CONTRACT nr. VII/PNS/06/01.04.2013
peutru finantarea programelor/subprogramelor din cadrul programelor

nationale de sanatate curative in anii 2013 §i 2014

I. Partile contractante

Casa de Asigurari de Sanatate Timis, cu sediul in municipiul Timisoara, str.
Corbului. or. 4, judetul Timis, telefon/fax 0256 - 294484, reprezentatd prin presedinte
- divector genera) Prof.univ.dr.Victor Dumitrascu,

St

Unitatea sanitara Institut de Boli Cardiovasculare Timisoara, cu sediul in
Timisoara, str.Gheorghe Adam nr. 13A, telefon 0256 - 2073535, fax 0256 - 207362,
eprezentata prin Manager Ec. Ranko Szuhanek, avénd actul de infiintare/organizare
nr. 6.302/1993 si nr. 2/2012, Autorizatia sanitard de functionare/Raportul de inspectie
eliberat de Directia de sanatate publica prin care se confirma indeplinirea conditiilor
igienico-sanitare prevazute de Legea nr. 95/2006, Dovada de evaluare nr. 73/2012,
codu] fiscal S189211 1 contul nr. ROOSTREZG215041XXX000499, deschis la
Trezorevia Statului, dovada asigurdni de raspundere civild in domeniul medical, atat
pentru furnizor, cat $i pentru personalul medicosanitar angajat valabila pe toatd durata
Contractulut nr. VII/PNS/06/2013.

I1. Obiectul contractului
ART. |

Obiectul  prezentulus  contract il constituie  finantarea  programului/
subprogramului din cadrul programelor nationale de sanitate curative: Progtam
national de boli cardiovasculare, pentru asigurarea materialelor sanitare specifice
necesare in terapla in spital, conform Hotararii Guvernului nr. 124/2013 privind
aprobarea programelor nationale de sdnatate pentru anu 2013 si 2014 s1 Ordinului
presedintelui Casel Nationale de Asigurdri de Sdnétate nr. 190/2013 pentru aprobarea
Normelor tehnice de realizare a programelor nationale de sanitate curative pentru anii
2013 51 2014.

II1. Durata contractului
ART. 2
Prezentul contract este valabil de la data inchelerii pané la data de 3 1decembrie 2014.

ART. 3

Durata prezentului contract se poate prelungi, cu acordul partilor, in situatia
prelungirit duratei de aplicabilitate a Hotararii Guvernului nt. 124/2013.
IV. Obligatiile partilor
ART. 4

Obligatiile casei de asigurart de sanatate sunt:
a) sa incheie contracte numai cu furnizorn autorizati si evaluvati, aflati in relatie
contractuald cu casele de asigurari de sandtate pentru furnizare de servicii spitalicesti,
in conditiile legii, si sa faca publice in termen de maximum 10 zile lucrdtoare de la



data incheier)) contractelor, prin afisare pe pagina web si la sediul casei de asigurari
de sanatate, lista nominald a acestora, pentru informarea asiguratilor, precum si
valoarea de contract a fiecaruia, in cazul contractelor care au prevazutd o suma ca
valoare de contract, distinct pe fiecare program/subprogram national de sdnatate
curativ §i sa actualizeze permanent aceastd lista in functie de modificarile aparute, in
termen de maximum 5 zile lucratoare de la data operarii acestora, conform legii;

b) sa deconteze furnizorilor, la termenele prevazute in contract, pe baza facturii
insofite de documente justificative prezentate atdt pe suport hartie, cat si in format
electronic, in formatul solicitat de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate,
contravaloarea medicamentelor/materialelor sanitare conform Normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sdndtate curative pentru anii 2013 s 2014,
aprobate prin ordin al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr.
190/2013 in limita valorn de contract;

¢) sd informeze furnizoril cu privire la conditille de contractare pentru finantarea
programelor/subprogramelor nationale de sandtate curative suportate din bugetul
Fondului national unic de asigurari sociale de sandtate, precum si cu privire la
eventualele modificari ale acestora survenite ca urmare a aparitiel unor noi acte
normative, prin publicare pe pagina web a caselor de asigurari de sanatate;

d) sd informeze in prealabil furnizorii cu privire fa  derularea
programelor/subprogramelor nationale de sdnatate curative si cu privire la orice
intentie de schimbare in modul de derulare a acestora, prin intermediul paginii web a
casei de asigwrari de sanatate, precum si prin e-mail Ja adresele comunicate oficial de
catre furnizort, cu excepiia situatiilor impuse de actele normative;

¢) sa efectueze prin structurile de specialitate si, dupa caz, cu participarea Casel
Nationale de Asigurdri de Sanitate controlul derularii programelor/subprogramelor
nationale de sanatate curative, respectiv respectarea obligatilor contractuale de cétre
turnizorni cu care se afld in relatie contractuald, conform prevederilor Normelor
tehnice de realizare a programelor nationale de sadndtate curative pentru anii 2013 si
2014, aprobate prin Ordinul presedinteluil Casei Nationale de Asigurar! de Sanatate
nr. 190//2013;

f) s& inmaneze furmzorilor, la momentul finalizarii controlului, procesele verbale de
conslatare sau, dupa caz, s le comunice acestora notele de constatare intocmite in
termen de maximum o z1 lucrdtoare de la data prezentidrii in vederea efectuaril
controfulul; in cazul in care controlul este efectuat de citre Casa Nationala de
Asiguriri de Sanatate sau cu participarea acesteia, notificarea privind mdsurile
dispuse se transmite furnizorului de cétre casele de asigurari de sénatate in termen de
maximum 10 zile calendaristice de la data primirii raportului de contiol de la Casa
Nationala de Asigurari de Sanatate la casa de asigurari de sanatate;

g) s recupereze de la furnizorii care deruleaza programe/subprograme nationale de
sdndtate curative sumele reprezentind contravaloarea medicamentelor/materialelor
sanitare, in situatia in care nu au fost indeplinite conditiile pentru ca asigurati sa
beneficieze de acestea, precum §i  sumele reprezentdnd contravaloarea
medicamentelor/materialelor sanitare expirate;

h) s3d trimitda spre solutionare organelor abilitate situatiille in care constata
neconformitatea documentelor depuse de cétre furnizon, pentru a caror coreciitudine



furnizori depun declaratit pe propria raspundere.
ART. S

Obligatiile unitatu sanitare sunt:
I. sa utilizeze fondurile primite pentru fiecare program/subprogram national de
sdnatate curativ, potrivit destinatiel acestora;
2. sa dispunda  masuri  pentru  asigurarea  realizarii  obiectivelor
programului/subprogramului national de sanatate curativ §i pentru gestionarea
eficienta a mijloacelor materiale si banesti;
3. sad organizeze evidenta cheltuielilor pe fiecare program/subprogram si pe
subdiviziunile clasificatiei bugetare atét in prevederi, cét si in executie;
4. sa respecte criteriile de calitate a serviciilor medicale furnizate, inclusiv prescrierea
st eliberarea medicamentelor/materialelor sanitare din cadrul programelor/
subprogramelor nationale de sanaiate curative, in conformitate cu prevederile legale
in vigoare;
5. si asigure bolnavilor tratamentul adecvat si eficient, cu respectarea conditiilor
privind modalitdtile de prescriere si eliberare a medicamentelor, conform prevederilor
legale in vigoare;
6. sa achizitioneze, In condititle legii, medicamente/materiale sanitare specifice n
baza necesarului stabilit, tindnd cont de nevoile reale, consumurile realizate si de
stocurile cantitativ-valorice, in conditiile legii la nivelul pretului de achizitie, care
pentru medicamente nu poate depas) pretul de decontare; in cazul produselor
biologice, achizitionarea se face pe denumire comerciala;
7. s& monitorizeze consumul total de medicamente eliberate prin farmaciile cu circuit
inchis in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanitate curative, cu
evidente distincte, inclusiv pentru denumiriJe comune internationale (DCI) aprobate
prin comisiile de Ja nivelul Caset Nationale de Asigurart de Sanatate s de la nivelul
caselor de asigurari de sdnatate, in limita fondurilor stabilite cu aceasta destinatie;
8. sd asigure acordarea serviciilor medicale si tratamentul specific afectiunilor
cuprinse in programele nationale de sdndtate curative asiguratilor fara nicio
discriminare;
9. sa transmita casei de asigurari de sanitate In primele (0 zile lucrdtoare ale lunii
urmatoare incheierii perioadei pentru care se face raportarea: raportdri lunare,
trimestriale, cumulat de la inceputul anulu), si anuale privind sumele utihzate pe
fiecare program, indicatorii realizati, precum si evidenta nominald in baza codurilor
numerice personale, pentru bolnavii tratati in cadrul programelor/subprogramelor
nationale de sdnatate curative ; indicatoril de eficientd reprezintéa costul mediu/bolnav
fratat 5) se calculeazi ca raport intre valoarea imedicamentelor si/sau a matenalelor
sanitare specifice consumate pentru tratamentul bolnavilor st numarul de bolnavi
beneticiart in cadrul fiecarui program, iar pentru serviciile de supleere renala, ca
raport intre cheltuielile pentru serviciile de supleere renala si numarul de bolnavi
dializati;
10. sa depuni lunar la casa de asigurari de sanatate, in vederea validarii $1 decontérii
contravalori) facturii/facturijor, documentele justificative, atar pe suport hartie, cat i
in format electronic, in formatul solicitat de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate,
in limita sumet prevazute in contract si a sumelor disponibile cu aceasta destinatie;



J1. s@ transmitd caselor de asigurar) de s@natate prescriptiile medicale in baza carora
s-au eliberat medicamentele specifice pentru Lratamentul In ambulatoriu, insotite de
borderourile centralizatoare distincte;

2. s& oyganizeze evidenta electronica a bolnavilor care beneficiaza de
medicamentele si/sau materialele sanitare specifice, precum si de servicii de supleere
renala, dupd caz, in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sdnatate curative
pe baza setului minim de date: CNP bolnav, diagnostic specific concordant cu
programul, medicul curant (cod parafa), medicamentele eliberate, cantitatea si
valoarea de decontat, conform schemei terapeutice prescrise, cu respectarea
protocoalelor;

13. s@ respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati,
precum si intimitatea s1 demnitatea acestora;

4. sa informeze asiguratih cu privice la derularea proglamelor/subpl0g1ame|01
nationale d¢ sdndtate curative ;

I5. s& respecte dreptul Ja llbera alegere de catre asigurat a medicului st a furnizorului;
alegerea furnizorului se face dintre cei nominalizati in actele normative in vigoare;

16. sa anunte casa de asigurari de sandtate despre modificarea oricareia dintre
condititle care au stat la baza incheierii contractului de furnizare de servicii medicale,
in maximum 5 zile calendaristice de la data producerii modificarii, si sa indeplineasca
in permanenta aceste conditii pe durata derulérii contractelor;

17. s& asigure respectarea prevederilor actelor normative referitoare la sistemul
asigurarilor sociale de sanatate, inclusiv la derularea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate curative ;

18. sa asigure numai utilizarea formularului de prescriptie medicala electronica
pentru medicamentele ce se elibereaza in cadrul programelor nationale de sdnétate
curative aferente tratamentulul ambulatoriu; sa asigure utilizarea formularului de
prescripie medicald care este formular cu regim- special, unic pe tard pentru
prescrierea substantelor si preparatelor stupefiante §i psihotrope; sa furnizeze
tratamentul adecvat si sd prescrie medicamentele corespunzidtoare denumirilor
comune internationale aprobate prin hotardare a Guvernului, informand in prealabil
asiguratul despre tipurile 1 efectele terapeutice ale medicamentelor pe care urmeaza
sa i le prescrie;

19. sd respecte protocoalele terapeutice privind prescrierea medicamentelor aterente
denumirilor comune internationale conform dispozitiilor legale;

20. sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi
pus in functiune;

2). si utilizeze platforma informatica din asigurarile de sanitate. In situatia in care se
utilizeaza un alt sistem informatic, acesta trebuie s fie compatibil cu sistemele
informatice din platforma din asigurarvile de sanatate, caz in care furnizotit sunt
obligati sa asigure confidentialitatea in procesul de transmitere a datelor;

22. sa solicite incepand cu data implementarii cardulul national de asigurari sociale
de sanatate acest document titularilor in vederea acordadrii medicamentelor/
materialelor sanitare,

23. sa raporteze consumul de medlcqmente/mateuale sanitare ce s¢ elibereazd in
cadrul programelor nationale de sadnatate curative conform prevederilor legale in



vigoare;
24, sa introducd in sistemu!l informatic toate prescriptille medicale electronice
prescrise off-line pana in ultima zi a lunii in care s-a facut prescrierea off-line sau cel
tarziu pana 1a data prevazutd in contractul de furnizare de servicii medicale pentru
raportarea lunara a activitatii realizate;
25. in situatia in care nu a fost indeplinita obligatia prevazuta la pet. 24 furnizorii de
servicii medicale aflati in relatie contractuald cu casele de asigurdr de sianatate pentru
derularea programelor nationale de sanatate curative au obligatia si mtroducz in
sistemul informatic toate prescriptiile medicale prescrise off-line pana cel tarziu in
ultima zi a fiecarui trimestru in care s-a facut prescrierea ott-line.
26. s& publice pe site-ul propriu bugetul de venituri Si cheituieli aprobat pentru
fiecare dintre programele nationale de sanitate curative pe care le deruleaza, precum
Si execufia inregistrata trimestrial si anual.
V. Valoareacontractului
ART. 6
I. Sumele se angajeaza anual in limita sumelor aprobate prin Legea bugetulu)
de stat.
2. Pentru anul 2013 valoarea contractulu este:
Program national de boli cardiovasculare - 800.000 lei, din care:

Proceduri de dilatare percutana - 133.000 lei

Proceduri terapeutice de electrofiziologie - 19.000 lei

Implantare de stimulatoare cardiace - 119.000 lei

Defibrilatoare interne - [8.000 lel

Stimulatoare de resincronizare cardiaca - 7.000 lei

Interventn de chirurgie cardiovasculara - adulti - 474.000 lei

Chirurgie vasculara - 30.000 lei

Defalcarea lunara/trimestriala a sumelor alocate derularit programelor/
subprogramelor se regaseste in anexa la prezentul contract.

VI. Finantarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate
curative
ART. 7

Unitatea sanitard prezintd in primele 10 zile lucrdtoare ale lunn curente
decontul pentru luna precedentd, cuprinzdnd numarul de bolnavi trataii, valoarea
medicamentelor si materialelor sanitare consumate pentru tratamentul bolnavilor,
costul mediu pe bolnav, sumele achitate conform ordinului de platd (cu stampila
trezoreriel) cu care s-a achitat contravaloarea facturn pentru medicamentele si/sau
materialele sanitare specifice procurate in luna precedentd, precum §1 cererea
justificativa, jnsotita de copia facturii emise de furnizor pentru medicamentele si/sau
mdterialele specifice aprovizionate pentru luna in curs.
ART. 8
(1) Casa de asigurari de sanatale analizeaza indicatoril prezentati prin decont, gradul
si modul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior, precum $i stocurile
cantitativ-valorice, in termen de maximum 3 zile lucrdtoare de la primire.



(2) Validarea facturilor depuse in vederea decontarii se realizeaza in termen de 30 de
zile de la data depunerii documentelor justificative.
(3) Decontarea contravalorii facturii prezentate in copie de unitatea sanitard pentru
medicamentale gi/sau materialele sanitare specifice achizifionate, in conditiile legit,
se realizeaza lunar in imita sumei prevazute in contract si a fondurilor disponibile cu
aceasta destinatie, in ordine cronologica, pand la 60 de zile calendaristice de la data
depunerii facturilor in vederea decontarii de catre casa de asigurari de sanatate.
VII. Raspunderea contractuala
ART. 9
Unitatea sanitard are urmatoarele obligatii:
{. prin medicii coordonatori:
a) raspunde de utilizarea fondurilor primite pentru efectuarea cheltuielilor pentru
medicamentele si/sau materialele sanitare specifice; ,
b) raspunde*>de organizarea evidenter electronice a bolnavilor care beneficiazid de
medicamentele  si/sau  materialele sanitare  specifice, prescrise in  cadrul
programelor/subprogramelor, pe baza setului minim de date: CNP bolnav, diagnostic
specific concordant cu subprogramul, medicul curant (cod parafa), medicamentele
eliberate, cantitatea $1 valoarea de decontat, conform schemei terapeutice prescrise,
cu respecfarea protocoalelor;
¢) dispune masurile necesare aplicarii metodologiel de program/subprogram, in
vederea asigurarii indepliniri obiectivelor prevazute in acesta;
d) rdspunde de organizarea, monitorizarea $i de buna desfasurare a activitatilor
medicale din cadrul programului/subprogramulug,
e) raspunde de raportarea la timp a datelor catre casa de asigurdri de sdnatate, precum
si de realitatea i exactitatea acestora;
2. prin contabilul-sef al unitatil sanitare rdaspunde de modul de organizare a
evidentelor tehnico-operative, de utilizarea sumelotr’ alocate potrivit destinatilor
aprobate, cu respectarea normelor legale in vigoare, de exactitatea s) realitatea datelor
raportate lunar;
3. solicitd incepand cu data implementarii cardului national de asigurari sociale de
sdnatate acest document titularilor in vederea acordarii medicamentelor/materialelor
sanitare.
ART. 10

Casa de asigurdri de sanatate controleaza trimestrial modul de uitilizare a
fondurilor alocate s1 analizeaza indicatorii prezentati.
ART. 11
(1) Nevespectarea oricareia dintre obligatiile furnizorului prevazute la art. 5, cu
exceptia obligatiilor prevazute la pct. 23, 24 si 25, atrage aplicarea unor sancliuni
pentru luna in care s-au inregistrat aceste situafii, dupa cum urmeaza:
al. la prima constatare, retinerea unel sume calculate prin aplicarea unui procent de
1% la valoarea de confract aferentd lunit respective;
a2. la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unuj procent de
3% la valoarea de contract aferentad lunii respective;
al3. la a trela constatare $i la urmdtoarele constatari dupa aceasta, retinerea unet sume
calculate prin aplicarea unui procent de 9% la valoarea de contract aferenta lunii



respective;

a4. nerespectarea de cafre unitdtile sanitare cu paturi a obligatiei prevazute la art. 5
pct. 23 atrage aplicarea unor sanctiuni, dupa cum urmeaza:

a4.1) retinerea unei sume calculate dupd incheierea fiecarei luni, prin aplicarea unui
procent de 3%, pentru fiecare lunad neraportata in cadrul fiecarui trimestru, la valoarea
de contract aferenta lunii respective;

a4.2) retinerea unei sume calculate dupa incheierea fiecarui trimestru prin aplicarea
unui procent suplimentar de 7% fatad de procentul prevazut la (it. a4.1), pentru fiecare
luna neyaportatd in cadrul trimestrului respectiv, la valoarea de contract aferenta lunii
respective;

a5. nerespectarea de catre unitdtile sanitare cu paturi a obligatiei prevazute la art. 5
pct. 24 atrage apljcarea urmatoarel sanctiuni:

- avertisment - pentru fiecare lund pentru care se constata nerespectarea obligatiei.

a6. pentru nerespectarea de cétre unitdfile sanitare cu paturi a obligatiei prevazute la
art. 5 pct. 25, se retine o sumd egald cu contravaloarea prescriptitlor medicale
electronice off-line neintroduse sau neraportate prescrise in cadrul unui trimestru.

(2) Retinerea sumelor conform prevederilor abn. (1) se face din prima platd care
urmeaza a fi efectuatd, pentru furnizorii care sunt in relatie contractuala cu casele de
asigurdri de sanatate. in situatia in care sumele prevazute la alin. (1) lit. a6 depasesc
prima plata, recuperarea sumelotr se realizeaza prin platd directd sau executare silita,
in conditiile legi.

(3) Recuperarea sumelor conform prevederilor alin. (1) se face prin plati directd sau
executare silitd pentru furnizorii care nu mait sunt in relatie contractuald cu casa de
asigurdr: de sandtate pentru derularea programelor nationale de asiguriri de sanatate
in tratamentul ambulatoriu.

(4) Pentru cazurile prevazute la alin. a5 st a6 casa de asigurdri de sanatate fine
evidenta distinct pe fiecare program/subprogram national de sanatate curativ si pe
{iecare medic prescriptor.

(5) Pentru situatiile prevazute la alin. (1), casa de asigurari de sdnatate tine evidenta
distinct pe fiecare furnizor.

(6) Casa de asigurari de sanatate, prin Casa Nationald de Asigurari de Sanarate,
anuntd Ministerul Sanatatii, respectiv ministerele §i institufille cu retea sanitara
proprie, odata cu prima constatare, despre situatile prevazute la alin. (1).

(7) Sumele incasate la nivelu) caselor de asigurarn de s&natate in conditiile
prevederilor de la alin. (1) se utilizeazd conform prevederilor legale in vigoare.

ART. 12

(1) Contractul se modificd in sensul suspendarii printr-o notificare scrisd a caset de
asigurari de s&natate, in urmatoarele situatis:

a) una sau mai multe sectil nu mai indeplinesc conditiile de asigurare a seyvicilor
medicale, respectiv nu mai pot asigura tratamentul specific bolnavilor inclusi in
cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanatate curative; suspendarea se
face pana la indeplinirea conditiilor obligatorii pentru reluarea activitati,

b) incetarea termenului de valabilitate' la mvelul sectiei/sectiilor care deruleaza
programe/subprograme nationale de sandtate curative a autorizatiel sanitare de
functionare sau a documentului similar; suspendarea se face pana la obfinerea noii



autorizatii sanitare de functionare sau a documentului similar;

¢) pentru cazurile de fortd majora confirmate de autoritatile publice competente, pan3
la incetarea cazului de fortd majora, dar nu mai mult de 6 luni, sau pand la data
ajungerii la termen a contractulus;

d) la solicitarea furnizorului pentru motive obiective, pe bazd de documente
justificative prezentate casei de asigurari de sanatate;

e) suspendarea contractului de fumizare de servicii medicale spitalicesti, incheiat cu
casa de asigurari de sdnatate, altul decat cel incheiat pentru finantarea programelor
nationale de sandtate curative; suspendarea contractului pentru finantarea
programelor nationale de sanitate curative opereazd pe perioada suspendarii
contractului de furnizare de servicii medicale spitalicesti.

(2) In cazul reorganizarii unitatilor sanitare cu paturi, prin desfiintarea lor si
infiintarea concomitentd a unor noi unitdfi sanitare cu paturt  distincte, cu
personalitate juridica, contractele pentru finantarea de medicamente si/sau materiale
sanitare speeifice care se acordd in cadrul unor programe/subprograme din cadrul
programuljui national de sanatate curativ, incheiate cu casele de asiguradn de sanatate
si aflate in derulare, se preiau de drept de cdtre noile unitdyl sanitare inflintate,
corespunzator drepturilor si obligatiilor aferente noilor structuri.

V1. Solutionarea itigiilor

ART. 13

Litigiile aparute pe anit derulariy contractului se solutioneazd de pérti pe cale
amiabila. In situatia in care partile nu ajung la o intelegere, acestea se vor adresa
Comisiel de arbitra] sau instantelor judecatoresti competente, dupa caz.

IX. Clauze speciale
ART. 14

Sumele inscrise in prezentul contract sunt cuprinse in fondurile aprobate pe
anul 2013.

ART. 15

Se pot incheia acte adifionale la prezentul contract in situatia in care se aproba
modificdi in volumu) § in structura programului/subprogramului, pe parcursul
derularu acestuia.

ART. 16

Daca o clauzd a acestui contract ar fi declaratd nula, celelalte preveder ale
contractului nu vor fi afectate de aceastd nulitate. Partile convin ca orice clauzd
declarata nuli sa fie inlocuitad printr-o altd clauza care sa corespunda cat mai bine cu
putintd spiritului contractului, in conformitate cu prevederile legale.

Daca pe durata deruldrii prezentului contract expird termenul de valabilitate a
autorizatiel sanitare, toate celelalte prevederi ale contractului nu vor fi afectate de
nulitate, cu conditia reinnoirii autorizatiel sanitare pentru toatd durata de valabilitate a
contraciului.

X. Forta majora
ART. 17

Orice imputernicire independentd de vointa partilor, intervenitd dupa data

semnarii prezentului contract si care impiedicd executarea acestuia, este consideratd



fortd majora si exonereaza de rdspundere partea care o invocd. Sunt considerate forta
majord, in sensul acestei clauze, Tmprejurdri ca: razboi, revolutie, cutremur, mari
inundatit, embargo.

ART. 18 .

Partea care invocd forta majora trebuie sd anunte cealaltad parte in termen de 5
zile de la data aparitiei respectivului caz de fortd majord si, de asemenea, de la
incetarea acestui caz.

ART. 19

Daca nu se procedeaza la anuntarea in termenele previzute mai sus a inceperii
si incetdrti cazului de fortd majord, partea care il invocd suportd toate daunele
provocate celeilalte parti prin neanuntarea la termen.

ART. 20

In cazul in care imprejuririle care obliga a suspendarea executirii prezentului
contract se prelungesc pe o perioadd mai mare de 6 Juni, fiecare parte poate cere
rezolutiunea contractului.

XI. Dispozitii finale

ART. 21

Orice modificare poate fi facutda numai cu acordul scris al ambelor parti.
ART. 22

In conditiile aparitiei unor noi acte normative in materie, care intrd in vigoare
pe durata deruldrii prezentului contract, clauzele contrare se vor modifica $i se vor
completa in mod corespunzator.

Prezentul contract s-a incheiat astazi, 01.04.2013, in doua exemplare, cate un
exemplar pentru ficcare parte, si se completeazd conform normelor legale in vigoare.
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