ROMANIA
ORASUL BICAZ
JUDETUL NEAMT
CONSILIUL LOCAL

HOTARARE
Nr. 64 din 25.05.2023
privind incheierea Protocolului de colaborare intre U.A.T. Oras Bicaz, judetul
Neamt si Cabinetele de medicina de familie care deservesc populatia

Consiliul Local al orasului Bicaz, judetul Neamt, intrunit in sedinta ordinara
din data de 25.05.2023, in conformitate cu prevederile art. 3 alin. 1 din Carta europeana
a autonomiei locale, adoptata la Strasbourg la 15 octombrie 1985, ratificata prin Legea
nr.199/1997, ,,prin autonomie locala se intelege dreptul si capacitatea efectiva ale
autoritatilor administratiei publice locale de a solutiona si de a gestiona, in cadrul legii,
in nume propriu si in interesul populatiei locale, o parte importanta a treburilor publice",

Avand in vedere prevederile:

- art. 15, alin. (2) si art. 120, alin. (1) si art. 136 din Constitutia Romaniei,
republicata;

- art. 2, alin. (2), art. 41, alin. (5), art. 50, alin. (4), art. 58, art. 59, art. 61, art. 62 si
art. 70 din Legea nr. 24/2000 privind normele de tehnica legislativd pentru elaborarea
actelor normative, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare;

- art. 2 din Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si Ministerul Dezvoltarii,
Lucrarilor publice si Administratiei nr. 1282/728/2023 privind aprobarea Modelului de
protocol-cadru de colaborare intre unitatea/subdiviziunea administrativ-teritoriald si
cabinetele de medicina de familie care deservesc populatia;

- art. 129, alin. (2), lit. d), alin. (7), lit. ¢ din Codul Administrativ, adoptat prin OUG
97/2019, cu modificarile si completarile ulterioare;

Luand act de adresa Directiei de Sanatate Publicd a judetului Neamt nr.
5154/08.05.2023, inregistrata la Primaria orasului Bicaz sub nr. 5011/10.05.2023;

Vazand referatul de aprobare al primarului Orasului Bicaz, domnul Nicolae
Salagean, inregistrat sub nr. 5395/16.05.2023:

Potrivit raportului de specialitate intocmit de compartimentul de resort din cadrul
aparatului de specialitate al primarului, inregistrat sub nr. 5396/16.05.2023;

Tinand cont de avizul comisiilor de specialitate pe domenii de activitate ale
Consiliului Local;

In temeiul prevederilor art. 196, alin. (1), lit. a) din Codul Administrativ, adoptat
prin OUG 57/2019;

HOTARASTE:



Art. 1. Se aproba incheierea Protocolului de colaborare intre U.A.T. Oras Bicaz,
judetul Neamt si Cabinetele de medicina de familie care deservesc populatia, conform
Anexei care face parte integranta din prezenta hotarare.

Art. 2 Se Tmputerniceste primarul orasului Bicaz, domnul Nicolae Salagean, sa
semneze, in numele si pentru Orasul Bicaz, protocolul prevazut la art. 1.

Art. 3. Primarul Orasului Bicaz prin compartimentele de specialitate, va duce la
indeplinire prezenta hotarare.

Art. 4. Prin grija secretarului general al orasului Bicaz, hotararea se va comunica
persoanelor si autoritatilor interesate.

DINTE DE SEDINTA, Contrasemneaza pentru legalitate,
a APETROEI Secretar general al orasului Bicaz,

(;%% Maria — Irina CIBI
LG
iy

A/

Cvorum necesar adoptarii, conform art. 139, alin. 1 din OUG nr. 57/2019 —
majoritate simpla.

Prezenta hotirare a fost adoptatd in sedintd ordinara intrunind 14 voturi
pentru, 0 voturi impotrivd si 0 abtineri, din totalul de 14 consilieri locali
participanti, 15 consilieri locali in functie si 15 consilieri locali potrivit ordinului
prefectului.



care deservesc populatia

Unitatea administrativ-teritoriald oras Bicaz, cu sediul in oras Bicaz, str. Barajului, nr.4 judetu
cod de inregistrare fiscald 2614392 telefon 0233/253410, e-mail primariabicaz@yahoo.com reprezentata legal
de catre domnul Nicolae SALAGEAN, in calitate de primar si

Cabinetul medical de asistenta medicala primara organizat astfel:
g I8 cabinet individual , cu sau fara punct secundar de
lucru, reprezentat prin medicul titular , avand sediul
cabinetului medical in orasul Bicaz, str. nr. , judetul/sectorul
Neamt, cod de identificare fiscald/cod unic de inregistrare , telefon .
fix/mobil , adresa de e-mail , si sediul punctului de
lucru in localitatea, str. nr. , telefon fix/mobil , adresa
e- mail ;

2. cabinet asociat sau grupat .........c..........., cu sau fara punct secundar de lucru, reprezentat prin medical
delegat .............ceceeeee., a@vand  sediul cabinetului medical in orasul/comuna .......cceceeeiiennn. = - iSEEs
EPESSURPERR S TWITER! | RSNVl ;| [RSRRINIEE - c/SERRNIRIS - (R yNORSY- | | RPN , judetul/sectorul ...................., cod de identificare
fiscald/cod unic de inregistrare ............, telefon fix/mobil ....................., adresd de e-mail ......cccceveveeirvievcecerncnns, Si
sediul punctului de lucru in localitatea .........cccccceveeenn, Stre ooeeeeeonr. ..., telefon fix/mobil ..oooveveeeeenn .. ,

adresa de e-mail;

3. societate civilda medicala , cu punct secundar de lucru,
reprezentatd prin medical delegat , avand sediul cabinetului
medical in orasul , str. P | [ +] R ot 5 Apl -
judetul/sectorul , cod de identificare fiscald/cod unic de inregistrare ;
telefon fix/mobil , adresd de e-mail , §i sediul punctului de lucru
in localitatea, str. nr. telefon fix/mobil N
adresa de e-mail ;
4. unitatea medico-sanitard, cu personalitate juridicd, infiintatd potrivit prevederilor Legii societatilor nr.
31/1990, republicatd, cu modificarile si completdrile ulterioare, ........................, reprezentat§ o7 1 PARS—
avand sediul cabinetului medical in orasul/comMuUNA ...coocveeeeeeeeeeeees) SEEe oot e % o | (S
oy €L, @P. ., judetul/sectorul ............................, cod de identificare fiscald/cod unic de inregistrare
weenenens, t€l€fon fix/mobil ........................., adresd de e-mail ......................, si sediul punctului de lucru in
localitatea ............ccoceeevvees, Stre e NF. L, telefon fix/mobil ................, adres3 de e-mail :



5. cabinet care functioneaza in structura sau in coordonarea unei unitdti sanitare apartinand ministerelor

si institutiilor centrale cu retea proprie , cu sau fard punct secundar de lucru
, reprezentat prin ,avand sediul
cabinetului medical in orasul/comuna ............ ...l EEE [ | OO o S T | | PO URONN! +| VOO - ey - 1
ap. judetul/sectorul ........cccceeeeeeuneneee, cod de ideéntificare fiscald/cod unic de inregistrare .................., telefon
fix/mobil .........ccoue...,adresd  de  e-mail , ‘si sediul punctului de lucru in localitatea
e B st | olelefon fi_x/mohil s adresdide esmailiusannnysannnsig

wey

avand in vedere cadrul legal aplicabil:

a) Ordonanta de urgentd a Guvernului nr..18/2017 privind asistenta medicald comunitard, aprobata cu
modificdri si completari prin Legea nr. 180/2017, cu modificérile si completdrile ulterioare;

b) Hotdrarea Guvernului nr. 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice privind organizarea,
functionarea si finantarea activitatii de asistenta medicala comunitara;

c) Hotdrarea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, cu
modificdrile si completarile ulterioare;

d) Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si
completdrile ulterioare;

e) Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare; '

f) Ordinul ministrului sanatatii nr. 2.931/2021 privind aprobarea Manualului centrelor comunitare
integrate,s-a incheiat prezentul protocol de colaborare, stabilindu-se urmdtoarele:

1: Obiectul si scopul protocolului

Obiectul protocolului constd in dezvoltarea unei relatii de colaborare intre unitatea/subdiviziunea administrativ-
teritoriald, care este angajatorul personalului din reteaua de asistentd medicald comunitara, si
cabinetul/cabinetele de medicind de familie care deserveste/deservesc pacientii din colectivitatea locala
respectivd, in vederea derularii unor activitti/programe care au ca scop imbunétatirea si eficientizarea furnizarii
de servicii de asistentd medicald primara, prin alinierea serviciilor de asistenta medicald comunitara cu serviciile
de medicina de familie.

Scopul protocolului il reprezinta eficientizarea abordarii integrate a activitatii de asistentd medicald comunitard
integrat cu serviciile de medicina de familie, la nivelul unitatilor/ subdiviziunilor administrativ-teritoriale.

2. Obiectivele colaborarii

2:1. Dezvoltarea relatiei de colaborare intre asistentul medical comunitar, moasa, mediatorul sanitar (unde
este cazul) si medicul/medicii de familie care deserveste/deservesc populatia din colectivitatea locald, in
vederea derulirii unor activitti si programe de sanatate in scopul cresterii accesibilitatii populatiei la servicii
medicale si medico-sociale de calitate.



urmarindu-se cresterea numarului de persoane care beneficiaza de servicii de asistenta medicald comunitara

integrata cu activitatea de medicind de familie.

2.3. Personalul din asistenta medicala comunitara isi poate desfdsura activitatea in centrele comunitare
integrate, in cadrul unitdtilor administrativ-teritoriale sau in cadrul furnizorilor privati de asistentd medicald
comunitard, autorizati, acreditati sau licentiati, potrivit legislatiei in vigoare, integrat cu serviciile cabinetelor de
medicind de familie, avand drept obiectiv fundamental promovarea si mentinerea sanatatii individului, familiei si
comunitatii, prin oferirea de servicii de asistenta medicald comunitara integrate.

2.4, Fiecare parte semnatara se angajeaza sa ia parte la implementarea eficientd a protocolului, sa
coopereze, sa efectueze si sa indeplineasca prompt si la timp obligatiile care ii revin in temeiul acestui protocol,
in mod rezonabil si intr-o maniera de buna-credinta, cu respectarea prevederilor legale in vigoare.

3. Perioada de derulare a protocolului

31, Prezentul protocol se incheie pe perioada derularii serviciilor de asistentd medicald comunitara,
conform prevederilor Hotararii Guvernului nr. 324/2019.

3.2, Prevederile prezentului protocol intra in vigoare la data semnarii acestuia de catre ambele parti.
4. Responsabilitati ale autoritatilor executive de la nivelul unitatilor/subdiviziunilor administrativ-
teritoriale

Responsabilitati generale

4.1. Primarii unitatilor/subdiviziunilor administrativ-teritoriale sunt responsabili de asigurarea serviciilor de
asistenta medicala comunitard a populatiei, in special a persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile din punct
de vedere medical, economic sau social, in conditiile prevederilor Legii nr. 95/2006, republicats, cu modificrile
si completarile ulterioare, ale Hotdrarii Guvernului nr. 324/2019 si ale Ordonantei de urgent3 a Guvernului nr.
18/2017, aprobatd cu modificari si completdri prin Legea nr. 180/2017, cu modificirile si com pletdrile ulterioare,
si in limitele resurselor umane si financiare existente.

4.2. Unitatea/Subdiviziunea administrativ-teritoriald, prin asistentii medicali comunitari/moase, are
urmdtoarele responsabilitati:

1 identificd Tn cadrul colectivitatii locale persoanele si grupurile vulnerabile din punct de vedere medical,
social sau economic si realizeaza catagrafia acestora, semnaland medicului de familie, care deserveste unitatea
administrativ- teritoriald respectiva problemele medicale si medico-sociale identificate;

2, identificd in colectivitatea locald persoanele neinscrise pe listele medicilor de familie si sprijind
inscrierea acestora pe lista medicului de familie;

3. identifica factorii de risc pentru sanatatea colectivitatii locale, a persoanelor si grupurilor vulnerabile,
evalueaza nevoile de servicii de sanatate ale acestora si comunicé situatiile de urgentd medicului de familie;



4. - desfdsoard, impreund cu medicul de familie, programe si actiuni cu privire la protejarea si promovarea
sandtatii, cu determinanti ai starii de sandtate, respectiv stil de viata, conditii de mediu fizic si social, acces la

servicii de sanatate, si efectueaza activitati de educatie pentru sandtate in vederea adoptarii unui stil de viatd
sanatos;

5. furnizeaza servicii de profilaxie primara si secundard cdtre membrii colectivitatii locale, in special
persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical, social sau economic, la solicitarea

medicului de familie, cu respectarea competentelor profesionale si a legislatiei privind gestionarea deseurilor
rezultate din activitati medicale;

6. participd, impreund cu medicul de familie, la desfasurarea diferitelor actiuni colective de pe teritoriul
comunitatii: vaccindri (asigurand consiliere si mobilizare), programe de screening populational si implementarea

programelor nationale de sandtate; mobilizeaza populatia pentru participarea la programele profilactice sau
curative;

7 semnaleaza medicului de familie cazurile suspecte de boli transmisibile constatate cu ocazia activitatilor
in teren si participa la aplicarea masurilor de prevenire si combatere a raspandirii bolilor;

8. identifica persoanele neinscrise pe listele medicilor de familie, cu precddere copiii si gravidele, si
faciliteaza accesul in sistemul de sdnétate, prin indrumare in vederea obtinerii calititii de asigurat in sistemul de
asigurari sociale de sdndtate si a asigurarii accesului acestora la servicii medicale la medicul de familie;

9. supravegheazad in mod activ starea de sanatate a sugarului si a copilului mic si promoveaza aldptarea si
practicile corecte de nutritie; efectueaza vizite la domiciliul sugarilor cu risc medico-social si urméareste aplicarea
masurilor generale si/sau terapeutice recomandate de medicul de familie;

10. identifica si asigura urmarirea si supravegherea medicald a gravidelor, in colaborare cu medicul de
familie si cu asistenta medicald a acestuia, prin efectuarea de vizite periodice la domiciliul gravidelor si l[auzelor;

11. identifica si informeaza femeile de varsta fertild, vulnerabile din punct de vedere medical, economic sau
social, despre serviciile de planificare familiald si contraceptie si le faciliteaza accesul la aceste servicii asigurate
prin cabinetul medicului de familie;

12. monitorizeaza si supravegheaza in mod activ bolnavii din evidenta speciald, respectiv tuberculoza,
HIV/SIDA, copii prematuri, anemici, persoane cu tulburari mintale si de comportament, consumatori de
substante psihotrope, alte categorii de persoane supuse riscului sau cu afectiuni medicale inscrise in registre
si/sau evidente speciale, COVID-19 sau sindrom post-COVID-19, si informeaza medicul de familie privind cazurile
suspecte de boli transmisibile constatate cu ocazia vizitelor din teren;

13. asigurd, prin catagrafiere, identificarea pacientilor cu boald rard, boald cronicd, participa la evaluarea
initiala si realizeazd managementul de caz al pacientului cu boala rara si al pacientului cu boald cronica, in limita
competentelor profesionale, in colaborare cu medicii de familie si cu medicii specialisti si la recomandarea
acestora;

14. efectueaza vizite la domiciliu pentru asistenta medicald a pacientului cronic, a pacientului cu boala rara
sau in stare de dependentd si a varstnicului, in special a varstnicului singur, complementar acordarii asistentei
medicale primare si a asistentei medicale de specialitate, si informeaza medicul de familie asupra evolutiei starii
de sanatate;



15. asigura consilierea medicald, in limita competentelor profesionale, a cazurilor recomgnfipte
e

de familie;

16. furnizeaza servicii de asistentd medicala de urgenta, in limita competentelor profesional
medicul de familie sau serviciile de urgenta, prin serviciul 112, privind urgentele majore;

17. insoteste, la cererea acestuia, medicul de familie in activitatile din teren legate de activitati profilactice
sau curative. Toate activitatile mentionate la pct. 1—17 se raporteaza in aplicatia amcmsr.gov.ro, care va fi
interoperabild cu aplicatiile medicilor de familie, alte aplicatii din sistemul de sanatate si aplicatii din sistemul
social, in scopul realizarii managementului de caz al pacientilor monitorizati in colaborare.

4.3, Unitatea/Subdiviziunea administrativ-teritoriala, prin mediatorii sanitari, are urmatoarele

responsabilitati:

1. realizeaza catagrafia populatiei din colectivitatea locala deservita, precum comunitatile de etnie roma,
cu prioritate copiii, gravidele, lauzele si femeile de varsta fertilda, semnaldnd medicului de familie problemele

medico-sociale identificate;

2. identificd membrii de etnie roma, inclusiv alte persoane din comunitate, indiferent de etnie, neinscrisi
pe listele medicilor de familie, si sprijina inscrierea acestora pe lista medicului de familie;

3. semnaleazd medicului de familie persoanele care necesitd acces la servicii de sandtate preventive sau
curative si asigura sau faciliteaza accesul acestora la serviciile medicale necesare;

4. participa, prin facilitarea comunicarii, impreund cu asistentul medical comunitar, la depistarea activa a
cazurilor de tuberculozd si a altor boli transmisibile, sub indrumarea medicului de familie;

5. insoteste cadrele medico-sanitare de la cabinetul de medicind de familie in activititile legate de
prevenirea sau controlul situatiilor epidemice, facilitind implementarea masurilor adecvate, si explica
membrilor colectivitatii locale rolul si scopul masurilor de implementat;

6. faciliteazd acordarea primului ajutor, prin anuntarea asistentului medical comunitar, a moasei,
personalului cabinetului/cabinetelor medicului/medicilor de familie, serviciului de asistentda medicald de
urgenta, prin serviciul 112, dupd caz, si insoteste in colectivitatea locala echipele care acords asistentd medicala
de urgenta;

7 faciliteazé comunicarea dintre membrii comunitatii si personalul cabinetului medicului de familie care
deserveste comunitatea;

8. informeaza, consiliaza, in limita competentelor, si insoteste gravidele si liuzele la medicul de familie;

9. informeaza si explica, in familiile cu copii, notiunile de baza privind alimentatia sandtoasd, precum si
avantajele alaptdrii la san, la recomandarea/solicitarea medicului de familie;

10. explica femeilor de varsta fertild notiunile de bazd si avantajele planificrii familiale, metodelor
contraceptive, tinand cont de sistemul cultural traditional al comunitétii de romi, la recomandarea/solicitarea
medicului de familie;



1% mobilizeaza/anunta si insoteste membrii comunitétii la procesul de vaccinare, la solicitarea medicului de
familie, si explica rolul si scopul vaccinarii, in limita competentelor;

12, informeaza imediat medicul de familie cu privire la: suspiciunea cazurilor de TBC/hepatitd, suspiciunea,
privind aparitia unui focar de boli transmisibile (hepatitd, TBC, rujeold si altele), parazitoze, intoxicatii acute,
COVID-19 etc.;

13. insoteste medicul de familie in activitdtile din teren legate de prevenirea sau controlul situatiilor
epidemice, facilitdnd accesul in comunitate si implementarea mésurilor adecvate; explicd membrilor comunitatii
rolul si scopul masurilor de implementat;

14. insoteste, la cererea acestuia, medicul de familie in activitatile din teren legate de activitati profilactice
sau curative. Toate activitdtile mentionate la pct. 1—14 se raporteazd in aplicatia amcmsr.gov.ro, care va fi
interoperabila cu aplicatiile medicilor de familie, alte ap'licatii din sistemul de sanatate si aplicatii din sistemul
social, Tn scopul realizarii managementului de caz al pacientilor monitorizati in colaborare.

4.4, Unitatea administrativ-teritoriald are urmatoarele responsabilitati:

1 infiinteaza structuri si furnizeaza servicii de asistenta medicald comunitara in beneficiul populatiei, in
special al persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical, economic si social,
adaptate inclusiv nevoilor individuale ale persoanelor cu dizabilitati, depunand toate diligentele pentru
existenta, pe teritoriul unitatii/subdiviziunii administrativ-teritoriale pe care o are in jurisdictie, a serviciilor de
asistenta medicala comunitara integrate cu serviciile de medicina de familie;

2. in comunitatile lipsite de medic de familie sau cu un numar insuficient de medici de familie, autoritatile
locale asigura prezenta cel putin a unui asistent medical comunitar;

3. faciliteaza colaborarea personalului din asistenta medicala comunitara cu medicul/medicii de familie
care deserveste/ deservesc populatia din colectivitatea localg;

4, asigura spatiul de desfasurare a activitatii personalului din asistenta medicala comunitard, mijloacele de
transport si combustibilul pentru deplasarea in comunitate, bunurile si serviciile necesare intretinerii si
functiondrii activitdtii de asistentd medicald comunitard, inclusiv in forme adaptate nevoilor individuale ale
persoanelor cu dizabilitati;

5. monitorizeazd si evalueazd activitatea de asistentd medicald comunitard la nivelul comunitatii si,
impreund cu coordonatorii judeteni ai activitatii de asistentd medicala de la nivelul directiilor de sdnatate
publica judetene, stabileste masuri de imbunatatire a activitatii de asistentd medicald comunitard integrata cu
activitatea cabinetului/cabinetelor medicului de familie, dupa caz, in scopul cresterii accesului populatiei
vulnerabile din punct de vedere medical si medico-social la servicii de calitate si al imbunatatirii indicatorilor
stdrii de sanatate de la nivelul colectivitatii;

6. se asigurd ca activitatea de colaborare dintre personalul din asistenta medicala comunitara si
cabinetul/cabinetele medicului/medicilor de familie se desfisoara conform prevederilor legislatiei specifice,
indiferent de locul unde isi desfisoara activitatea (aparatul de specialitate al primarului, compartimentul de
asistentd medicald comunitard, serviciul public de asistentd sociald, centre comunitare integrate, furnizori
privati autorizati, acreditati sau licentiati conform legislatiei in vigoare) si indiferent de forma de finantare, de la
bugetul de stat, bugetul local sau din fonduri nerambursabile cu destinatie in acest sens.



5. Responsabilitatile cabinetului de medicina de familie

1. colaboreaz3 cu asistentii medicali comunitari, moasele si mediatorii sanitari cu privire la problemele de
sanatate ale persoanelor aflate in evidenta acestora si intervin potrivit statutului si situatiei medico-sociale ale

pacientilor;

25 evalueaza situatia persoanelor neasigurate aduse la cunostinta de catre asistentii medicali comunitari si
mediatorii sanitari, in vederea obtinerii statutului de asigurat in cadrul asigurarilor sociale de sdnatate si a

inscrierii pe lista proprie a acestora;

3. initiaza si implica asistentul medical comunitar/moasa si mediatorul sanitar in activitati de promovare a
unui mediu de viatd sanatos, de planificare familiala si de sanatate a reproducerii;

4, desfisoard activititi de consiliere si demonstratii practice pentru insusirea unor deprinderi utile, in
scopul prevenirii si combaterii bolilor;

5. colaboreaza cu asistentul medical comunitar, moasa si mediatorul sanitar pentru realizarea de programe

ce se adreseaza unor grupuri-tintd;

6. acorda servicii medicale de profilaxie, preventie, curative, de urgenta si de suport, in limita competentei
profesionale si a prevederilor impuse de legislatia in vigoare, direct si/sau in colaborare cu personalul din echipa
medicald comunitara (asistent medical comunitar, moasa);

7. inscrie pe lista proprie copiii neinscrisi la un medic de familie, care sunt semnalati de asistentul medical
comunitar, moasa, mediatorul sanitar, parinti sau apartinatori legali;

8. inscrie pe lista proprie gravidele si lduzele neinscrise pe lista unui medic de familie, care sunt prezentate
de asistentul medical comunitar, moasa, mediatorul sanitar;

9, ia in evidenta copiii cu TBC, HIV/SIDA, prematuri, anemici, cu boli rare sau alte boli speciale, semnalati
de asistentul medical comunitar, moasd, mediatorul sanitar;

10. inregistreaza pacientii cu afectiuni cronice depistati de asistentul medical comunitar in comunitate si
neluati in evidentd;

11. informeaza asistentul medical comunitar/moasa si mediatorul sanitar despre campaniile de vaccinare ce
urmeazd a fi desfdsurate, in vederea mobilizarii populatiei din comunitate aflate in aria de competenta
administrativ-teritorialad a acestora;

12. sprijind asistentul medical comunitar/moasa in colectarea si gestionarea deseurilor rezultate din
activitdtile medicale derulate — tratamente efectuate in timpul programului de lucru.

6. Forta majora
6.1. Forta majord apdra de raspundere partea care o invoca si o dovedeste in conditiile legii.
6.2. Forta majora constituie imprejurdri mai presus de vointa partilor, a caror inldturare este peste puterile

acestora, dupa cum sunt totodata de neinldturat de catre oricine s-ar afla intr-o astfel de situatie.



6.3. Niciuna dintre parti nu poate fi socotita raspunzatoare de neindeplinirea obligatiilor contractuale in caz
de fortd majord, constand in: calamitdti, incendii, inundatii, alte evenimente naturale, blocaje economice, greve
si conflicte colective de muncd, razboi civil, invazii, conflicte industriale/economice, stiri de necesitate, faliment,
acte normative emise de Parlament sau Guvern si/sau altd autoritate locald si/sau de stat, hotdrare
judecdtoreascd — lista imprejurarilor de fortd majora definite aici nefiind limitativa, si in general, orice cauza
mai presus de controlul rational al pdrtii in cauza.

6.4, indeplinirea protocolului de colaborare va fi suspendat3 in perioada de actiune a fortei majore, dar fara
a prejudicia drepturile care li se cuveneau partilor pana la aparitia acesteia.

6.5. Partea care invoca situatia de fortd majora pentru neindeplinirea obligatiilor contractuale trebuie s
informeze de indata cealalta parte, in termen de cel mult 5 (cinci) zile de la aparitia situatiei si s o dovedeascé
in termen de 15 zile de la producere.

7 Confidentialitate
Informatiile cuprinse in prezentul protocol sunt publice, in conditiile legii.
8. Solutionarea litigiilor

8.1. Partile vor depune toate eforturile pentru a rezolva pe cale amiabild, prin tratative directe, orice
neintelegere sau disputa care se poate ivi intre acestea, in cadrul sau in legatura cu indeplinirea protocolului.

8.2. In cazul in care neintelegerea nu este solutionatd pe cale amiabild, aceasta va fi solutionatd de cétre
instantele judecatoresti competente.

9. Alte clauze

9.1, Partile pot conveni si alte masuri comune pentru optimizarea si cresterea eficientei activitatilor
precizate in protocol.

9.2. Prezentul protocol constituie un document-cadru de colaborare fintre parti, in vederea realizdrii
obiectivelor propuse, putand fi completat sau modificat prin acte aditionale, la initiativa uneia dintre parti, cu
notificarea prealabila a celeilalte.

9.3. Partea care are initiativa modificarii si/sau completarii prezentului protocol va transmite celeilalte parti
spre analiza, in scris, motivele concrete ce determind aceasta solicitare, precum si propunerea ce face obiectul
modificarii sau completarii.

9.4, Fiecare parte va lua masuri rezonabile pentru a asigura acuratetea oricaror informatii sau materiale pe
care le furnizeaza celeilalte parti.

9.5. Parteneriatul rezultat din incheierea prezentului protocol se desfasoard in conformitate cu legislatia in
vigoare, pe baza asistentei mutuale si a respectului reciproc.

9.6. Corespondenta intre parti este valabil indeplinitd daca va fi transmisd prin cel putin una dintre
urméatoarele modalititi: prin fax, prin curier, prin postd electronica (e-mail) sau prin postd, cu confirmare de
primire, cu respectarea a prevederilor acestui protocol si a dispozitiilor legale aplicabile.



punere in aplicare a Regulamentului (UE) 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 si de abrogare a Directivei 95/46/CE.

9.8. Pdrtile isi vor comunica reciproc, in termen de 15 zile de la incheierea prezentului protocol, persoanele

de contact responsabile de punerea in aplicare a protocolului.
incheiat in 2 exemplare originale, cate un exemplar pentru fiecare parte.

Orice comunicare, notificare sau avizare adresata de una dintre parti catre cealaltd se realizeaz3 la urmatoarele
adrese (se completeaza de cdtre semnatarii protocolului):

1

Unitatea administrativ-teritoriala oras Bicaz
Reprezentant legal,
PRIMAR,

Nicoale SALAGEAN

Cabinetul medical de asistentd medicald primar3 (sub una din urmitoarele forme de organizare: cabinet
individual/cabinet asociat sau grupat/societate civil3 medicald/unitate medico-sanitari cu personalitate
juridicd/cabinet care functioneazi in structura sau in coordonarea unei unitati sanitare apartinand
ministerelor si institutiilor centrale cu retea proprie)

Reprezentant legal,



