PUNOI: DORIAN JANO

MINISTRIA E SHENDETESISE

1. PERSHKRIMI | SITUATES

Strategjia ndér sektoriale e luftén kundér korrupsionit né fushén e shéndetésisé parashikon
dy prioritetet kryesore:
e Eliminimin e korrupsionit pérmes rregullimit ligjor dhe institucional té marrédhénieve:
mjek -pacient, institucion i shéndetésisé-blerés, institucion i shéndetésisé —furnizues.
e Eliminimi i mitmarrjes apo pagesave informale né shéndetési népérmjet rregullimit
pagesave né sistem dhe rishikimit té pagés sé personelit mjekésor.

Plani i veprimit i hartuar nga Ministria e Shéndetésisé, i pérgjigjet kétyre dy prioritete duke
parashikuar ndryshime ligjore dhe ndryshime né praktikat administrative té cilat synojné té
rrisin transparencén dhe té béjné mé té qarta procedurat qé duhen ndjekur nga té gjitha
palét. Plani prek kryesisht sektorin e barnave, skemén e sigurimit té pacientéve dhe
menaxhimin e procesit té shtrimit apo trajtimit té pacientéve né pérgjithési. Né pérgjigje té
prioritetit té dyté plani parashikon masa gé lidhen me pérmirésimin e situatés financiare té
personelit dhe formalizmin e skemés dhe procedurave té cilat evitojné pagesat informale.

Nga vlerésimi sasioré dhe cilésoré qé i &shté béré masave té parashikuara nga planii veprimit
rezulton se nga 17 masat e parashikuar né plan-veprimin 2010, aférsisht vetém 50% e tyre
jané zbatuar (8 prej masave rezultojné té zbatuara dhe 1 prej masave éshté zbatuar jashté
afateve kohore), pjesa tjetér e masave qé duhet té ndérmerreshin ose jané zbatuar
pjesérisht (5 masa) ose nuk jané zbatuar fare (3 masa). Plan veprimi i Ministrisé sé
Shéndetésisé éshté fokusuar vetém dhe ekskluzivisht tek marrédhéniet qé zhvillohen
brenda sektorit. Né pérgjithési dhe sidomos kur masat e propozuara jané projekt-ligje
mungon evidentimi i relevancés sé tyre né lidhje me objektivin specifik apo me gjéré me
[uftén kundér korrupsionit.

Objektivat e vendosura né plan shumicén e rasteve synojné thjesht rritjen e transparencés
né disa shtylla kryesore, por kjo nuk pérkthehet domosdoshmérisht né rezultat pozitiv pér
uljen e korrupsionit. Kjo bén gqé té mungojé adresimi thelbésor dhe pér rrijedhojé edhe
vlerésimi real i efikasitetit t€ masave té planifikuara né luftén kundér korrupsionit.

Eshté e qarté se reforma né shéndetési éshté akoma né fillimet e saj dhe si rezultat
vémendje e vecanté i éshté kushtuar trajtimit formal té ¢éshtjeve gé lidhen me korrupsionin
né kété fushé. Megjithaté pér njé realizim mé té miré té kétij plani apo planeve té tjera qé
mund ta pasojné até do té ishte e késhillueshme qgé ai té mos reduktohej vetém né masa
formale, por té parashikonte dhe politikat shogéruese. Plani duhet té pérmbajé masa
realiste (né afate e burime) té shogéruara me indikatoré konkreté.
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2. VLERESIMI | ZBATIMIT TE MASAVE

Objektivi 1: Pérmirésimi dhe rritja e transparencés gjaté procedurés sé miratimit t& ¢mimit
té barnave. Pérmirésimi i ményrés sé pércaktimit té listave bazé (LB) duke pércaktuar
kritere dhe procedura té garta.

Masa 1.1: Projektvendimi “Mbi strukturén dhe funksionimin e Komisionit té& Cmimit té
barnave”.

Indikator i zbatimit: Projektvendimi i dérguar né Késhillin e Ministrave.

Institucioni pérgjegjés: MSh, Drejtoria Farmaceutike, Ministria e Financave

Afati i zbatimit: Katérmujori i dyté 2010

Statusi: Eshté zbatuar pjeshérisht

Projektvendimi mbi strukturén dhe funksionimin e komisionit t& ¢mimit té barnave ka qéné
planifikuar qé prej vitit 2009' pasi ai éshté pjesé e kuadrit ligjor i cili duhet pérafruar me
legjislacionin komunitar pér té géné né pérputhje me direktivén Europiane dhe bén pjesé né
masat qé MSh éshté angazhuar té pérmbushé né kuadér té planit kombétar 2008-2014 pér
zbatimin e MSA-sé.” Ndérkohé qé po punohet pér pérgatitjen e njé drafti, &shté ende né fuqi
vendimi Nr.504 i datés 8.8.2007 “pér ngritjen dhe funksionimin e komisionit té ¢mimit té
barnave”.

Masa 1.2: Publikimi i té& dhénave krahasuese e pérmbledhése pér té rritur transparencén.
Indikator i zbatimit: Broshura e publikuar né fagen zyrtare té MSH.

Institucioni pérgjegijés: MSh, Drejtoria Farmaceutike dhe Ministria e Financés

Afati i zbatimit: Katérmujori i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Né bazé té vendimit né fuqgi nr.504, daté 8.8.2007 pér ngritjen dhe funksionimin e komisionit
té ¢mimit té barnave, komisioni i ¢mimit té barnave miraton ¢do vit kalendarik ¢mimet
maksimale CIF, pér barnat e importit, dhe ¢mimet e fabrikimit, pér barnat e prodhuara né
vend. Fabrikuesit, brenda datés 31 tetor té cdo viti, deklarojné prané Drejtorisé Farmaceutike
¢mimet CIF (né euro ose USD), pér barnat e importit, apo ¢mimet e fabrikimit (né lek), pér
barnat e prodhuara né vend. Komisioni i ¢mimit t& barnave mblidhet njé heré né vit pér té
shqgyrtuar informacionin e paraqgitur dhe e miraton até brenda datés 5 néntor té po atij viti.
Drejtoria Farmaceutike, harton listén pérfundimtare té ¢mimit té barnave dhe shpall né
"Buletinin e Njoftimeve Publike", brenda datés 5 dhjetor té ¢do viti, listén e barnave, me
¢mimet e miratuara, mbi té cilat do té zbatohen marzhet e tregtimit pér vitin pasardhés.
Cmimet e miratuara nga komisioni i ¢mimit té barnave i bashkélidhen listés pérfundimtare té
barnave me ¢mimet maksimale CIF, té miratuara.’ Né fagen zyrtare t& MSh* jané publikuar
listat e barnave té regjistruara me ¢cmimet CIF té miratuara nga komisioni i ¢cmimit té barnave
pér cdo vit respektivisht (lista pér vitin 2011 e miratuar éshté publikuar), si dhe listat e

! “Progres Raporti: Kontributi i Dyté (Qershor — Gusht 2009)”, Raportimi pér Céshtjet e Antikorrupsionit.

2 Pér mé tepér shiko “Plani Kombétar pér Zbatimin e Marréveshjes sé Stabilizim-Asociimit, 2008-2014: Angazhimet
e Shéndetésisé”, Seksioni Barnat pér Pérdorim Njerézor, Tetor 2008, Tirané.

¥ VKM Nr.504, daté 08.08.2007 Pér ngritjen dhe funksionimin e komisionit té cmimit té barnave.

* Adresa http://www.moh.gov.al/moh/index.php?module=2&item=66
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barnave té reja té rimbursueshme dhe ajo e barnave gé shiten pa receté. Kéto lista pérveg
¢mimit CIF té miratuar pérmbajné informacione shtesé rreth emrit té kompanisé fabrikuese,
té mbajtésit té autotorizimit pér tregétim, pérbérésin aktiv té barit, dozimi, llojin e
ambalazhit, sasiné si dhe datén dhe numrin e vendimit té regjistrimit té barit.

Masa 1.3: Projektvendimi “Pér pullén e dyfishté té kontrollit té barnave”. Pulla e dyfishté
do ti vendoset vetém barnave té rimbursueshme nga ISKSH dhe synon uljen e abuzimit nga
farmacistét gjaté ekzekutimit té recatave me rimbursim.

Indikator i zbatimit: Projektvendimi i dérguar né Késhillin e Ministrave.

Institucioni pérgjegijés: MSh, Drejtoria Farmaceutike dhe Ministria e Financés

Afati i zbatimit: Katérmujori i paré 2010

Statusi: Eshté zbatuar (jashté afateve kohore)

Kjo masé, sipas plan-veprimit 2010, ishte parashikuar té realizohej brenda katérmujorit té
paré, por ndonése pérgatitjet pér projekt vendimin pér pullén e dyfishté té kontrollit té
barnave kishin filluar ato u shtyné pér njé afat té dyté pasi kérkohej edhe bashképunimi i
Ministrisé sé Financave pér pérgatitjen e pullés tatimore. Kjo masé u finalizua né shkurt 2011,
me propozimin e projektligjit “pér njé ndryshim né ligjin nr.9323, daté 25.11.2004, “pér barnat
dhe shérbimin farmaceutik”, té ndryshuar”, amendament i cili u miratua®. Sipas ndryshimeve
té béra né nenin 20 (‘Pulla e Kontrollit té& Barnave’), té ligjit pér barnat dhe shérbimin
farmaceutik, té gjitha barnat, qé prodhohen né vend apo gé importohen nga jashté dhe kané
destinacion tregun vendas duhet té kené detyrimisht té aplikuar né paketim pullén e
dyfishté té kontrollit té barnave duke filluar gé prej datés 1 Janar 2012. Pulla e dyfishté e
kontrollit té barnave do té pérbéhet nga njé pullé bazé e cila mbetet né paketimin e barit
dhe njé pullé e dyté veténgjitése, e cila shképutet nga paketimi i barit nga farmacisti dhe
vendoset mbi receten e mjekut. Kjo masé do té ndihmojé né kontrollin dhe monitorimin e
shitjes sé barnave me receten e mjeku si dhe funksionimin e skemés sé rimbursimit té
barnave. Ajo ka pér géllim uljen e abuzimit nga ana e farmacistéve gjaté ekzekutimit té
recatave té rimbursueshme nga ISKSH.

Masa 1.4: Urdhér i Ministrit té Shéndetésisé pér pércaktimin e kritereve dhe procedurave
pér hartimin e LB.

Indikator i zbatimit: Urdhéri i Ministrit té Shendetésisé i miratuar

Institucioni pérgjegjés: Ministria e Shéndetésisé, Drejtoria Farmaceutike dhe ISKSH

Afati i zbatimit: Katérmujori i treté 2010

Statusi: Nuk éshté zbatuar

Nuk ka akoma njé urdhér té Ministrit té Shéndetésisé pér pércaktimin e kritereve dhe
procedurave pér hartimin e Listés Bazé. Pér mé tepér ekzistojné disa lista dhe komisione.
Lista bazé e barnave ashtu si edhe lista e barnave té rimbursueshme sigurojné barnat e
nevojshme pér trajtimin e sémundjeve duke vendosur njé balancé midis nevojave té
shtetasve dhe mundésive pér mbulimin e shpenzimeve. Ato pérfshijné edhe barnat

® Shiko fagen zyrtare t& Késhillit t& Ministrave: VKM Pér Propozimin e Projektligjit “Pér Njé Ndryshim Né Ligjin
Nr.9323, Daté 25.11.2004, “Pér Barnat Dhe Shérbimin Farmaceutik”, Té Ndryshuar”, daté 9.2.2011. Dhe né fletoren
zyrtare Ligj Nr.10410, daté 31.03.2011 Pér njé ndryshim né ligjin nr.9323, daté 25.11.2004 "Pér barnat dhe
shérbimin farmaceutik”, té ndryshuar”.
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alternative. Lista e barnave té rimbursueshme hartohet nga Komisioni i Hartimit dhe
Rishikimit té Listés sé Barnave qé Rimbursohen prané MSh. Lista e barnave té
rimbursueshme pér 2010 éshté miratuar me vendim té Késhillit té Ministrave nr.138 daté
24.02.2100. Pérsa i pérket medikamenteve té cilat nuk jané pjesé e listés sé barnave té
aprovuara pér pérdorim spitalor ka dalé Urdhéri i Ministrit Nr 177 daté 2.04.2010 “pér
[Eshimin e recetave kur sugjerohen medikamente gqé nuk jané pjesé e listés sé barnave té
aprovuara pér pérdorim spitalor”. Sipas kétij urdhéri, receta pér blerje e medikamenteve
jashté spitalit, do té lIéshohet vetém pér raste té domosdoshme duke pérshkruar vetém
principin aktiv té medikamentit dhe té shogérohet me firmén e shefit té shérbimit. Urdhéri
synon té reduktojé klientelizmit midis mjekéve dhe kompanive farmaceutike.

Objektivi 2: Rritja e trasparencés dhe konkurencés né procedurat e prokurimit publik. Rritja
e trasparencés né planifikimin e nevojave né institucionet shéndetésore.

Masa 2.1: Kryerja e procedurave té hapura té prokurimit duke rritur pjesémarrjen e
operatoréve ekonomiké.

Indikator i zbatimit: Numri i shtuar i operatoréve ekonomik pjesémarrés né tendera.
Institucioni pérgjegjés: MSh, Drejtoria e Prokurimeve, Autoritet kontraktore né institucionet
e vartésisé.

Afati i zbatimit: Gjaté vitit 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Ministria e Shéndetésisé pér vitin 2010 ka shpallur né fagen zyrtare té agjensisé sé prokurimit
publik gjithsej 21 procedura prokurimi pérkundrejt vetém 4 procedurave té shpallura né vitin
2009.° Nga té dhénat e ministrisé pér gjashtémujorin e paré té vitit 2010, né 18 procedura
prokurimi pjesmarrja e operatoréve ekonomiké varion nga 4 deri né 6, vetém né njé rast
arrin 11 oferta. Gjithsesi, kryerja e procedurave transparente nuk mund té matet thjesht
vetém me rritjen e numrit té ofertave, indikatoré alternative mund té ishin pérdorur si psh
numri i ankesave té béra apo perceprimi i operatoréve ekonomik.

Masa 2.2: Publikimi i té gjitha procedurave népérmjet sistemit elektronik té prokurimit
Indikator i zbatimit: Procedurat e prokurimi té publikuara.

Institucioni pérgjegjés: MSh, Drejtoria e Prokurimeve, Autoritet kontraktore né institucionet
e vartésisé.

Afati i zbatimit: Gjaté vitit 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Ministria e Shéndetésisé ka nxjerré dy udhézime lidhur me procedurat e prokurimit publik gé
do té zhvilloheshin né sistemin shéndetésor pér vitin 2010. Konkretisht; udhézimi Nr 730 i
datés 28.12.2009 mbi ményrén e organizimit dhe realizimit té disa procedurave té
pérgéndruara té prokurimit publik né MSh pér té gjithé institucionet qé financohen nga
buxheti i shtetit népérmjet MSh; si dhe udhézimi Nr 731 i datés 28.12.2009 mbi ményrén e
organizimit dhe realizimit té procedurave té pérgéndruara té prokurimit publik né shérbimin
spitalor. Sipas kétij udhézimi prokurimi pér medikamente dhe materiale mjekimi do té kryhet

® Fagja zyrtare e APP (https://www.app.gov.al/ep/ContractNotice.aspx) aksesuar mé 13 Prill 2011.
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nga spitalet né nivel qarku. Zhvillimi i pérgéndrimit té procedurave té prokurimit pér
furnizimin e spitaleve me medikamente dhe materiale konsumi mjekésore né nivel rajonal
synon té sigurojé mirémenaxhim dhe kontroll té nevojave té secilit spital, si dhe té rrisé
efikasitetin né pérdorimin e fondeve publike.”. Gjithashtu jané shpallur (rishpallur né rastet
kur pér shkak té mungesés sé konkurencés ose té dokumentacionit nuk éshté arritur té
néshkruhen kontratat) nga spitalet rajonale népérmjet sistemit elektronik té prokurimit té
gjitha procedurat e prokurimit pér furnizimin me medikamente dhe materiale mjekimi. Né
fagen zyrtare té Ministrisé, jané publikuar regjistrat e parashikimeve dhe realizimeve té té
gjitha prokurimeve publike.

Masa 2.3: Urdhér i Ministrit pér hartimin e listés sé materialeve té konsumit nga
institucionet shéndetésore.

Indikator i zbatimit: Lista e materialeve té konsumit e miratuar.

Institucioni pérgjegjés: MSh, Drejtoria Spitalore, Drejtoria e Shéndetit Publik dhe
institucionet e vartésisé, Shogatat e pacientéve dhe mjekeve dhe Urdhéri i Mjekut.

Afati i zbatimit: Katérmujori i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Sipas udhézimit nr. 730 daté 28.12.2009 “mbi ményrén e organizimit dhe realizimit té disa
procedurave té pérgéndruara té prokurimit publik né Ministriné e Shéndetésisé” listat e
detajuara té medikamenteve dhe materialeve té mjekimit do té pérgatiten duke u
mbéshtetur né kérkesat e veté spitaleve. Né gjashtémujorin e paré nga spitalet rajonale jané
shpallur procedurat e prokurimit pér furnizimin me medikamente dhe njé pjesé e
procedurave pér materiale mjekimi.? Lista e ploté e medikamenteve dhe materialeve té
konsumit mjekésor pér vitin 2010 &shté miratuar me urdhér té Ministrit té Shéndetésisé nr.47
daté 27.01.2010 dhe pér vitin 2011 lista e materialeve té konsumit éshté approvuar me
urdhérin e ministrit nr. 57 daté 15 shkurt 2011.

Masa 2.4: Urdhér i Ministrit pér afishimin e gjendjes sé materialeve té konsumit té ¢do
institucioni shéndetésore.

Indikator i zbatimit: Listat e afishuara né fagen zyrtare té internetit té MSH.

Institucioni pérgjegjés: MSh, Drejtoria Spitalore, Drejtoria e Shéndetit Publik dhe
institucionet e vartésisé, Shogatat e pacientéve dhe mjekeve dhe Urdhéri i Mjekut.

Afati i zbatimit: Katérmujori i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Lista e detajuar e materialeve té konsumit e té gjitha institutcioneve shéndetésore, pérfshiré
MSh dhe institucionet e vartésisé, éshté publikur né fagen zyrtare té Ministrisé. Regjistri i
parashikimeve té prokurimeve publike me fondet e akorduara pér vitin 2010 gjendet né
rubrikén publikime/prokurime.® Lista e re e materialeve té konsumit e miratuar me urdhér nr.
57 15.02. 2011 nuk éshté publikuar ende né fagen zyrtare.™

7 Té aksesueshme né fagen zyrtare t& MSh (http://www.moh.gov.al/moh/index.php?module=2&item=68)

® Referuar “Interpelanca e ministrit Vasili” fagja zyrtare e Ministrisé sé Shéndetésisé
*http://www.moh.gov.al/prokurime/Regjistri%?20i%20parashikimeve%20te%20prokurimeve%_20publike%20per%:2
0vitin%202010.pdf

10 Keérkimi i fundit u bé né datén 26 Gusht 2011.
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Obijektivi 3.1: Rregullimi i ¢éshtjes sé pagesave informale dhe institucionalizimi i pagesés sé
kostos reale té shérbimeve (pérjashtuar ato té urgjencés).

Masa 3.1.1: Zbatimi i sistemit té referimit té pacienteve né shérbimin shéndetésor sipas
Urdhérit Nr 52 daté 12.10.2009 “Pér zbatimin e sistemit té referimit né sistemin
shéndetésor” dhe i Udhézimit Nr 558 daté 26.10.2009 “Pér rregjistrimin, identifikimin dhe
lévizjen e pacientit brenda institucioneve shéndetésore né zbatim té sistemit té referimit”.
Indikator i zbatimit: Numri i pacientéve té rregjistruar dhe numri i pacientéve té referuar.
Institucioni pérgjegijés: MSh, ISKSh dhe strukturat e vartésisé.

Afati i zbatimit: Gjaté vitit 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Urdhérat pér zbatimin e sistemit té referimit né té tre nivelet e kujdesit shéndetésor
népérmijet rregjistrimit, identifikimit dhe lévizjes sé pacientéve né institucionet shéndetésore
synojné té ulin pagesat informale. Té dyja kéto akte nénligjore rritin rolin e mjekut té familjes
duke e béré até hallkén e paré dhe portén hyrése pér té patur akses né nivelet e tjera té
kujdesit shéndetésor. Té dhénat zyrtare nga ISKSH tregojné se numri i personave té vizituar
pér heré té paré tek mjeku i familjes éshté né rritje, vetém né gjashtémujorin e paré té 2010
éshté 725,553 kundrejt 783,917 personave té vizituar pér heré té paré tek mjeku i familjes
gjaté gjithé 2009-tés." Njé trend i tillé i rritjes sé numrit té pacientéve té koduar/vizituar pér
heré té paré vihet re edhe po ti referohemi té dhénave rajonale. Rajoni i Kor¢és, psh ka patur
njé rritje prej 12.5%, me 19,743 pacienté té koduar pér heré té paré né vitin 2010, kundrejt
17,555 pacientéve té koduar pér heré té paré né vitin 2009. Gjithsesi, indikatori i késaj mase
éshté relativisht i matshém, pasi nuk pércaktohet garté objektivi i rritjes sé numrit té
pacientéve té regjistruar dhe referuar, si dhe ky indikator nuk éshté domosdoshmérisht dhe
eksklusivisht resultat i zbatimit té sistemit té referimit sipas Urdhéresave té pérmendura né
masé, por sic edhe pérmendet né raportin e ISKSH-sé edhe si rezultat i masave té tjera. Pér
mé tepér, trendi i rritjes sé numrit té pacientéve té rregjistruar pér heré té paré éshté
graduale dhe vérehet gjaté gjithé harkut kohor™, jo vetém né periudhén 2009-2010 kohé né
té cilén kané dalé urdhéresat pér zbatimin e sistemit té referimit. Njé indikator aternativ i
matjes sé masé sé zbatimit té sistemit té referimit por edhe i arritjes sé objektivit té
rregullimit té céshtjes sé pagesave informale si dhe institucionalizimit té pagesés sé kostove
té shérbimit éshté rritja e té ardhurave dytésore gé vijné nga pacientét té cilét duan té
anashkalojné sitemin e referimit. Sipas QSUT té ardhurat dytésore né dité jané shtuar pas
vendosjes sé sistemit té referimit. Ndérsa vizitat ambulatore jané pakésuar, éshté shtuar
numri i pacientéve qé paraqiten né urgjencé pasi rastet e urgjencés pérjashtohen nga sistemi
i referimit.”

1 ISKSH, Revista Fokus, nr 14 Dhjetor 2010, fq. 5. Raporti i MSh mbi Plan-veprimin 2010 (11.04.2011) tregon se
deri né Shtator 2010, jané pajisur me librezén shéndetésore pér heré té paré 349,033 persona.

12 Referuar t& dhénave pér vitin 2006-2010 po nga ISKSH Revista Fokus, nr 14 Dhjetor 2010, fq. 5.

3 Mehmet Hoxha, Néndrejtori i Qéndrés Spitalore Universitare Néné Tereza. Referuar Mrishaj, Blerta (2011)
“QSUT, Hoxha: Sistemi i referimit mbush arkén e spitaleve”, Gazeta Standart 25/02/2011/.
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Masa 3.1.2: Projektvendimi “Pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore nga
skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor”.

Indikator i zbatimit: Projektvendimi i dérguar né KM.

Institucioni pérgjegjés: MSh, ISKSh

Afati i zbatimit: Katérmujor i paré

Statusi: Eshté zbatuar

Kjo masé ka péfrunduar brenda afateve kohore. Né bazé té projektvendimit té propozuar
nga Ministria e Shéndetésisé, Késhilli i Ministrave ka miratur vendimin Nr.140 daté 17.2.2010
“Pér Financimin e Shérbimeve Shéndetésore Spitalore nga Skema e Detyrueshme e
Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor”™.

Masa 3.1.3: Hartimi i udhézuesve té praktikés mjekésore dhe protokollet e mjekimit né
funksion té llogaritjes sé kostove té shérbimeve”.

Indikator i zbatimit: Udhézuesit e praktikés mjeksore té miratuar. Protokollet e miratuara.
Institucioni pérgjegijés: MSh, Drejtoria Spitalore, ISKSh

Afati i zbatimit: Katérmujor i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar pjesérisht

Vendimi Nr. 140 i Késhillit té& Ministrave (daté 17.2.2010) pér financimin e shérbimeve
shéndetésore spitalore nga skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor ka
pércaktuar né pikén 16 dhe 17 afatet kohore pér hartimin e protokolleve mjekésore dhe
llogaritjen e kostos sé shérbimeve. Respektivisht, MSh duhej té pércaktonte protokollet e
diagnozés dhe trajtimit pér ¢do shérbim brenda datés 30 tetor 2010 ndérsa ISKSH dhe
spitalet té llogarisin koston e ¢do shérbimi brenda vitit 2010.” Pavarésisht se éshté kryer njé
pjesé e miré e punés né kété drejtim masa nuk éshté realizuar plotésisht. Sipas ndryshimeve
té béra né vendimin Nr.24 té datés 19 Janar 2011, spitalet dhe ISKSH duhet té llogarisin
koston e cdo shérbimi brenda 6-mujorit té paré té vitit 2011."® Raportimi i MSh konfirmon se
udhézuesit e praktikés mjeksore dhe protokollet e mjekimit jané miratuar ndérkohé po
punohet pér identifikimin e kostove té shérbimit.” Protokollet mjekésore do té jené baza e
llogaritjes sé buxhetit pér shérbimin spitalor."™

Objektivi 3.2: Transparenca né dhénien e shérbimeve né ¢cdo mjedis shéndetésor

Masa 3.2.1: Publikimi i té drejtave dhe shérbimeve qé u takojné pacientéve dhe i
shérbimeve gé ofrojné institucionet shéndetésore.

VKM Nr.140, daté 17.2.2010 Pér Financimin e Shérbimeve Shéndetésore Spitalore nga Skema e Detyrueshme e
Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor.

VKM Nr.140, daté 17.2.2010 Pér Financimin e Shérbimeve Shéndetésore Spitalore nga Skema e Detyrueshme e
Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor.

1 \VKM Nr.24, daté 19.1.2011 Pér Disa Ndryshime né VKM Nr.140, dt 17.02.2010, “Pér Financimin e Shérbimeve
Shéndetésore Spitalore nga Skema e Detyrueshme e Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor”.

17 pgr pérgatitjen e udhézuesve dhe protokolleve mjeksore jané ngritur 40 grupe pune; jané pérfunduar 105 udhézues
pér diagnozat kryesoré té cilat mbulojné 90% té buxhetit dhe 112 protokolle mjekimi; po vazhdon puna pér
identifikimin e kostove té shérbimit té cilat do t&€ mbulohen nga buxheti i spitaleve pér vitin 2011.

18 Mehmet Hoxha, Néndrejtori i Qéndrés Spitalore Universitare Néné Tereza. Referuar Tashi, Jonida (2011)
“QSUT, gati kostot pér pacientét”, Gazeta Mapo, 07-02-2011.
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Indikator i zbatimit: Numri i posterave té shpérndaré né institucionet shéndetésore.
Institucioni pérgjegjés: Ministria e Shéndetésisé, Institucionet shéndetésore té varésisé.
Afati i zbatimit: Katérmujor i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar

Ministria u ka dérguar me shkresé (Nr. prot. 3715/3 daté 26.10.2009) institucioneve
shéndetésore paketén e sistemit té integruar té referimit e cila pérmban edhe listén e
miratur pér tarifat e shérbimeve mjekésore pér pacientet né kujdesin shéndetésor parésor,
té specializuar dhe spitalor e cila duhet té afishohet prané institucioneve. Gjithashtu, Karta e
té Drejtave té Pacientit, njé rregullore e cila u garanton pacientéve njé séré té drejtash, éshté
miratuar me urdhér té Ministrit nr.657 té datés 15.12.2011 dhe u é&shté dérguar gjithé
institucioneve gé ta publikojné até né vende té dukshme. Fletépalosje dhe postera me
informacione rreth té drejtave té pacientéve dhe shérbimeve qé ofrojné institucionete
shéndetésore jané shpérndaré edhe nga projekte té tjera si psh ai i OSBE-sé né spitalin
Rajonal té Shkodrés™ apo projekti i Késhillit Shqiptar pér Marrédhénie me Jashté né disa
gytete kryesore si Elbasani, Korca, Shkodra, Tirana et;j.

Objektivi 3.3: Ngritja e njé sistemi té integruar té informacionit shéndetésor*

Masa 3.3.1: Krijimi i njé sistemi DataWarehouse pér Institutin e Shéndetit Publik.

Indikator i zbatimit: Sistemi i ngritur.

Institucioni pérgjegijés: MSh, ISKSH, Institucionet shéndetésore té varésisé.

Afati i zbatimit: Katérmujor i treté

Statusi: Eshté zbatuar pjesérisht

Sistemi data warehouse pér Institutin e Shéndetit Publik nuk éshté vendosur akoma. Sipas
projektit procesi i tenderimit pér blerjen e sistemit ‘data warehouse’” ishte planifikuar
fillimisht né Prill 2010 por éshté hapur vetém né Shtator. Sipas relacionit té monitorimit
financiar té Ministrisé sé Shéndetésisé procesi i tenderimit té data warehouse-it pér ISHP me
vleré 500 mijé USD éshté né proces dhe vlerésimi pritet t& béhet né 2011.*

Masa 3.3.2: Informatizimi i Sistemit té Informacionit Spitalor.

Indikator i zbatimit: Sistemi i informacionit i vendosur né shérbimin spitalor.

Institucioni pérgjegjés: MSh, ISKSH, Institucionet shéndetésore té varésisé.

Afati i zbatimit: Katérmujor i treté

Statusi: Eshté zbatuar pjesérisht

Projekti pér Modernizimin e Sistemit Shéndetésor né Shqipéri, pérfshin krijimin dhe
menaxhimin e sistemit shéndetésor té informacionit (HIS health information system).
Infrastruktura e pérshtatshme pér menaxhimin e sistemit shéndetésor té informacionit

19 Marku, Maranaj (2010) “Preliminary Analysis on Albanian Health System Financing and Corruption”.

?® Masat e kétij objektivi lidhen me zbatimin e projektit t& BB pé&r Modernizimin e Sistemit Shéndetésor né Shqipéri
i cili ka nisur né vitin 2006 dhe financohet nga Shogata Ndérkombétare pér Zhvillim (IDA) dhe Qeveria Japoneze.
Banka Botérore ka miratuar njé shtyrje té projektit deri mé 31 Mars 2012.

2! Data Warehouse éshté njé sistem depozitimi i t& dhénave né formé elektronike

22 Shih, MSH “Mbi rishikimin e PBA 2010-2011 dhe realizimin e treguesve t& monitorimit financiar pér MSh pér
vitin 2010”. Procedura e tenderimit éshté kryer dhe éshté vlerésuar oferta fituese.
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éshté né pérgatitije dhe miratimi i vlerésimit éshté programuar té béhet né Prill 2011.”
Raportimi i Ministrisé sqaron se fillimisht éshté vendosur gé té pérfundojé kompjuterizimi i
QSUT ku éshté vendosur infrastruktura e nevojshme hardware.**

Masa 3.3.3: Pérgatitja e kartés sé shéndetit.

Indikator i zbatimit: Krijimi i infrastukturés sé nevojshém pér té pérdorur IT kombétare si
karté shéndeti.

Institucioni pérgjegjés: MSh, ISKSH, Institucionet shéndetésore té varésisé.

Afati i zbatimit: Katérmujor i treté 2010

Statusi: Eshté zbatuar pjesérisht

Pér realizimin e ‘kartés sé shéndetit’ éshté proceduar né dy faza. Faza e paré, e cila ka
pérfunduar, ka té béjé me regjistrimin e popullatés nga mjekét e familjes ndérsa faza e dyté
e hedhjes sé skedave té pacientéve né regjistrin elektronik éshté akoma né process.* Pér
finalizimin e tij, pérve¢ specifikimeve teknike pér komponentét qé do té duhet té pérmbajé
‘karta e shéndetit’ dhe software-i i pérpunimit té té dhénave, ishte planifikuar edhe hapa e
tenderit pér realizimin e kartés dhe software-it né muajin shtator. Raporti pér statusin e
zbatimit dhe resultateve té projektit, i Bankés Botérore vleréson se sistemi i teknologisé sé
informacioni (IT) pér ISKSH-né mbetet pér tu zbatuar.’® Hartimi dhe implementimi i késaj
mase parashikohet té pérfundojé brenda vitit 2011.*

Masa 3.3.4: Plani pér informatizimin total té sistemit shéndetésor.

Indikator i zbatimit: Plani i pérfunduar.

Institucioni pérgjegjés: MSh, ISKSH, Institucionet shéndetésore té varésisé.

Afati i zbatimit: Katérmujor i treté 2010

Statusi: Nuk éshté zbatuar

Plani i informatizimit total té sistemit shéndetésor mbetet i pa pérfunduar, kjo edhe pér sau
pérshkrua mé lart. Gjithashtu, grupet e punés pér strategjiné e zhvillimit té sektorit mjekésor
nuk jané ngritur akoma si dhe po ti referohemi analizés vjetore té Ministrisé, informatizimi i
sistemit, mbetet pérséri njé nga masat me té cilat Ministria e Shéndetésisé synon té luftojé
korrupsioni né sektorét e saj né vitet né vazhdim.?® Sipas raportimit t& Ministrisé, grupet e
punés té cilat do té krijojné strategjiné nuk jané finalizuar ende.

Objektivi 4: Pérmirésimi i sistemit té pagesave té personelit mjekésor
Masa 4.1: Ndryshimi i Ligjit Nr 9106 daté 17.07.2003 “Pér shérbimin spitalor né RSH” do ti

kushtojé njé vémendje té vecanté rritjes sé autonomisé sé spitaleve organizimit té tyre dhe
do té synojné vecanérisht reduktimin e korrupsionit né té 3 tipet e marrédhénieve qé

2 World Bank (2010), “Albania Health System Modernization Project: Procurement Plan. Goods”.

2 Referuar: Raportim i Ministrisé pér realizimin e plan-veprimit 2010, komunikuar data 11.04.2011.

%5 pgr mé tepér shih: ISKSH, Revista Fokus, nr 13 Shtator 2010, fq. 5.

% Referuar World Bank (2010), “Implementation Status & Results: Albania Health System Modernization Project
(P082814), Report No: ISR2440, f.1. Data e fundit e azhornimit, 29 Dhjetor 2010.

2" MSH “Mbi rishikimin e PBA 2010-2011 dhe realizimin e treguesve t& monitorimit financiar pér MSh 2010”. Si
dhe “Raportim i MSh pér realizimin e plan-veprimit 2010”, komunikuar mé 11 prill 2011.

%8 Referuar “Fjala e Ministrit Vasili né analizén vjetore: Analiza vjetore”, Fagja zyrtare e MSh.
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vendosen né kété sektor (personel mjekésor-pacient, institucion-pagues dhe institucion-
furnizues).

Indikator i zbatimit: Projektligji i dérguar né KM.

Institucioni pérgjegjés: Ministria e Shéndetésisé dhe ISKSH.

Afati i zbatimit: Katérmujor i paré

Statusi: Nuk éshté zbatuar

Pérgatitja e kétij projektligji &shté shtyré pér njé afat té pacaktuar dhe pér kété éshté marré
edhe miratimi i Késhillit té Ministrave me shkresén Nr.1173/1, daté 08.04.2010.

3. VLERESIMI CILESOR | PROGRESIT

Pérputhja e objektivave me masat e parashikuara:

Né té shumtén e rasteve dhe sidomos kur masat e propozuara jané projekt-vendime,
udhézime apo projekt-ligje mungon evidentimi i relevancés sé masé sé planifikuar né lidhje
me objektivin specifik apo me gjéré me luftén kundér korrupsionit. Njé pjesé e miré e
masave té planifikuara konsiderohen si veté-evidente dhe mungojné shpjegimet pérkatése
se cfaré kérkohet té arrihet me kété masé dhe si ajo i pérgjigjet objektivit t& vendosur; psh
masa 3.1.2 formulon vetém titullin e projektvendimit i cili né vetvete nuk éshté evident a) pér
lidhjen me objektivin e vendosur dhe b) pér relevancén e tij né luftén kundér korrupsionit.
Njé shémbull, ku masa e propozuar dhe formulimi i saj ka lidhje koherente me objektivin e
vendosur, éshté masa 1.2 dhe 1.4. Ndérkohé masa 1.3 (pér pullén e dyfishté) pavarésisht se
shogérohet me shpjegimin pérkatés dhe éshté njé masé e cila shmang mundésiné e aferave
korruptive, ajo nuk ka njé lidhje logjike me objektivin e vendosur. Pulla e dyfishté... “ka si
géllim uljen e abuzimit nga ana e farmacistéve gjaté ekzekutimit té recatave me rimbursim”
ndérkohé gé objektivi(at) éshté ritja e transparencés gjaté procedurés sé miratimit t& ¢mimit
té barnave si dhe pérmirésimi i ményrés sé pércaktimit té listave bazé duke pércaktuar
kritere dhe procedura té garta. Objektivi 3.3 dhe masat qé e shogérojné pavarésisht se jané
koherente midis tyre nuk japin informacion né lidhje me logjikén e tyre né luftén kundér
korrupsionit. Njé shémbull i miré ku masa e propozuar shogérohet me shpjegime pérkatése
mund té jeté masa 4.1 né té cilén specifikohet se né ¢ményré masa e propozuar ka lidhje
koherente me objektivin e vendosur si dhe evidentohet kontributi né luftén kundér
korrupsionit dhe pér mé tepér i referohet strategjisé pér parandalimin dhe luftén kundér
korrupsionit. Do té ishte mé e ploté dhe e kuptueshme sikur objektivat ti referoheshin edhe
strategjisé si né rastin e objektivave 3.1 dhe 3.2 té cilat qartazi formulojné dhe adersojné dy
prej pikave te strategjisé. Njé rast ilustrativ pér domosdoshmériné e lidhjes sé objektivave
dhe masave me strategjiné éshté objektivi 3.3 i plan veprimit dhe masat pérkatése té cilat
nuk jané konsekuencé e strategjisé né sektorin e shéndetesisé ose té paktén nuk shprehet
né ményré eksplicite cilén prej pikave té strategjisé adreson.

A jané té mjaftueshme masat e planifikuara apo duhen té tjera?
Sa i pérket mjaftueshmérisé, sé pari duhet theksuar se plan veprimi i Ministrisé sé
Shéndetésisé éshté fokusuar vetém dhe ekskluzivisht tek marrédhéniet personel mjekésor-
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pacient, institucion shéndetésor-pagues dhe institucion shéndetésor - furnizues (Reforma
né sistemin shéndetésor kreu 3, pika C/5). Nérkohé gé mungon adresimi i ¢éshtjeve té tjera
me karakter ndérsektorial, njé pjesé e té cilave strategjia i adreson né pika té tjera, si psh
transparenca dhe meritokracia né rekrutimin e népunésve (kreu 3 pika C/3 pér forcimi i
shérbimit civil), apo pércaktimi i pérgjegjésive dhe format e ndéshkimit né rastet e
veprimeve korruptive (kreu 3 pika E). Plan veprimi duhet té reflektojé dhe té ndérmarré
masa konkretet edhe pér kéto ¢éshtje té cilat strategjia i trajton si ndérsektoriale.

Objektivat e vendosur né té shumtén e rasteve synojné thjesht rritjen e transparencés né
disa shtylla kryesore té shéndetésisé, por kjo jo domosdoshmérisht mund té pérkthehet né
rezultat pozitiv pér reduktimin e korrupsionit. P.sh, publikimi i t€ dhénave krahasuese pér
barnat (masa 1.2), i procedurave te prokurimit (masa 2.2), i listés sé materialeve té konsumit
(masa 2.4), i té drejtave dhe shérbimeve mjekésore gé i takojné pacientit (masa masa 3.2)
jané padyshim masa té mirépritura té cilat rrisin trasparencén né sektorin e mjekésisé por
ato nuk jané instrumenta té cilat mund té godasin korrupsionin. Objektivat dhe masat e
vendosura jané té karakterit formal dhe tepér té pérgjithshme, treguestit e zbatimit té tyre
edhe mé shumé. Kjo bén gé t& mungojé adresimi thelbésor dhe pér rrjedhojé edhe vlerésimi
real i efikasitetit té masave té planifikuara né luftén kundér korrupsionit. P.sh. objektivat dhe
masat pérkatése, 2.1 dhe 3.2, gé kané té béjné me rritjen e transparencén né prokurimet dhe
shérbimin mjekésor respektivisht jané tepér té pérgjithshme. Pér mé tepér indikatorét e tyre
nuk mund té matin impaktin e masave té propozuara, pasi thjesht numri i shtuar i
operatoréve ekonomik qé marrin pjesé né tendera apo numri i postera té shpérndaré nuk
jané indikatoré té arritjes sé objektivés (rritja e transparencés) por thjesht tregues té
realizimit t& masés apo hapa té métejshém té masave pérkatése. Eshté e garté se reforma
né shéndetési éshté akoma né fillimet e saj dhe si rezultat vémendje e vecanté i éshté
kushtuar anés formale népérmjet njé séré ligjesh dhe aktesh nénligjore, por pérvec kétyre
masave formale éshté e nevojshme té hartohen edhe politika shogéruese dhe suplementare
té cilat do té kené njé efekt mé thelbésor né zbatimin dhe aplikimin praktik té kétyre
ligjeve/akteve nénligjore.

Niveli i ndérgjegjésimit apo ndjeshmérisé sé administratés kundrejt Planit té Zbatimit,
objektivave dhe masave?

Pérsa i pérket nivelit té ndjeshmérisé apo ndérgjegjésimit té administratés, evidentohet njé
ndjeshméri tepér e madhe ndaj fenomenit té korrupsionit né administraté por e cila nuk
reflektohet né njé ndérgjegjésim pérkundrejt réndésisé sé plan veprimit, objektivave dhe
masave. Pérceptimi im éshté se plan-veprimi éshté njé pjesé rutin e punés sé administratés,
réndom jo primare. Ndjeshméria tepér e larté ndaj fenomentit té korrupsionit influencon né
ményré negative dhe pér pasojé pothuajse gjithé administrata éshté skeptike, né shumé
raste jo bashképunuese, aq sa té flasés pér objektiva dhe masa kundér korrupsionit éshté njé
tabu dhe shpesh shogérohet me ngarkesa personale té veté punonjésve té administratés.

Pengesat né zbatim:

Né lidhje me zbatueshméringé, bashképunimi ndér-institucional shpeshheré dhe né shumé
¢éshtje éshté konsideruar problematik dhe si rrjedhojé njé ndér pengasat kryesore pérsa i
pérket zbatueshmérisé sé strategjive apo plan veprimeve kombétare. Edhe né plan veprimin



PUNOI: DORIAN JANO

2010 té ministrisé sé shéndetésisé vérehet njé zvaritje né zbatueshmériné e masave sidomos
kur né té pérfshihen disa institucione. Rasti me konkret éshté ai i udhézuesve dhe
protokolleve mjeksoré ku ishin té pérfshiré ISKSH, QSUT dhe QKCSA apo edhe rasti i pullés
sé dyfishté ku pavarézisht pérgatitjes né kohé té projektligjit nga ana e Ministrisé sé
Shéndetésisé kérkohej edhe miratimi i Ministrisé sé Financave gjé e cila ka zvaritur
pérmbushjen e masés né afatin e pércaktuar. Ndérvarésia e masave midis tyre pér
pérmbushjen e njé objektivi kushtézon suksesin e zbatueshmérisé. Disa masa pavarésisht se
jané evidentuar si té ndérmarra nuk jané zbatuar, ato jané rishqyrtuar ose shtyré me njé
vendim té dyté pér shkak se nuk éshté arritur né kohé pérmbushja e masave té tjera. Rasti
ilustrues mund té jeté masa (3.1.2) pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore nga
skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor, e cila u pérmbush brenda afatit
kohor té pércaktuara por zbatimi i saj u kushtézua nga pérmbushja e masés sé udhézuesve
dhe protokollove mjekésore pér pércaktimin e kostove té shérbimit. Vonésat né kété té
fundit béné gé té rishqyrtohej dhe ndryshohej vendimi pér financimin e shérbimeve
shéndetésore spitalore nga skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor.
Zvaritja né pérmbushjen e masave ka ardhur edhe si pasojé e ndryshimit nga géndrimi
fillestar apo dhe shkrirjes sé njé mase me masa té tjera. Psh, pér kartén e shéndetit (masa
3.3.3) né fillim ishte menduar gé té kombinohej me kartén e identitetit po mé pas u
rivlerésua qé karta e shéndetit té jeté mé vete; ndérsa pérsa i pérket ndryshimit té ligjit pér
shérbimin spitalor (masa 4) u mendua gé ai té vinte mé i ploté pasi té ishin shqyrtuar njé
numér ¢éshtjesh.

A éshté e mundur njé matje e efekteve reale té masave né funksion té luftés kundér
korrupsionit pér ministriné?

Né pjesén mé té madhe indikatorét jané té matshém, vecanérisht kur ata jané té karakterit
formal, si psh udhézues, vendime apo ligje té miratuara. Kéta indikatoré matin drejtpérdrejt
realizimin ose jo té masés sé ndérmarré por jo arritjen e objektivave e pér mé tépér efektet
reale té tyre né funksion té luftés kundér korrupsionit. Né rastet kur indikatorét synojné té
matin jo thjesht realizimin por impaktin e masave té ndérmarra (psh indikatori 2.1, indikatori
3.1.1 dhe indikatori 3.2 synojné té matin impaktin duke iu referuar respektivisht rritjes sé
operatoréve ekonomik gé marrin pjesé, numrit té pacientevé té regjistruar apo numrit té
posterave) ato jané i) relativisht té matshém pasi mungon njé target-specifik (psh. rritja e
dyfisht) ii) dhe mundésia e vlerésimit té impaktit né luftén kundér korrupsionit, né rastin mé
té miré éshté tepéri pérgjithshém, subjektiv dhe jo i qarté.

4. REKOMANDIME

Sipas vlerésimit té kétij raporti:

1) Zbatimi i plan veprimit éshté i pjesshém, masat né té shumtén e rasteve ose zvarriten ose
jané duke u zbatuar né ményré selektive dhe jo koherente duke influencuar negativisht
né realizimin e objektivave té vendosura. Pér pérmbushjen sa mé té miré té objektivave,
jo vetém nga ana sasiore por edhe cilésore, si dhe né ményré qé té arrihen rezultate té
prekshme duhet:



2)

3)

4)

PUNOI: DORIAN JANO

a. koordinimi mé i miré i aktoréve dhe veprimeve gé duhet té ndérmerren.

b. zbatimi i té gjitha masave pasi ato jané té ndérvarura jo vetém me njéra-tjetrén por
edhe me objektivin kryesor pér ta luftuar korrupsioni né térési.

c. Shtrirja dhe pérshtatja e njé séré pikash té strategjisé me karakter té pérgjigjthshém
edhe né sektorin e shéndetésisé.

Masat e ndérmara apo té planifikuara deri mé tani synojné mé shumé né rritjen e

transparencés e pér rrjedhojé edhe impakti i pritshém né luftén ndaj korrupsionit éshté

marginal dhe jo i ploté, prandaj rekomandohen reforma mé té thella si dhe politika

shogéruese dhe suplementare té cilat té adresojné kryesisht luftén ndaj korrupsionit

sidomos né nivelet mé té larta.”

Objektivat e vendosur dhe masat e ndérmarra duhet té synojmé té jené né radhé té paré

relevante dhe té detajuara, dhe né radhé té dyté realiste pérsa i pérket afateve kohore

dhe burimeve financiare dhe njerézore né zbatueshmériné e tyre. Pér kété é&shté

thelbésore njé analizim paraprak i detajuar dhe gjithpérfshirés i shkageve té korrupsionit

si dhe riskut potencial gé institucionet hasin né ményré té tillé qé té evidentohen masa

efikase dhe efektive.

Monitorimi i plan veprimit duhet té synojné mé tépér né matjen e impaktit té masave té

ndérmarra sesa né realizimin e tyre. Pér kété do té duhet té vendosen indikatoré

konkreté dhe specifik té cilét té mund té matin efektin e masave té ndérmara dhe

objektivave té realizuar.
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