea mai simplă dar şi intens birocratică este cea referitoare la scrisoarea medicală. Medicamentele
notate cu * necesită scrisoare medicală completată integral conform modelului din Norme de medicii
din ambulatoriul clinic de specialitate sau spital. Câmpul cel mai frecvent omis din scrisorile medicale
este cel referitor la durata recomandării tratamenţului. Acest câmp poate fi completat cu uşurinţă la
emiterea primei reţete de medi~_~;lcareiniţiază şi recomandă duraţR;~~atamentului care va fi prescris
În continuare de medicul de familie În lunile următoare. În absenţa acestui câmp completat, medicul
de familie nu va putea valida o reţetă care conţine 'un medicamenFnotat cu*şi va primi de la SIPE
avertizarea "Medicamentui <denumire comerciala internationala> poate fi prescris de medicul de
familie doar daca medicul care a indicat tratamentul a completat in SIPEdurqtatratamentutut in
urma emiterii primei retete compensate/gratuite." .

7. Completarea avertismentului SIPE privind existenţa unei reţete pentru 30 de zile
prescrisă În luna În curs cu informatii despre conţinutul reţetei (medicamente, doza, durata,
diagnost\c) "
În prezent SIPEavertizează medicul prescriptor că o altă reţetă pentru 30 de zile a fost prescrisă Însă
nU(Şlf~L~.şi.iQf~rmaţiileesenţiale despre aceasta. Medicul nu poate folosi informaţia,'neputâh~săse
bazeze nici pe relatările pacienţilor care sunt adesea neconcludente. Acest lucru poate duce la
Întârziere~ tratamentului sau la supradozaje accidentale.

8; Furnizarea unor aplicaţii desktop sau web instituţiilor cu care CNAS are Încheiate
protocoale de colaborare În vederea transmiterii Într-un format unitar a datelor necesare stabilirii
categoriei de asigurat În SIUI precum şi completarea actelor normative În vigoare cu obligaţii şi
sancţiuni pentru netransmiterea corectă şi completă a acestor informaţii.

Cea mai-frecvent semnalată problemă a SIUI este reflectarea incorectă a calităţii de asigurat.
Discordanţelor din sistem Între ceea ce afişează sistemul informatic la solicitare şi realitateaealităţii
de asigyra\a pacienţilor au fost semnalate de mai multe ori În ultimii 5 ani. Motivul invpcat dy CN~S
a fosţde fiecare dată nerespectarea protocoalelor de către diferitele instituţii care trebuie ,să
raporteze periodic aceste date. Nu ne-a fost transmisă nici o măsură luată de CNASpentru a rezolva
această situaţie În ultimii 5 ani. Propunem În Anexă o schiţă a modificărilor legislative necesare
pentruca protocoalele să fie respectate.

Cudeosebită consideraţie,
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Anexa
Modificări legislative necesare protocoale CNAS- alte instituţii pentru categoria de asigurat

Art 1

(3) .... pe baza de protocol si in format electronic compatibil cu Sistemul Informatic Unic Integrat.

(4) Autoritatile, institutiile publice si alte institutii care au obligatia conform Art. 1, alin (3) sa
transmita datele caselor d~ asigurari o vor face utilizand aplicatiil~::informatice desktop (ex: SIUI-
nume.institutie) puse la dispozitie de CNASpana la data de 01.06.2014 si actuallzate ulterior prin
implementatorul SIUIori de cate ori va fi nevoie.

(5) Autoritatile, institutiile publice si alte institutii care au obligatia conform Art. 1, alin (3) sa
transmita datele caselor de asigurari vor desemna functionarii responsabili pentru respectarea
obligatiilor stabilite conform Art. 1, alin (3), vor asigura pregatirea.aceştOra pentru utilizarea
aplicatiilor informatice (de ex. o zi de studiu individual al rnanualului'S: tutorialului pus la
dispozitie de SIVECOpt aplicatie), situatiile de inlocuire pe perioada concediului sau vacanta rea
functiei,controlul respectarii obligatiilor de serviciu si sanctiunile pentru nerespectarea
pbligatiilqr.

. (6) Autoritatile, institutiile publice si alte institutii care au obligatia conform Art. 1, alin (3) sa
transmita datele caselor de asigurari vor transmite datele online, in timp real, sau cel mult
saptamanal, Transmiterea datelor se va realiza cu inregistrarea datei, orei si utilizatorului
functionarilor desemnati conform alin (5) pentru a putea fi identificate cauzele eventualelor erori
aparutein baza de date SIUI.

(7) CJASau obligatia sa verifice trimestrial modul cum este respectata obligatia mentionata la
1, alin (3) de autoritati, institutii publice si alte institutii si sa raporteze CNAS.

(8) CNAS are obligatia sa sesizeze Corpul de Control al Primului Ministru in urma constatarii
nerespectarii obligatiilor prevazute la alin (3), pe baza rapoartelor primite de la OAS in baza alin
(7) sauinurrma sesizarilor primite in scris de la asigurati sau alti reprezentanti ai societatlişlvile.

Cudeosebită consideraţie,


