ANEXA 31D
- model -
RECOMANDARE
pentru ingrijiri paliative la domiciliu

Nr. / R

Furnizorul de servicii medicale din ambulatoriul de specialitate, unitatea sanitara cu paturi

(spitalul) ..oceeevereieieiene CUIL.............

Nr. contract ............. incheiat cu Casa de Asigurari de Sanatate ..............
1. Numele si prenumele asiguratului .........cceeevveeiiieciennnnnnne.

2. Domiciliul ..coeeeviiiiiii e

3. Codul numeric personal al asiguratului/cod unic de asigurare ..........c..cceeeeveereenes enne
4. Diagnosticul medical si diagnostic boli asociate :

(Se va nota si cod diagnostic; pentru inscrierea codului de diagnostic se va utilize clasificatia internationala a maladiilor
CIM, revizia a 10-a OMS - Lista cu 999 coduri de boala, in caractere numerice.)

5. Statusul de performantd ECOG™) .......ccccovviiviiniiniiiiiieeieeee

6. Servicii de ingrijiri recomandate:

(cu denumirea din anexa nr. 30 la ordin*1))
=

8. Codul medicului

Stampila sectiei din care se Stampila furnizorului de servicii
externeaza asiguratul si medicale din ambulatoriul de
semnatura sefului de sectie specialitate

Data. . eeeiiiiiii it Data. sttt i e e
Semndtura si parafa medicului Semnatura si parafa medicului din
care a avut in ingrijire ambulatoriul de specialitate

asiguratul internat

*) statusul de performanta ECOG:

- statusul de performanta ECOG 3 - pacientul este incapabil sa desfasoare activitati casnice, este imobilizat in fotoliu
sau pat peste 50% din timpul zilei, necesita sprijin pentru ingrijirea de baza (igiend si/sau alimentatie si/sau mobilizare)
- statusul de performantda ECOG 4 - pacientul este complet imobilizat la pat, dependent total de altd persoana pentru
ingrijirea de baza (igiend, alimentatie, mobilizare)

**) Nu poate fi mai mare de 90 de zile o data in viatd pentru ingrijiri paliative la domiciliu.

*#%) Se va completa cu numarul din registrul de consultatii/foaie de observatie

*1) Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de Sandtate nr. ............ /2014 pentru
aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2014 a HG. Nr.400/2014 pentru aprobarea pachetelor de servicii
medicale si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurdri sociale de sanatate pentru anii 2014 — 2015;

NOTA:

1. Termenul de valabilitate al recomandarii pentru ingrijiri paliative la domiciliu in vederea depunerii acesteia la casa
de asigurari de sanatate este de 5 zile lucratoare de la data emiterii recomandarii.

2. Medicii care recomanda servicii de ingrijiri paliative la domiciliu nu pot fi reprezentanti legali, angajati, asociati,
administratori ai unui furnizor de servicii de ingrijiri paliative la domiciliu, sot/sotie sau rude pana la gradul IV cu
reprezentantul legal al furnizorului de ingrijiri paliative la domiciliu

3. Casele de asigurari de sanatate nu vor lua in calcul recomandarile medicale in care este nominalizat furnizorul de
servicii de ingrijiri paliative la domiciliu.



