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PRECIZARI PRIVIND GESTIUNEA DOSARELOR DE TRIMITERE IN STRAINATATE

In conformitate cu Ordinul ministrului sanatatii nr. 50 din 23 ianuarie 2004 privind
metodologia de trimitere a unor categorii de bolnavi pentru tratament in strainitate ,
trimiterea bolnavilor pentru tratament in strainatate se aproba de Ministerul Sanatatii numai
pentru afectiunile care nu pot fi tratate in tara, pe baza unei documentatii medicale intocmite
de directiile de sanatate publica judetene.

Trimiterea bolnavilor pentru tratament in strainatate se aproba de Ministerul Sanatatii numai pentru
afectiunile care nu pot fi tratate in tara, pe baza unei documentatii medicale intocmite de directiile de
sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, denumite in continuare directii de sanatate publica.

Pin exceptie de la prevederile alin. anterior pot beneficia de finantarea tratamentului in
straindtate §i bolnavii care necesita efectuarea de transplant de organe, tesuturi sau celule de
origine umanda §i care prezinta si patologii asociate ce nu permit efectuarea interventiei in
centrele acreditate din Romdnia.

Trimiterea la tratament in straindtate se face pentru bolnavii inscrisi pe lista unui medic de
familie, care au parcurs toate nivelurile de acordare a asistentei medicale, respectiv asistenta
medicald primara de specialitate, si care au fost spitalizati In unitti sanitare care ofera servicii
medicale de inalta calitate profesionala si tehnica, dar a caror sanatate nu a fost restabilita. Fac
exceptie sugarii cu varsta 0-1 an pentru care se poate intocmi dosarul imediat dupa
diagnosticarea afectiunii intr-o unitate sanitara din cadrul unui centru universitar, fara a mai fi
necesara parcurgerea tuturor acestor etape

Etape :

1. Depunerea documentatiei initiale

Se verificd dosarul depus la DSP de catre de catre bolnav, reprezentantul legal al acestuia sau de
catre apartinator (sot/sotie, ruda de gradul IV), dosar care trebuie sa contina:
- Cerere, completatd conform anexei nr.1, cu date de contact ( email si telefon al persoanei
care depune dosarul)
- Copie dupa documentele de identitate ale bolnavului/ apartindtorului
- Documentele medicale ale bolnavului:
o copie de pe foaia de observatie clinica generala
o bilet de iesire din spital
o analize medicale
o recomandarea medicului curant, de specialitate, privind efectuarea tratamentului in
straindtate



Daca dosarul nu este complet deponentul este apelat telefonic si [ se comunica documentele
lipsa. Redacteaza si aproba o adresd oficiala de completare a dosarului , adresa care se scaneaza
si de transmite pe email si prin posta

2. Trimiterea documentatiei la comisia teritoriala

In termen de maximum dous zile lucritoare de la inregistrarea documentelor , directia de
sanatate publica are obligatia de a transmite comisiei de specialitate teritoriale cu competenta
in cazul respectiv, toate documentele necesare indeplinirii atributiilor acestora privind trimiterea
bolnavilor la tratament in strainatate . Modelul de adresa de inaintare este prevazut in anexa nr 2

3. Transmiterea procesului verbal al comisiei teritoriale 1a DSP

Comisia de specialitate teritoriala are obligativitatea de a comunica, 1n scris, directiei de
sanatate publica concluziile sale, inclusiv conduita medicala de urmat, in maximum 14 zile de la
examinarea cazului.

o In cazuri exceptionale impuse de natura si gravitatea bolii, precum §i pentru bolnavii
minori, comisiile de specialitate teritoriale pot recomanda ca bolnavii sa se deplaseze in
straindtate cu insotitori, costurile deplasarii §i cazarii urmdnd sa fie suportate de acestia, cu
exceptia cazurilor in care bolnavul are varsta cuprinsa intre 0-1 an.

o In cazul in care din documentele transmise comisiei de specialitate teritoriale nu se poate
determina cu exactitate conduita care se impune a fi adoptata fata de solicitarea bolnavului
privind trimiterea la tratament in strainatate, la recomandarea presedintelui comisiei de
specialitate teritoriale bolnavii vor fi internati intr-o clinica din centrul universitar in care
functioneaza comisia de specialitate teritoriala, pentru efectuarea unor investigatii medicale.

o In situatia in care, dupd efectuarea investigatiilor medicale comisia de specialitate
teritoriala decide necesitatea trimiterii bolnavului pentru tratament in strdaindtate, aceasta
intocmeste procesul-verbal medical §i il transmite directiei de sandatate publica in termen de o zi
lucratoare de la finalizarea examinarii cazului.

o In cazul in care comisia de specialitate teritoriald va considera ca bolnavul nu suferd de
o0 afectiune care justifica trimiterea la tratament in strdinatate, aceasta va emite o decizie de
respingere a cererii depuse in care va expune temeinic cauzele pentru care afectiunea nu are
indicatie de tratament in strdindtate. In cuprinsul acestei decizii, comisia de specialitate
teritoriala va recomanda conduita medicald care se impune si unitatea sanitard in care
bolnavul va fi ingrijit in tara. Decizia comisiei de specialitate teritoriale, va fi transmisa
directiei de sanatate publica, care are obligatia de a instiinta bolnavul in termen de maximum
doua zile lucratoare de la inregistrarea acesteia la directia de sanatate publica.

° in cazul pacientilor care necesitd efectuarea de transplant de organe, tesuturi sau celule
de origine umand, comisia teritoriald de specialitate va solicita unitdtilor sanitare acreditate
pentru activitatea in domeniul transplantului din Romdnia confirmarea ca interventia
recomandatad de cdtre medicul curant nu poate fi efectuatd in tard si motivarea acestei
decizii. Documentul eliberat de cdtre unitdtile sanitare acreditate va fi atasat procesului-
verbal medical pentru trimiterea la tratament medical in strdindtate.

4. Efectuarea corespondentei cu clinicile recomandate de catre comisie

Dupa primirea de catre directia de sanatate publica a procesului-verbal medical intocmit de
comisia teritoriala, persoana responsabild cu organizarea activitdtii de trimitere la tratament In
strainatate sau, Tn urma unui angajament scris, bolnavul ori reprezentantul legal al acestuia
efectueaza corespondenta cu clinicile recomandate de comisia de specialitate teritoriala si
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obtine documente privind costul si conditiile de plata a tratamentului, precum si numarul de cont
al clinicii, conform anexei nr 3

In situatia in care bolnavul sau reprezentatul legal al acestuia isi exprimd optiunea pentru
efectuarea corespondentei, acesta va prezenta directiei de sanatate publica documente oficiale
emise de clinicile recomandate de comisia de specialitate teritoriald, cu antet si semndturd, care
cuprind cel putin elementele prevazute in anexa nr 3 Directiile de sanatate publica considera
valide numai documentele transmise in original sau, dupa caz, prin fax ori prin e-mail, in forma
scanatd. in forma scanatd gi traduse de cdtre un traducdtor autorizat. In situatia in care clinica
nu transmite oferta de tratament conform anexei nr. 10, documentul transmis va trebui sd
cuprinda cel putin informatii referitoare la costul evaluarii pacientului, costul total al
tratamentului care urmeazad a fi efectuat §i ce cuprinde acesta, precum §i la costul de spitalizare.

Corespondenta trebuie definitivatd in maximum 7 zile lucritoare de la data Inregistrarii
procesului-verbal medical intocmit de catre comisia de specialitate teritoriald la directia de
sanatate publica.

Corespondenta DSP se efectueaza cu adrese oficiale, transmise atat pe numarul de fax al
clinicii respective, cat si prin email, prin transmiterea adreselor scanate .

Daca se solicita de catre clinica din strainatate acest lucru, se transmite si 0 copie scan a
documentelor medicale si procesului verbal de comisie .

Se solicita clinicilor costurile estimate ale spitalizarii, detaliate pe tipuri de tratament si
cazare pe perioada spitalizarii.

In situatia in care in termenul prevazut la alin. (6) niciuna dintre clinici nu raspunde cererii
adresate de catre directia de sanatate publicd sau raspunsurile sunt negative, directia de sanatate
publica instiinteaza comisia de specialitate teritoriala Tn maximum 9 zile lucratoare de la data
inregistrarii procesului-verbal medical Intocmit de cétre comisia de specialitate teritoriald la
directia de sanatate publica.

In acest caz, in termen de maximum doui zile lucritoare de la primirea instiintdrii, comisia
de specialitate teritoriald nominalizeaza alte clinici

5. Inaintarea la Ministerul Sanatatii a dosarului complet, inclusiv cu costuri estimate
de catre clinici
Transmiterea catre MS a dosarului se face astfel:

a. In cazul afectiunilor cu nivel de prioritate - urgenti medicali sau cu risc vital crescut
(major), directia de sdnatate publicd va Tnainta dosarul spre aprobare Ministerului Sanatatii
cu raspunsul complet al cel putin doua dintre clinicile recomandate de comisia de
specialitate teritoriala, in termen de 7 zile Acest dosar va cuprinde in mod obligatoriu si
dovezi privind initierea corespondentei cu toate clinicile recomandate de comisia de
specialitate teritoriala.

b. in cazul afectiunilor pentru care nu a fost consemnat de ciatre comisia de specialitate
teritoriala nivelul de prioritate - urgenta medicala sau risc vital crescut (major), in
termen de 10 zile lucratoare de la data inregistrarii procesului-verbal medical intocmit de
catre comisia de specialitate teritoriald la directia de sanatate publica. Acest dosar va
cuprinde in mod obligatoriu si dovezi privind initierea corespondentei cu toate clinicile
recomandate de comisia de specialitate teritoriala

Modelul de adresa de inaintare este prevazut in anexa nr 4



Directorul directiei de sanatate publica trimite Serviciului pentru programe de sanatate din
cadrul Ministerului Sanatatii documentatia intocmita, in termen de cel mult 24 de ore de la data
primirii ofertei/ofertelor de pret de la clinici, dar nu mai tarziu de 21 de zile lucratoare de la data
inregistrarii procesului-verbal medical Intocmit de cétre comisia de specialitate teritoriald la
directia de sanatate publica.

In cazul in care bolnavul a fost internat pentru investigatii medicale, termenul de transmitere al
dosarului la Ministerul Sanatatii se prelungeste corespunzator, cu maximum 7 zile lucratoare de
la examinarea cazului

- In cazuri exceptionale impuse de natura si gravitatea bolii, precum si pentru bolnavii minori,
comisiile de specialitate teritoriale pot recomanda ca bolnavii sd se deplaseze in strainatate cu
insotitor, costurile deplasarii si cazarii urmand sa fie suportate de acestia, cu exceptia cazurilor
in care bolnavul are varsta cuprinsa intre 0 si 6 ani, situatie in care directia de sanatate
publica va deconta si costurile deplasarii pentru un insotitor.

6. Decizia trimiterii pentru tratament medical in strainitate

Decizia este adoptatd dupa examinarea documentatiei medicale a bolnavului de catre o comisie
a Ministerului Sanatatii, condusa de un secretar de stat

-In cazul in care solicitarile de finantare a tratamentelor 1n strainatate depasesc fondurile
aprobate lunar cu aceasta destinatie, comisia Ministerului Sanatatii va aproba finantarea
tratamentului in stradinatate pe baza urmatoarelor criterii de prioritate:

- riscul vital legat de evolutia bolii;
- beneficiul estimat pentru bolnav;
- varsta pacientului.

Comisia are obligatia sa se Intruneasca de doua ori pe luna, in intervalul 1-5, respectiv 14-18 ale
fiecarei luni, precum si ori de cate ori este nevoie in cazul urgentelor, in vederea analizarii
solicitarilor transmise in conditiile prezentului ordin. Comisia constituita la nivelul Ministerului
Sanatatii trebuie s ia masuri pentru ca termenul de adoptare a deciziei si comunicarea acesteia
catre directia de sanatate publica sa nu depaseasca 20 de zile lucratoare de la data inregistrarii
dosarului la Ministerul Sanatatii.

In cazul in care solicitdrile de finantare a tratamentelor in straindtate depasesc fondurile stabilite
lunar cu aceasta destinatie, comisia constituita la nivelul Ministerului Sanatatii aproba finantarea
tratamentului In straindtate pe baza urmatoarelor criterii de prioritate:

a)riscul vital estimat in lipsa tratamentului:

- risc major (mare) = 10 puncte;

- risc mediu = 5 puncte;

- risc scazut (mic) = 0 puncte;

b)beneficiul tratamentului estimat pentru bolnav:
- foarte mare (recuperare totald) = 10 puncte;

- satisfacator (recuperare partiald) = 5 puncte;



- nesatisfacator (fara beneficii evidente) = 0 puncte;

Dupa stabilirea, de catre comisiile de specialitate teritoriale, a punctajului total pentru fiecare
bolnav, calculat prin Tnsumarea punctajelor acordate conform prevederilor alin. (5), comisia
constituitd la nivelul Ministerului Sanatatii determind punctajul total final corespunzator fiecarui
bolnav prin aplicarea urmatoarelor criterii suplimentare:

a)costul estimat al tratamentului solicitat:
- sub 25.000 lei = 20 puncte;

- 25.000 - 50.000 lei = 15 puncte;

- 50.000 - 75.000 lei = 10 puncte;

- 75.000 - 100.000 lei = 5 puncte;

- peste 100.000 lei = 0 puncte;

=b)perioada de timp care a trecut de la data inregistrarii solicitarii la nivelul Directiei
generale de sanatate publica, asistentd medicala si programe, calculata incepand cu data de la
care dosarul transmis este complet si indeplineste toate conditiile de legalitate prevazute in
prezentul ordin:b) perioada de timp care a trecut de la data inregistrarii solicitarii la nivelul
Serviciului pentru programe de sandtate, calculatd incepand cu data de la care dosarul transmis
este complet si indeplineste toate conditiile de legalitate prevazute in prezentul ordin

- sub 1 luna = 0 puncte;

- 1 luna - 3 luni = 5 puncte;

- 3 luni - 6 luni = 10 puncte;
- 6 luni - 12 luni = 15 puncte;
- peste 12 luni = 20 puncte.

Pentru bolnavii care au consemnat in cuprinsul procesului-verbal medical intocmit in vederea
trimiterii pentru tratament in strainatate nivelul de prioritate «Urgenta medicalay, sau pentru
bolnavii solicitati de clinica din strainatate la controlul periodic criteriile suplimentare nu se aplica.

In situatia in care ca urmare a aplicarii criteriilor prevazute la alin. (5) si (6) se obtin punctaje
totale finale egale, au prioritate bolnavii cu risc vital major in lipsa tratamentului.

Comisia aproba solicitarile care indeplinesc toate conditiile de legalitate prevazute in
prezentul ordin, in limita fondurilor stabilite lunar cu aceasta destinatie si in ordinea
descrescatoare a punctajelor totale finale obtinute in conditiile prezentului ordin.

Tn cazul In care pacientii sau apartinatorii legali ai acestora solicitd efectuarea tratamentului la
o alta clinica recomandata de catre comisia teritoriala de specialitate la pct. 7 lit. (b) din anexa
nr. 3 «Procesul-verbal medical pentru trimiterea la tratament medical in strainatate» decat cea
aprobata de catre comisia Ministerului Sanatatii constituita in acest sens, acestia pot beneficia
de tratament la clinica solicitatd, cu conditia sa asigure din fonduri proprii diferenta de cost
fata de oferta transmisa de catre clinica pentru care s-a primit aprobarea, atat pentru
efectuarea tratamentului, cat si pentru transport, pana la finalizarea tratamentului. Pacientul



sau apartinatorul acestuia va semna o declaratie pe propria raspundere conform careia se
obliga sa suporte toate costurile suplimentare

8.Plata catre clinica aleasa, a sumei aprobate

Suma 1n valutd necesara pentru tratamentul in straindtate se comunica de directia de sanatate
publica a judetului in care domiciliaza pacientul, pe baza documentelor primite de la clinicile de
specialitate din strainatate.

Echivalentul in lei al sumei prevazute se asigura de Ministerul Sanatatii in limita bugetului

aprobat anual si trimestrial cu aceastd destinatie si se utilizeaza pentru acoperirea costurilor
a)tratamentului de tip: medico-chirurgical, interventional §i radioterapic;

b)tratamentului de recuperare medico-chirurgicala specific pacientilor cu arsuri grave, precum §i pentru
dispozitivele medicale necesare procesului de recuperare medicald, profilaxiei si tratamentului sechelelor
cicatriceale postcombustionale, pand la incheierea perioadei de recuperare §i evolutie a procesului cicatriceal,
conform aprecierii medicului specialist;

c)controalelor medicale periodice, la solicitarea clinicii din strdaindtate, pentru pacientii care au beneficiat de
finantarea tratamentelor din bugetul Ministerului Sanatatii;

d)spitalizarii pacientului, precum §i a insotitorului, dacd pacientul are vdrsta cuprinsd intre 0-18 ani;

e)cazarii in unitati de cazare recomandate de cdtre clinicile din strdindtate, pentru pacientii care efectueazd
tratament in strdindtate in regim ambulatoriu sau spitalizare de zi, pentru pacient si/sau pentru apartinator, daca
pacientul are vdrsta cuprinsad intre 0-18 ani in limita a 50 euro/zi/persoand;

Ptransportului pentru pacient si insofitor, daca pacientul are varsta cuprinsa intre 0-18 ani;

g)transportului §i cazarii, in unitafi de cazare agreate de unitatea sanitard din strdindtate, pentru insofitorii
pacientilor adulfi dependenti de prezenta acestora, in limita a 50 euro/zi/persoand, daca bolnavul are nevoie de
insotitor.

Sumele aferente fiind transmise directiei de sanatate publica prin care s-a Intocmit
documentatia bolnavului. Dispozitia bugetara de repartizare a creditelor va fi intocmita in
maximum 7 zile lucrdtoare de la aprobarea dosarului de catre ordonatorul principal de credite.

Prin exceptie de la prevederile alin. anterior se pot acoperi si costurile tratamentului cu
medicamente prescrise in urma efectudrii unui transplant de organe, tesuturi sau celule de origine
umane in strainatate, cu aprobarea Ministerului Sanatatii, care nu pot fi asigurate in cadrul
sistemului de asigurari sociale de sanatate din Romania, conform recomandarii medicului care a
coordonat tratamentul in strdinatate, precum si a medicului curant din Roméania

Asigurarea valutei necesare se face de citre directia de sanitate publica a judetului in care
domiciliaza bolnavul, in conformitate cu regulamentul valutar in vigoare.

Plata tratamentului se face de citre directia de sanatate publica, de regula, in contul clinicii
din strainatate, dupa efectuarea tratamentului, pe baza documentelor justificative primite in
original de la aceasta.

-In situatia in care clinica din striinitate solicitd achitarea in avans a costului tratamentului sau a
unei parti din acesta, directia de sdnatate publica va transmite suma stabilita, solicitdnd totodata
ca la sfarsitul tratamentului sa se transmita documentele justificative pentru costul total al
tratamentului.

In vederea stabilirii modalitatii de achitare a costului tratamentului in avans sau dupa
efectuarea acestuia, directiile de sandtate publicd vor solicita, in corespondenta cu clinicile din
strainatate, precizari in acest sens.

In cazul unor urgente medicale, pe baza recomandarilor comisiilor de specialitate teritoriale si
a aprobarii comisiei din cadrul Ministerului Sanatatii, pacientul poate efectua tratamentul



recomandat 1n strainatate, cu suportarea cheltuielilor de catre acesta, inclusiv costul transportului
sau al insotitorului, daca este cazul, urmand ca in termen de 3 zile de la Intoarcerea 1n tara, pe
baza documentelor justificative, sa solicite directiei de sanatate publicd decontarea cheltuielilor
tratamentului medico-chirurgical, tratamentului interventional, tratamentului radioterapic,
spitalizarii si transportului pentru bolnav, precum si a transportului pentru un insotitor, daca
pacientii au varsta cuprinsa intre 0 si 18 ani

Este interzisa finantarea retroactiva a tratamentelor efectuate in strainatate de catre bolnavi
care nu au avut aprobarea prealabild a comisiei Ministerului Sanatatii

Directia de sanatate publica are obligatia de a comunica Serviciului pentru programe de sanatate
din cadrul Ministerului Sanatatii cazurile in care plecarea pacientilor in strdinatate in scopul
efectudrii unui tratament medical s-a facut fara aprobarea prealabild a comisiei Ministerului
Sanatatii.

9. Angajamente ale pacientilor/ apartinatorilor

a.La plecarea din tara in vederea efectuarii tratamentului, bolnavul sau aparfinatorul va semna
un angajament prin care se obliga ca in termen de 3 zile de la intoarcere sa prezinte directiei
de sanatate publica documentele justificative ale sumelor acordate pentru efectuarea
tratamentului..

Pacientul sau apartinatorii acestuia vor semna un document de luare la cunostinta despre boala
de care suferd, interventia recomandata, rezultatele asteptate in urma efectudrii interventiei in
strainatate, precum si despre riscurile pe care le comporta interventia. Modelul acestui document
este prevazut in anexa nr. 6.

In cazul decesului pacientului familia are obligatia sa anunte in termen de 7 zile aceasta situatie
directiei de sanatate publicd, in vederea intocmirii decontului de cheltuieli.

b.La intoarcerea in tara bolnavul are obligatia sa se prezinte in termen de 14 zile lucritoare
sau ori de cate ori este programat la medicul curant de specialitate care i-a recomandat
tratamentul in strainatate.

La Tmplinirea termenului de un an de la efectuarea primului control, medicul curant de
specialitate care a recomandat tratamentul 1n straindtate elaboreaza un raport medical, care va fi
inaintat directiei de sanatate publica.

In situatia Tn care bolnavul nu se prezinta la medicul curant de specialitate care i-a recomandat
tratamentul in straindtate, acesta nu va beneficia de aprobarea altor solicitari privind
trimiterea la tratament in strainatate.

10. Situatii speciale :

-In cazul unor urgente medicale, pe baza recomanddrilor comisiilor de specialitate teritoriale si
a aprobarii comisiei din cadrul Ministerului Sanatatii, pacientul poate efectua tratamentul
recomandat 1n strainatate, cu suportarea cheltuielilor de catre acesta, inclusiv costul transportului
sau al insotitorului, daca este cazul, urmand ca in termen de 3 zile de la intoarcerea in tara, pe




baza documentelor justificative, sa solicite directiei de sanatate publicd decontarea cheltuielilor
prevazute la art. 6 alin. (2).

In cazul in care pacientii sau apartinitorii legali ai acestora soliciti efectuarea
tratamentului la o alta clinica recomandata de catre comisia teritoriald decit cea aprobata
de catre comisia Ministerului Sanatatii constituitd in acest sens, acestia pot beneficia de tratament
la clinica solicitata, cu conditia sa asigure din fonduri proprii diferenta de cost fata de oferta
transmisa de catre clinica pentru care s-a primit aprobarea, atat pentru efectuarea tratamentului,
cat i pentru transport, pana la finalizarea tratamentului. Pacientul sau apartinatorul acestuia va
semna o declaratie pe propria raspundere conform careia se obliga sa suporte toate costurile
suplimentare

In cazul in care clinica din striinitate solicitd prezentarea la control a pacientilor care
au efectuat tratament in strainatate, de mai multe ori in cursul unui an calendaristic,
comisia Ministerului Sanatatii aproba finantarea pe baza urmatoarelor documente: procesul-
verbal medical pentru trimitere la tratament medical in strdinatate Intocmit de catre comisia
teritoriala de specialitate, eliberat pentru primul control efectuat in cursul unui an calendaristic,
referatul medical intocmit de catre medicul curant al pacientului pentru fiecare control ce
urmeaza a fi efectuat, conform programarii, si oferta de cost a controlului medical transmis de
clinica din strainatate. Documentele vor fi depuse de catre bolnav sau apartinatorii acestuia la
directia de sanatate publica in a carei raza teritoriala domiciliaza, cu cel putin 20 de zile
lucratoare inainte de data programarii. Dosarul pacientului va fi transmis catre Ministerul
Sanatatii cu cel putin 10 zile lucratoare nainte de data programarii acestuia la control

In cazul in care, ca urmare a efectudrii controlului periodic, bolnavul primeste
recomandare de efectuare a unor interventii/tratamente suplimentare in cadrul clinicii din
straindtate, care nu pot fi efectuate in Romania, pe langa documentele mentionate la art. 7 alin.
(5) dosarul transmis Ministerului Sanatatii va cuprinde si procesul-verbal medical pentru
trimiterea la tratament medical in straindtate, eliberat de comisia teritoriala de specialitate.

In situatia in care starea de sinitate a unui pacient se agraveazi in perioada in care
acesta se afla la tratament/control in striainitate, aprobat in prealabil de catre comisia
constituita la nivelul Ministerului Sanatatii, si necesita interventii suplimentare de urgenta,
comisia poate aproba continuarea tratamentului in cadrul clinicii din straindtate, in baza unui
document justificativ eliberat de catre reprezentantii clinicii, care va cuprinde diagnosticul, tipul
de tratament ce urmeaza a fi efectuat si costurile pe care le implica acesta, la solicitarile
directiilor de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti.

In cazul pacientilor aflati la tratament in striinitate in baza formularelor emise de casele
de asigurari de sanatate sau cu finantare din bugetul Ministerului Sanatatii si care necesita
interventii suplimentare pentru afectiuni ce nu pot fi tratate in tara si care nu sunt incluse in
pachetul de servicii de baza sau a caror stare de sanatate nu permite deplasarea 1n tara, comisia
poate aproba continuarea tratamentului in strdindtate, in baza unui document justificativ eliberat
de catre reprezentantii unitatii sanitare, care va cuprinde diagnosticul, tipul de tratament ce
urmeaza a fi efectuat si costurile pe care le implica acesta, la solicitarile directiilor de sandtate
publica judetene si a municipiului Bucuresti. Dosarul va fi intocmit conform prevederilor legale
in vigoare



