Anexa 10 la Metodologie

Anexa 9 la Metodologie

[bookmark: bookmark11][bookmark: _GoBack]Anexa nr. 2 la PHCL nr. 31/15.05.2025
Metodologia de acordare a sprijinului financiar pentru realizarea tratamentelor
stomatologice unor anumite categorii sociale de copii şi tineri din judeţul Ilfov
1. [bookmark: bookmark12]Informaţii generale
1.1. [bookmark: bookmark13]Context
Datorită prezenţei scăzute a copiilor şi adolescenţilor în cabinetele stomatologice, au fost identificate probleme de sănătate orală cu impact asupra stării de sănătate precum şi a calităţii vieţii, fapt ce determină costuri asociate. Un alt factor determinant este lipsa cabinetelor stomatologice în şcoli, a căror prezenţă ar facilita prevenţia acestor tip de afecţiuni.
Conform prevederilor art. 129 alin. (7) lit. c) din Ordonanţa de urgenţă Nr. 57/2019 privind Codul administrativ, consiliul local are atribuţii privind gestionarea serviciilor de interes local astfel: (7) In exercitarea atribuţiilor prevăzute la alin. (2) lit. d), consiliul local asigură, potrivit competenţei sale şi în condiţiile legii, cadrul necesar pentru furnizarea serviciilor publice de interes local privind c) sănătatea;
în ceea ce priveşte îmbunătăţirea sănătăţii, respectiv, în conformitate cu prevederile art. 173 alin. (5) lit. a) din Ordonanţa de Urgenţă a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificările şi completările ulterioare, Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean: ”(5) în exercitarea atribuţiilor prevăzute la alin. (1) lit. d), consiliul judeţean asigură, potrivit competenţelor sale şi în condiţiile legii, cadrul necesar pentru furnizarea serviciilor publice de interes judeţean privind: c) sănătatea”.
în conformitate cu prevederile art. 35 (1) din Legea 273/2006 privind finanţele publice
locale:
Colaborare, cooperare asociere, înfrăţire, aderare
(1) Autorităţile deliberative pot aproba colaborarea sau asocierea pentru realizarea unor lucrări şi servicii publice locale. Colaborarea ori asocierea se realizează pe baza de contracte de asociere, în care se prevăd şi sursele de jinanţare reprezentând contribuţia fiecărei autorităţi a administraţiei publice locale implicate. Contractele de asociere se încheie de către ordonatorii principali de credite, în condiţiile mandatelor aprobate de fiecare consiliu local implicat în colaborare sau asociere.
1.2. [bookmark: bookmark14]Cadrul legislativ
· Ordonanţa de Urgenţă a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificările şi completările ulterioare;
· Legea nr. 273 din 29 iunie 2006 privind finanţele publice locale;
· Legea nr. 292 /2011 a asistenţei sociale, cu modificările şi completările ulterioare;
· Legea nr. 272/2004 privind protecţia şi promovarea drepturilor copilului.
1.3. [bookmark: bookmark15]Abordare
Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean îşi propune să continue politica de dezvoltare locală, prin acordarea unui sprijin financiar nerambursabil pentru copii şi adolescenţi, indiferent de categorie socială, etnie ori status fizic şi mental, prin asigurarea sumelor necesare pentru tratamentul stomatologic din bugetul Judeţului Ilfov- Consiliul Judeţean, cu sprijinul unităţilor administrativ teritoriale din judeţ, în cadrul Proiectului „Ilfov zâmbeşte junior ”, denumit în continuare “Proiect”
2. [bookmark: bookmark16]Obiectiv
Obiectivul principal al acestui Proiect este facilitarea accesului la servicii medicale stomatologice gratuite unor categorii de copii şi tineri cu vârsta cuprinsă între 3 şi 26 ani care locuiesc în judeţul Ilfov, în vederea depăşirii unor situaţii deosebite care pot duce alterarea stării de sănătate, precum şi la apariţia sau sporirea riscului de excluziune socială.
Totodată, tratamentele stomatologice ce vor face excepţie şi nu se vor efectua în cadrul proiectului „Ilfov zâmbeşte junior” sunt tratamentele estetice de tipul bijuterii dentare, faţete dentare, albire dentară.
3. [bookmark: bookmark17]Perioada
Sprijinul financiar se acordă pentru anul 2025, după aprobarea prezentei metodologii şi semnarea protocolului de cooperare cu unitatea administrativ teritorială la care beneficiarul are domiciliul/reşedinţa şi Colegiul Medicilor Stomatologi Ilfov.
4. [bookmark: bookmark18]Cuantum
4.1 Valoarea totală a proiectului este de 1.035.000 lei, respectiv tratamente stomatologice în cuantum de 1.000.000 lei (maxim 2500 lei pentru fiecare copil sau tânăr ce îndeplineşte criteriile de la punctul 5.2.) precum şi materiale informative în valoare de max. 35.000 lei din bugetul proiectului.
4.2 Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean va asigura cuantumul sumelor de bani necesare acordării sprijinului financiar în baza protocolului de cooperare încheiat cu unităţile administrativ teritoriale (UAT) de pe raza administrativ-teritorială.
4.3 Plata sprijinului financiar se face prin virament către UAT, în vederea achitării sumelor către cabinetul stomatologic care a prestat serviciile stomatologice, pe bază de factură, emisă în conformitate cu prevederile legale.
5. [bookmark: bookmark19]Beneficiarii eligibili
5.1 Pentru obţinerea finanţării alocate prin prezentul Proiect, beneficiarii eligibili sunt copiii cu vârste cuprinse între 3-18 ani, inclusiv tineri cu vârsta cuprinsă între 18-26 ani, care sunt încadraţi într-o unitate de învăţământ de stat cu frecvenţă zi, locuiesc în judeţul Ilfov şi întrunesc criteriile prevăzute la art. 5.2.
5.2 Condiţiile necesare pentru acordarea sprijinului financiar:
5.2.1 Solicitantul sau reprezentantul legal (după caz) să aibă domiciliul/reşedinţa stabilit/ă în localitatea din judeţul Ilfov în care depune documentaţia pentru înscriere;
5.2.2 Dovada venitului net lunar per familie în cuantum maxim de 5142 lei, în baza adeverinţei de venit (ANAF);
Tinerii cu vârsta cuprinsă între 18-26 ani nu trebuie să realizeze venituri, cu excepţia alocaţiilor şi burselor sau a altor venituri de acest tip;
5.2.3 Să se încadreze în numărul de 400 de cereri aprobate pentru acordarea sprijinului financiar, la nivelul judeţului Ilfov;
5.2.4 Declaraţie pe proprie răspundere precum că nu beneficiază de alte venituri;
5.2.5 Să se încadreze în numărul de 400 de cereri aprobate pentru acordarea sprijinului financiar, la nivelul judeţului Ilfov;
5.2.6 Adeverinţă şcolară pentru anul şcolar în curs, frecvenţă zi.
6. [bookmark: bookmark20]Derularea proiectului
6.1 [bookmark: bookmark21]încheierea protocolului de cooperare
Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean va încheia protocoalele de cooperare cu unele unităţi administrativ teritoriale şi Colegiul Medicilor Stomatologi Ilfov în vederea derulării proiectului „Ilfov zâmbeşte junior ”, în 45 de zile de la data solicitării adresate de către Judeţeul Ilfov - Consiliul Judeţean.
/V
6.2 [bookmark: bookmark22]înscrierea beneficiarilor
6.2.1 înregistrarea solicitărilor se va efectua telefonic la Direcţia de Management Resurse Umane, Asistenţă Socială şi Sănătate - Serviciul Asistenţă Socială şi Sănătate din cadrul Consiliului Judeţean Ilfov, entitate ce va gestiona locurile disponibile în cadrul proiectului, conform Anexei 1 la prezenta Metodologie. Numărul de telefon pentru înscriere este stipulat în materialele promoţionale pentru promovarea Proiectului, precum şi în anunţul de lansare a înscrierilor;
6.2.2 în limita disponibilităţii locurilor, beneficiarul va fi redirecţionat către unitatea administrativ teritorială unde are domiciliul/reşedinţa, pentru depunerea documentaţiei descrise la art. 6.3;
6.2.3 în termen de 30 de zile de la înscriere beneficiarul are obligaţia de a depune cererea împreună cu documentaţia aferentă la unitatea administrativ teritorială de domiciliu/reşedintă.
6.2.4 Unitatea administrativ teritorială va informa în scris Consiliul Judeţean Ilfov cu privire la situaţia beneficiarilor înscrişi, ori de câte ori este necesar, până la finalizarea procedurii;
6.2.5 Consiliul Judeţean Ilfov, Direcţia de Management Resurse Umane, Asistenţă Socială şi Sănătate, Serviciul Asistenţă Socială şi Sănătate va centraliza locurile rămase disponibile şi ulterior va publica un nou anunţ de înscriere a beneficiarilor, în limita locurilor disponibile;
6.2.6 înscrierea în cadrul proiectului se va realiza în etape, în funcţie de locurile neocupate şi de bugetul alocat acestui proiect.
[bookmark: bookmark23]6.3 Depunerea documentaţiei
Acte necesare pentru acordarea sprijinului financiar
Pentru obţinerea sprijinul financiar, în urma înscrierii telefonice în Proiect la Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean, solicitantul va depune la unitatea administrativ teritorială de domiciliu/reşedintă următoarele documente:
5	5
a) Cerere completată şi semnată, conform modelului prevăzut în anexa nr. 2 la prezenta Metodologie;
b) Dovada domiciliului/reşedinţei pe raza localităţii din judeţul Ilfov în care depune documentaţia pentru înscriere, reprezentant legal sau beneficiar, după caz;
c) Certificat naştere (copie) / carte de identitate (tineri cu vârsta cuprinsă între 18-26
ani);
d) Cartea de identitate a beneficiarului sau reprezentantului legal (copie), după caz;
e) Adeverinţă din care să reiasă faptul că beneficiarul este încadrat în sistemul de învăţământ de stat cu frecvenţă zi (tineri cu vârsta cuprinsă între 18-26 ani);
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f) Adeverinţă de venit, care să ateste venitul per familie în cuantum maxim de 5.142 lei, precum şi declaraţie pe proprie răspundere din care să reiasă faptul că nu beneficiază de alte venituri (fără a include alocaţiile şi bursele).


g) Scrisoare medicală care să ateste necesitatea efectuării de tratamente stomatologice, cu excepţia tratamentelor din sfera implantologiei (implanturi dentare, elevaţie sinusală, augmentare osoasă), tratamentelor estetice (faţete dentare, albire dentară, bijuterii dentare);
h) Declaraţie pe proprie răspundere cu privire la alegerea cabinetului din lista pusă la dispoziţie de către comisia de acordare a sprijinului financiar, conform modelului prevăzut în anexa nr. 3 la prezenta Metodologie;
Acordul de fotografiere şi promovare pe paginile de socializare ale entităţilor implicate în proiect, în urma aprobării cererii, precum şi prelucrarea datelor cu caracter personal de către entităţile implicate în cadrul proiectului “Ilfov zâmbeşte junior”, conform modelului prevăzut în anexa nr. 4 la prezenta Metodologie va fi înmânat beneficiarului şi nu va reprezenta Criteriu de eligibilitate.
[bookmark: bookmark24]6.4 Stabilirea eligibilităţii beneficiarului în cadrul Proiectului
6.4.1 La nivelul UAT-ului se va constitui o comisie (cel puţin trei membri) privind verificarea îndeplinirii condiţiilor în vederea acordării sprijinului financiar;
6.4.2 Comisia din cadrul IJAT-ului, în urma verificării îndeplinirii condiţiilor prevăzute la art. 5.2 aprobă/respinge după caz cererea privind acordarea sprijinul financiar; beneficiarul este eligibil dacă întruneşte condiţiile prevăzute la art. 5.2 în prezenta Metodologie şi a depus documentele prevăzute la art.6.3;
6.4.3 Comisia din cadrul UAT-ului eliberează beneficiarului un document din care să rezulte că îndeplineşte/ nu îndeplineşte condiţiile pentru acordarea sprijinului financiar;
6.4.4 Comisia din cadrul UAT-ului comunică în scris către cabinetul stomatologic şi către Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean informaţiile privind eligibilitatea solicitantului.
6.5 [bookmark: bookmark25]Semnarea protocolului de cooperare între UAT şi cabinetul stomatologic ales de beneficiar
în urma aprobării dosarului beneficiarului, UAT- ul va demara procedura de semnare a protocolului de cooperare cu cabinetul stomatologic ales de beneficiar, conform art. 6.3. lit) h, din prezenta Metodologie, precum şi prevederilor art. 5.3 din Anexa 1 la Hotărârea Consiliului Judeţean Ilfov privind aprobarea încheierii unor protocoale de cooperare între Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean, Colegiul Medicilor Stomatologi Ilfov şi unităţile administrativ-teritoriale din judeţul Ilfov în vederea realizării proiectului de interes public „ Ilfov zâmbeşte junior ” pentru anul 2025.
6.6 [bookmark: bookmark26]Finalizarea procedurii şi efectuarea plăţilor
6.6.1 La finalizarea tratamentului stomatologic, cabinetul va transmite factura fiscală însoţită de anexa centralizator cu programările efectuate cât şi procesul verbal de recepţie a serviciilor stomatologice.
6.6.2 Comisia din cadrul UAT-ului verifică documentaţia transmisă de cabinetul stomatologic în vederea efectuării plăţii şi întocmeşte referatul de necesitate privind plata sprijinului financiar; răspunde de veridicitatea documentelor analizate;
6.6.3 Comisia din cadrul UAT-ului va transmite spre aprobare primarului referatul de necesitate privind solicitarea sumelor necesare spre decontare către Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean;
6.6.4 Comisia din cadrul UAT-ului va transmite documentaţia privind acordarea sprijinului financiar către Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean în format fizic şi electronic;
6.6.5 Comisia din cadrul Judeţului Ilfov - Consiliul Judeţean va verifica documentaţia înaintată şi va efectua ordonanţarea de plată aferentă sprijinului financiar. In urma aprobării de către compartimentele de specialitate, plata se va efectua prin virament către fiecare UAT, în maxim 10 zile lucrătoare de la primirea documentaţiei complete de la UAT;
6.6.6 în baza listelor cu beneficiari întocmite, UAT va efectua plata către cabinetele medicale cu sumele aferente sprijinului financiar, în cel mult 5 zile lucrătoare de la primirea banilor de la Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean. Unitatea administrativ teritorială în cauză este responsabilă de plăţile efectuate în cadrul prezentului proiect.
în cadrul ultimei tranşe se vor efectua regularizări, dacă este cazul.
Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean îşi rezervă dreptul de a efectua, prin compartimentele de specialitate, propriile verificări cu privire la plata sumelor din prezentul proiect. UAT-ul are obligaţia să pună la dispoziţia Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean toate documentele justificative solicitate în acest sens.
6.6.7 Comisia de acordare a sprijinului financiar din cadrul UAT-ului va întocmi un raport final ( conform model prevăzut în anexa nr. 9 la prezenta Metodologie) care va cuprinde:
· centralizarea beneficiarilor proiectului “Ilfov Zâmbeşte Junior” în ordinea cronologică de depunere a documentelor privind eligibilitatea;
· numărul documentului de plată, data şi valoarea sumelor virate de Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean către UAT;
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· numărul documentului de plată, data şi valoarea sumelor virate de UAT către cabinetele stomatologice;
- alte date considerate de comisie a fi relevante.
Comisia va transmite copie a raportului către Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean în maxim 30 de zile calendaristice de la efectuarea ultimei plăţi către cabinetul medical.
Orice modificare a listei beneficiarilor reali şi a sumelor necesare pentru plata sprijinului financiar se realizează de către Comisia de acordare a sprijinului financiar pe baza documentelor puse la dispoziţie şi se aprobă de primar.
6.6.8 Comisia din cadrul Judeţului Ilfov - Consiliul Judeţean va centraliza rapoartele primite la nivelul judeţului şi se va asigura de aducerea la îndeplinire ale prevederilor de la art. 6.6.7.
7. [bookmark: bookmark27]Dispoziţii finale


Anexa 1 la Metodologia de acordare a sprijinului financiar Ilfov Zâmbeşte Junior ‘

Orice modificare sau completare adusă prezentei metodologii se poate face în limitele legislaţiei române, prin Hotărâre a Consiliului Judeţean Ilfov.
Data	Semnătura

[image: ]


România
Judeţul Ilfov
Consiliul Judeţean
[image: ]Anexa 2 la
Metodologia de acordare a unui sprijin financiar în cadrul Proiectului “Ilfov zâmbeşte junior”
CERERE
Subsemnatul 	 cu domiciliul în 	în
calitate de 	al minorului (beneficiar)		 solicit acordarea
sprijinului financiar în cadrul proiectului „Ilfov zâmbeşte junior”, menţionez că în susţinerea solicitării depun următoarele documente:
România
Judeţul Ilfov
Consiliul Judeţean
[image: ]Anexa 3 la
Metodologia de acordare a unui sprijin financiar în cadrul Proiectului “Ilfov zâmbeşte junior ”
DECLARAŢIE
Subsemnatul	, în calitate de	cu
domiciliul în 	, cunoscând prevederile art.326
Cod penal în calitate de beneficiar/(tutore al minorului) al proiectului „ Ilfov zâmbeşte junior”, declar pe propria răspundere că voi efectua serviciile medicale aferente proiectului în cadrul
cabinetului medical 		 în

Anexa 5 la Metodologia de acordare a sprijinului financiar
Situaţia beneficiarilor reali ai Proiectului"Ilfov Zâmbeşte junior'

conformitate cu prevederile Metodologiei de acordare a unui sprijin financiar în cadrul proiectului „Ilfov zâmbeşte junior”, în caz contrar voi suporta toate cheltuielile cu privire la serviciile stomatologice efectuate.
Data	Semnătura

Data:

I

Anexa 4 la Metodologia de acordare a unui sprijin financiar în cadrul Proiectului “Ilfov zâmbeşte junior ”
FORMULAR ACORD FOTOGRAFIERE / FILMARE/ PRELUCRARE DATE
CU CARACTER PERSONAL
Prin	semnarea	acestui	formular,	subsemnatul
(a)		, în calitate
de beneficiar/( tutore al minorului) al Proiectului Ilfov zâmbeşte junior, îmi dau acordul cu prelucrarea datelor cu caracter personal (Legea nr. 190 din 18 iulie 2018 privind măsuri de punere în aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului European şi al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a acestor date) şi acord dreptul de a reproduce şi prezenta pe durată nelimitată în orice format media tradiţional sau electronic, imaginea mea, de către Consiliul Judeţean Ilfov şi partenerii proiectului (UAT, Colegiul Medicilor Stomatologi Ilfov, cabinet stomatologic). Ne asumăm respectarea drepturilor personelor fizice, în conformitate cu legislaţia mai sus menţionată.
Fotografiile / filmările nu vor fi folosite în scopuri comerciale, acestea fiind utilizate exclusiv în scopul proiectului mai sus menţionat.
înţeleg şi sunt de acord că nu voi primi nicio compensaţie materială sau de altă natură pentru aceste fotografii/filmări.
Semnătură:
UAT
Adresa
Situaţia beneficiarilor reali ai Proiectului "Ilfov zâmbeşte junior"			Membri comisie	Primar
	Nr.Crt.
	Luna
	Beneficiar
	Tutore
	Nr. cerere/data
	Data aprobării dosarului
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Nota:	Semnează
UNITATEA ADMINISTRATIV TERITORIALĂ	COMISIA,
PRIMAR,
Anexa 6 la Metodologia de acordare a sprijinului financiar
ANTET PRIM/J
APROBAT,
PRIMAR
REFERAT DE NECESITATE PRIVIND PLATA SERVICIILOR
STOMATOLOGICE ÎN CADRUL PROIECTULUI ILFOV ZÂMBEŞTE
JUNIOR
Având în vedere:
Solicitarea	doamnei/domnului			
CNP	,	cu	domiciliul
în	înregistrată la instituţia noastră cu nr.
	/	2025, privind acordarea sprijinului financiar în cadrul proiectului
’’Ilfov zâmbeşte junior” ;
Hotărârea Consiliului local al comunei 		 nr.
	/	2025, privind aprobarea încheierii Protocolului de cooperare între
U.A.T	, Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean şi Colegiul Medicilor
Stomatologi Ilfov pentru realizarea proiectului de interes public ’’Ilfov zâmbeşte junior” ;
Protocolul de cooperare încheiat între U.A.T	 nr.
	/	2025	şi	Cabinetul	Stomatologic
	nr	/	2025;
Vă solicităm efectuarea plăţii serviciilor medicale stomatologice, conform
facturii fiscale nr. 	/			2025, emisă
de	în cuantum de	lei.
Comisia de acordare a sprijinului financiar din cadrul proiectului Ilfov Zâmbeşte certifică faptul că beneficiarul mai sus menţionat îndeplineşte condiţiile de eligibilitate conform art. 5 şi art. 6.3 prevăzute în Anexa 2 la Hotărârea Consiliului Judeţean Ilfov nr.	2025.
întocmit,
( iîSI.V. .
PROCES VERBAL DE PREDARE-PRIMIRE
ÎNCHEIAT ASTĂZI
ÎNTRE:
1 •			cu sediul în	
		reprezentată
dr.	, în calitate de Prestator.
[bookmark: bookmark28]Şi
2. 	. CNP			
cu domiciliul în				 				
în calitate de beneficiar/ tutore al proiectului ILFOV ZÂMBEŞTE JUNIOR.
Tratamentele stomatologice efectuate în cadrul cabinetului
	Denumire serviciu medical
	Buc*Tarif
	Valoare

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	VALOARE TOTALĂ TRATAM
	ENT =




Prin prezentul proces verbal se atestă faptul că pacientul a beneficiat de tratamentele dentare menţionate. Am predat,	Am primit,
CABINET	BENEFICIAR
ÎN TABEL SE VA PUNE LINIE IN DREPTUL TRATAMENTELOR NEPRESTATE, IAR IN CAZUL CELOR EFECTUATE SE INDICA NUMARUL*TARIFUL PER BUCATA =VALOAREA, IAR LA FINAL SE VA FACE TOTALUL TRATAMENTULUI
Anexa 7 Ia Metodologia de acordare a sprijinului financiar

PREŢUL TRATAMENTELOR TREBUIE SA COINCIDĂ CU CELE DIN Anexa 2 la PROTOCOLUL DE COOPERARE SEMNAT INTRE UAT SI CABINET, IAR TOTALUL ACESTORA SA SE REGASEASCA IN VALOAREA FACTURII FISCALE.



Anexa la factura fiscala nr.	/
Denumire cabinet.
Sediu	
Reprezentant legal
CENTRALIZATOR
cuprinzând data prezentării la cabinet in vederea prestării serviciilor
medicale ce fac obiectul Programului „Ilfov zâmbeşte junior" pentru anul 2025
pentru pacientul	
CNP	
domiciliat in	
telefon
	Data
	Semnătură pacient

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	




Anexa 8 la Metodologie

Anexa # la Metodologie


[image: ]Cabinet stomatologic
Semnătură si stampila












	Situaţia lunară
	Sume virate de Judeţul Ilfov - Consiliul Judeţean către UAT
	Sumele virate de UAT către cabinetele stomatologice

	
	
	

	Luna
	Beneficiar
	Numărul documentului de plată
	Data
	Valoarea
	Numărul documentului de plată
	Data
	Valoarea
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