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Zyra Kombétare e Auditimit e Republikés s¢ Kosovés éshté institucioni mé i larté i kontrollit
ekonomik e financiar dhe pér punén e vet i jep llogari Kuvendit t&é Republikés sé Kosovés.

Misioni yné éshté qé pérmes auditimeve cilésore té fugizojmé llogaridhénien né administratén
publike pér pérdorimin efektiv, efikas dhe ekonomik té burimeve kombétare. Raportet e Zyrés
Kombétare té Auditimit promovojné drejtpérsédrejti llogaridhénien e institucioneve publike
duke ofruar bazé té géndrueshme pér té kérkuar llogari nga menaxherét e ¢do organizate té
audituar. Né kété ményré, ne rrisim besimin né shpenzimin e fondeve publike dhe luajmé njé rol
aktiv né sigurimin e interesit té taksapaguesve dhe té paléve tjera té interesit né rritjen e
pérgjegjésisé publike.

Ky auditim éshté kryer né pérputhje me Standardet Ndérkombétare té Institucioneve Supreme
té Auditimit (SNISA 3000?) si dhe me praktikat e mira evropiane.

Auditimet e performancés té ndérmarra nga Zyra Kombétare e Auditimit jané shqyrtime
objektive dhe té besueshme qé vlerésojné nése veprimet geveritare, sistemet, operacionet,
programet, aktivitetet ose organizatat veprojné né pérputhje me parimet e ekonomisé?,
efikasitetit® dhe efektivitetit* dhe nése ka vend pér pérmirésim.

Auditorja e Pérgjithshme ka vendosur né lidhje me pérmbajtjen e raportit té auditimit té
performancés “Efektiviteti i Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jashté Institucioneve
Shéndetésore Publike”, né konsultim me Ndihmés Auditoren e Pérgjithshme, Myrvete Gashi, e
cila e ka mbikéqyrur auditimin.

Ekipi qé realizoi kété raport:

Fatlinda Ramosaj, Drejtor i Departamentit té Auditimit t&é Prokurimit
Donjeté Dreshaj, Udhéheqése e Ekipit

Lirak Mulliqi, Anétar i Ekipit

Mimozé Selimi, Anétare e Ekipit

ZYRA KOMBETARE E AUDITIMIT - Adresa:Rr. Ahmet Krasniqi nr. 210, Lagjja Arbéria, Prishtiné 10000, Kosové
Tel: +383(0) 38 60 60 04/1011
http:/ /zka-rks.or

! Standardet dhe udhézimet pér auditimin e performancés bazuar né Standardet e Auditimit t&¢ ONISA-s dhe pérvoja praktike.

2 Ekonomia - Parimi i ekonomisé nénkupton minimizimin e kostos sé burimeve. Burimet e pérdorura duhet té jené né dispozicion
né kohén e duhur, né sasiné dhe cilésiné e duhur dhe né ¢gmimin mé té miré té¢ mundshém.

3 Efikasiteti - Parimi i efikasitetit nénkupton marrjen e maksimumit nga burimet né dispozicion. Ka té b&jé me lidhjen mes burimeve
té pérfshira dhe rezultatit t& dhéné né aspektin e sasisé, cilésisé dhe kohés.

4 Efektiviteti - Parimi i efektivitetit nénkupton arritjen e objektivave té paracaktuara dhe arritjen e rezultateve té pritshme.



http://zka-rks.org/
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Lista e shkurtesave

Bordi Bordi Ekzekutiv

Fondi Fondi pér Sigurime Shéndetésore

ICD kodi Klasifikimi Ndérkombétar i Sémundjeve
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MSh Ministria e Shéndetésisé

Programi Programi pér Trajtimi Mjekésor Jashté Institucioneve Shéndetésore
Publike

QKUK Qendra Klinike Universitare e Kosovés
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TMJIShP Trajtimi Mjekésor Jashté Institucioneve Shéndetésore Publike
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Pérmbledhje e pérgjithshme

Qytetaréve té Republikés sé¢ Kosovés duhet t'u sigurohet e drejta e trajtimit té barabarté né
shérbime shéndetésore. Kéto shérbime ofrohen si shérbime: spitalore, jashté spitalore, shtépiake
dhe emergjente. Shérbimet e kujdesit shéndetésor ofrohen nga institucionet shéndetésore
publike, private dhe publiko-private.

Ne kemi audituar menaxhimin e Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jashté Institucioneve
Shéndetésore Publike. Objektivé e kétij auditimi ishte vlerésimi i funksionimit t& menaxhimit
financiar dhe praktikat e qeverisjes sé¢ Fondit si dhe té identifikojé shkaqget rrénjésore té
problemeve té pérséritura. Po ashtu éshté vlerésuar reagimi i Fondit ndaj kétyre manggésive.
Auditimi ka mbuluar téré procesin qé nga aplikimi i pacientéve e deri té barazimi financiar pér
vitet 2019-2022.

Rezultatet e auditimit tregojné qé Fondi pér Sigurime Shéndetésore sé bashku me Bordin
Ekzekutiv nuk ishin efektiv né procesin e menaxhimit t& subvencionimit té pacientéve pér
trajtim jashté institucioneve shéndetésore publike.

Pacientét nuk ishin trajtuar né ményré té barabarté, qofté né aplikim apo edhe né aprovim té
kérkesave. Kishte praktika té ndryshme né vlerésimin dhe trajtimin e léndéve duke filluar nga
aplikimi i kritereve té ndryshme pér rastet e njéjta e deri te shuma e aprovuar pér trajtim. Kishte
vonesa né aprovim té léndéve dhe po ashtu kishte vonesa né pagesé té tyre. Obligimet
financiare nuk ishin menaxhuar dhe raportuar né ményré té duhur dhe pér mé tepér Fondi nuk
kishte arritur qé té bgjé té gjitha barazimet financiare me institucionet shéndetésore né té cilat
jané parapaguar shérbimet. Si rezultat i kétyre ¢éshtjeve, Fondi sé bashku me Bordin Ekzekutiv
nuk kishin trajtuar té gjithé pacientét né ményré té barabarté. Dokumenti i pérdorur si
garancion né ményré indirekte kishte limituar ofrimin e shérbimeve vetém né
institucione/shtete specifike dhe nuk siguron menaxhim té duhur té buxhetit. Shkaget kryesore
qé kané ndikuar né kété gjendje jané: ndryshimet né praktika té menaxhimit té kétij programi
pa u arsyetuar nevoja pér ndryshim, mos funksionimi i duhur i kontrolleve té brendshme,
ndryshimet e vazhdueshme organizative dhe mos qartésimi i kornizés ligjore.

Mos konsistencé né vlerésimin e léndéve. Bordi Ekzekutiv kishte aprovuar léndé né mungesé té dy
pro-faturave dhe nuk ishte konsistent né shumat qé kishte ndaré pér mbulim té trajtimit duke
mos respektuar kriteret e Udhézuesit Administrativ. Kishte léshuar vendime pér léndé té cilat
nuk ishin né pérputhje me afatet ligjore dhe ishin aprovuar léndé si té rregullta né vend té atyre
urgjente dhe e kundérta. Kjo kishte ndodhur si rezultat i ndérrimit té shpeshté té praktikave té
vlerésimit dhe mungesés sé qartésimit té kérkesave né Udhézues. Si rezultat i trajtimit jo té
barabarté té té gjithé aplikacioneve, Bordi nuk kishte ofruar mundésité e njéjta pér té gjithé
pacientét.

Fondi nuk kishte mekanizma adekuat pér t'i béré pérgjegjés edhe palét tjera té pérfshira né proces.
Dokumenti i léshuar si garanci financiare pérmban vetém obligimet e Fondit né kété proces pa
pérfshiré obligime té paléve tjera. Pér mé tepér kjo garanci éshté njohur vetém nga institucionet
shéndetésore né shtetin e Turqisé, gjé qé ka ndikuar gé té limitohet ofrimi i shérbimeve.
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Bordi Ekzekutiv kishte aprovuar ndérsa Fondi kishte paguar raste, diagnozat e té ciléve nuk ishin né
Udhézues Administrativ. Shuma e paguar pér kéto raste e identifikuar nga auditimi ishte 756,142
euro. Mirépo kishte edhe raste té cilat i ka refuzuar me arsyetimin qé diagnozat nuk jané pjesé
e Udhézuesit. Kjo praktiké pérve¢ gé stimulon rritjen e aplikimeve me diagnoza qé nuk
mbulohen nga Udhézuesi, ndikon edhe né buxhetin e lejuar pér ata té cilét éshté paraparé ky
subvencionim. Pér mé tepér praktika té tilla krijojné hapésiré pér trajtim jo té barabarté té
pacientéve.

Referime dhe aprovime me arsyetime té mungesave momentale né reparte té caktuara. Pavarésisht se
Programi éshté i destinuar té financoj trajtimin e pacientéve pér diagnozat té cilat nuk éshté e
mundur té trajtohen né Institucionet Shéndetésore Publike, Komisionet Konziliare né reparte té
caktuara té institucioneve shéndetésore publike kishin referuar kérkesa edhe pér shérbimet qé
normalisht mund té ofrohen brenda kétyre institucioneve, si¢ jané: arsyet e mungesés sé
materialit, kushteve teknike dhe mungesén e resurseve njerézore momentale. Ndérsa Bordi
Ekzekutiv edhe pse i kishte identifikuar si raste q¢ mund té trajtohen brenda institucioneve,
prapé se prapé kishin aprovuar kéto kérkesa. Shuma e referuar dhe aprovuar nga mostrat e
testuara ishte 844,779 euro.

Fondi nuk kishte menaxhuar dhe raportuar né ményré té duhur obligimet dhe kishte vonesa né aprovim
dhe pagesa. Si rezultat i mungesés sé kontrolleve té brendshme dhe ndryshimeve té
vazhdueshme organizative kishte fatura qé nuk jané paguar qé nga viti 2018. Vonesat né pagesa
jané nga gjashté muaj deri né tri vite. Mos raportimi me kohé dhe i ploté i detyrimeve ndikon
né planifikime jo reale buxhetore dhe né mbingarkesé té buxhetit té vitit fiskal.

Fondi kishte déshtuar té themeloj mekanizma efektiv dhe té duhur pér barazim me institucionet
shéndetésore ku jané trajtuar pacientét. Pavarésisht krijimit t€ njé komisioni té barazimeve i cili
kishte pér detyré identifikimin e mjeteve té lira dhe barazimin me institucione shéndetésore,
Fondi nuk ka arritur té keté njé pasqyré té sakté té kostove reale dhe mjeteve té lira té
mundshme. Barazimet jané béré vetém me spitalet brenda Kosovés dhe disa né rajon, mirépo
me spitalet tjera nuk éshté béré fare barazimi. Nga 12 milion euro té aprovuara vetém pér rastet
e rregullta, komisioni kishte arritur té barazojé vetém vlerén prej 2,1 milion apo vetém 16,4%
dhe kishte identifikuar mbi 408 mijé euro mjete té lira. Kjo situaté ka rezultuar qé Fondi mos té
keté informata té sakta se sa mjete té lira ka realisht népér institucione shéndetésore dhe ka
pamundésuar shfrytézimin e kétyre mjeteve pér subvencionimin e mé shumé rasteve qé kané

nevojé.

Rezultatet e auditimit tregojné qé ¢éshtjet e identifikuara qé nga vlerésimi i aplikacioneve,
aprovimi i tyre, pagesat, raportimet e detyrimeve dhe barazimet me institucionet kérkojné
pérmirésime dhe vémendje né té ardhmen. Pér té kontribuar né kété proces ne kemi dhéné njé
rekomandim pér Ministriné e Shéndetésisé, gjashté rekomandime pér Bordin Ekzekutiv dhe
gjashté rekomandime pér Fondin pér Sigurime Shéndetésore, té cilat jané paraqitur né
kapitullin e 5 té kétij raporti.
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Pérgjigjja e paléve té pérfshira né auditim

Ministria e Shéndetésisé dhe Fondi pér Sigurime Shéndetésore jané pajtuar me gjetjet dhe
rekomandimet e auditimit. Letér konfirmimet pér pranimin e gjetjeve dhe rekomandimeve
mund t'i gjeni né shtojcén II. Ndérsa nuk kemi pranuar pérgjigje nga Shérbimi Spitalor Klinik
Universitar i Kosovés.

adresuar rekomandimet e dhéna.
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Hyrje

Ligji pér Shéndetési’, siguron respektimin e dinjitetit, t& drejtave dhe lirive themelore t&é njeriut
té pércaktuara me Kushtetutén e Republikés sé Kosovés, dhe me marréveshjet dhe instrumentet
ndérkombétare, qé garantohen me Kushtetuté, dhe zbatohen drejtpérdrejté né Republikén e
Kosovés. Ky ligj u siguron té drejté té qasjes sé barabarté né kujdesin shéndetésor té gjithé
qytetaréve dhe banoréve té Kosovés. Ndér parimet kryesore té kujdesit shéndetésoré jané:
barazia, gjithé pérfshirja dhe jo diskriminimi, cilésia, etj.

Shérbimet e kujdesit shéndetésor organizohen dhe ofrohen nga ofruesit e shérbimeve
shéndetésore si shérbime: spitalore, jashté spitalore, shtépiake, dhe emergjente. Kujdesi
shéndetésor organizohet dhe zbatohet né tri nivele: parésor, dytésor dhe tretésor. Shérbimet e
kujdesit shéndetésor ofrohen nga institucionet shéndetésore publike, private dhe publiko-
private.

Né rastet kur éshté e pa mundur gé qytetaréve t'iu ofrohet shérbimi shéndetésoré dhe lind
nevoja qé kéta qytetaré té trajtohen né institucione tjera shéndetésore qofté brenda vendit apo
jashté, Qeveria e Kosovés népérmjet Fondit pér Sigurime Shéndetésore (Fondi) ofron
mbéshtetje financiare pér kéta qytetaré. Fondi éshté njé organizaté publike né Kosové, e cila
éshté pérgjegjése pér menaxhimin dhe administrimin e sistemit té sigurimeve shéndetésore né
vend. Né kuadér té kétij Fondi éshté Programi i Trajtimit Mjekésor Jashté Institucioneve
Shéndetésore Publike (tutje Programi). Pérmes kétij Programi Qeveria e Republikés sé Kosovés
pérkrahé financiarisht qytetarét e saj pér shérbime shéndetésore té cilat nuk mund té ofrohen
né institucionet shéndetésore publike.

Organi mé i larté vendimmarrés pér Fondin éshté Bordi Drejtues i Fondit pér Sigurime
Shéndetésore. Ndérsa pérgjegjés pér vlerésimin dhe aprovimin e aplikacioneve nga pacientét
pérfitues t&¢ mundshém té Programit éshté Bordi Ekzekutiv (pér TMJIShP), i cili éshté trup
ekzekutiv né Ministriné e Shéndetésisé.

Buxheti i shpenzuar pér géllimet e kétij programi pér vitet 2019-2022 ishte mbi 32.5 milion euro.
Té gjitha kéto mjete jané shpenzuar pérmes Fondit. Ky Program i mundéson pacientéve
aplikimin né formé té rregullt dhe urgjent.

5 Ligji Nr. 04/L-125 PER SHENDETESI
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Procesi i aplikimit té rregullt pér subvencionim té trajtimit nga Fondi

Pacienti pranon raportin e komisionit konziliar
Nénshkruar/ vulosur nga 3 mjeké specialist té fushave pérkatése

Pacienti dorézon aplikacionin tek divizioni pér PTMJIShP né Fond me
dokumentet pérkatése:

Divizioni PTMJIShP léshon fletédéshmi té aplikimit pér aplikuesin
Lénda evidentohet né regjistrin e pranimit
Aplikacioni aprovohet nga Komisioni pér Vlerésim Mjekésor
Divizioni pér PTMJIShP dérgon léndén né Bord né bazé té numrit rendor nga

data e aplikimit

Sekretaria e Bordit fton palén té pérzgjedhé Institucionin ku do té marré
trajtimin mjekésor

Brenda tri ditésh pas ekzekutimit té pagesés, Divizioni i PTMJIShP njofton

palen pér térheqjen e vendimit

Departamenti i Financiave, Zyra pér certifikim njofton Divizionin pér
TMJIShP né fund té dités pér ekzekutimin e pagesave

Procedura administrative pérfundon me certifikimin e pagesés dhe
dorézimin e vendimit pér palén
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Procesi i aplikimit urgjent pér subvencionim té trajtimit nga Fondi

Pacienti pranon raportin urgjent nga ekipi kujdestar i pérbéré prej tre mjekéve

*sé paku njéri prej tyre duhet té jeté specialist i 1émisé pérkatése

Aplikacioni dorézohet né divizion té PTMJIShP-sé

*duhet té dorézohet mbrenda afatit prej 72 oréve qé nga data e léshimit té raportit sé bashku me
fletéléshimin pér rastet e spitalizuara

*dorézohet sé bashku me fletéléshimin pér rastet e spitalizuara
*dokumentet duhet té pérmbajné datén dhe orén e sakté

Drejtori i Fondit 1éshon fletézotimin pér mbulimin e shpenzimeve pér trajtim mjekésor

sipas kritereve té pércaktuara né Udhézimin Administrativ

*Ekzekutimi i pagesés mund té marré deri né gjashté muaj
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Objektiva e auditimit dhe pyetjet e auditimit

Objektivé e kétij auditimi éshté qé té vlerésojé funksionimin e menaxhimit financiar dhe
praktikat e geverisjes sé Fondit si dhe té identifikojé shkaqget rrénjésore té problemeve té
pérséritura. Po ashtu do té vlerésohet reagimi i Fondit ndaj kétyre manggésive.

Pyetjet e auditimit
Pér té i'u pérgjigjur objektivés sé auditimit ne kemi parashtruar pyetjet e auditimit si né vijim:

1. Deri né ¢faré mase Fondi i pérmbahet udhézuesit administrativ dhe rregulloreve né
vlerésimin dhe aprovimin e aplikimeve?

2. A ekzistojné procedura té vendosura qé sigurojné menaxhim té duhur financiar dhe
cfaré veprime ka ndérmarré Fondi?

Subjekt i kétij auditimi éshté Fondi pér Sigurime Shéndetésore ku éshté audituar i gjithé procesi
gé nga aplikimi i pacientéve deri te barazimi final i rasteve. Periudha e auditimit pérfshiné
aplikimet e pacientéve né vitet 2019-2022.

Metodologjia e detajuar e auditimit e aplikuar gjaté kétij auditimi, kriteret e auditimit dhe
fushéveprimi i auditimit dhe pérshkrimi detaj i sistemit dhe pérgjegjésité e paléve relevante
jané paraqitur né shtojcén I té kétij raporti.
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Gjetjet e auditimit

Fondi éshté themeluar né vitin 2014 né kuadér t&¢ Ministrisé s¢ Shéndetésisé. Ndérsa nga viti
2019 Fondi éshté themeluar si organizaté buxhetore. Fondi si institucionin publik i sigurimit
shéndetésor ka statusin e personit juridik me té drejta, obligime, pérgjegjési dhe autorizime té
efektive té mjeteve financiare né emér té siguruarve, pér ofrimin e shérbimeve té kujdesit
shéndetésor nga institucionet shéndetésore né té gjitha format e pronésiseé.

Né menaxhimin e Programit jané té pérfshira tri institucione: Ministria e Shéndetésisé e cila e
eméron Bordin, i cili merret me vlerésimin dhe aprovimin e kérkesave pér trajtim jashté
institucioneve shéndetésore publike. Pastaj pjesé genésore e menaxhimit té kétij procesi éshté
Fondi, e qé éshté pérgjegjés pér administrimin e pérgjithshém té programit e deri né pagesat
finale si dhe ShSKUK, ku pérfagésues té kétij institucionit jané komisionet konziliare té cilat

Pércaktimi i procedurave pér kété Program béhet pérmes Udhézimit Administrativ 3/2017 -
Trajtimi mjekésor jashté institucioneve shéndetésoré publike. Nga ky Program trajtohen rastet
e rregullta dhe ato emergjente.

Grafiku 1 Numri i aplikimeve dhe numri i l1éndéve té shqyrtuara nga Bordi pér vitet 2019-2022
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Ne kemi audituar menaxhimin e kétij Programi pér periudhén 2019-2022, duke pérfshiré
aplikimin, shqyrtimin dhe vendimet né lidhje me aplikimet, pagesat, obligimet e mbetura dhe
barazimin me spitalet private. Ne kemi audituar 315 mostra pér kéto vite. Mostra ka pérfshiré
raste té rregullta dhe emergjente, po ashtu aplikues t& moshave nén dhe mbi 18 vjec. Mostra
éshté shpérndaré né vitet té cilat jané fushéveprim i kétij auditimi dhe bazuar né numrin e
aplikimeve mé té médha né reparte té caktuara.
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Né vijim jané paraqitur manggsité e identifikuara sipas veprimeve qé Fondi éshté dashur t'i
ndérmerr pér t'u siguruar se praktikat aktuale té¢ menaxhimit té Programit jané efektive dhe
aktivitetet e tij rezultojné me menaxhim té duhur financiar.

3.1 Mosfunksionimi i kontrolleve té brendshme ka rezultuar me ¢éshtje
té pérséritura

Gijaté gjithé ciklit té aplikimit dhe aprovimit té kérkesave té pacientéve Bordi Ekzekutiv (tutje
Bordi) nuk ishte treguar konsistent né vlerésim dhe vendimmarrje, prandaj edhe trajtimi ndaj
pacientéve nuk ishte i barabarté. Edhe pse Udhézuesi Administrativ pér trajtim mjekésor jashté
institucioneve shéndetésore publike (tutje Udhézuesi) kur specifikon kriteret pér kualifikim té
njé lénde pér aprovim nuk éshté mjafté i qarté, Bordi kishte aprovuar 1éndé pa i plotésuar
kriteret dhe Fondi kishte proceduar té njéjtat pér pagesé. Né anén tjetér Bordi kishte refuzuar
léndé me arsyetimin se nuk i plotésonin disa kritere kur me té njéjtat specifika kishte béré
aprovime. Praktikat e pérdorura ndér vite pér aprovim té léndéve nuk ishin asnjéheré té njéjta
dhe nuk kishte sqarime pse ka lindur nevoja pér ndryshim té kétyre praktikave. Nuk kishte
konsistencé né trajtimin e léndéve dhe nuk ishin respektuar afatet kohore, as té aprovimeve té
léndéve e as té pagesave té tyre. Né anén tjetér, Fondi nuk ka themeluar ndonjé mekanizém té
caktimit té pérgjegjésisé karshi Fondit pas pérfundimit té trajtimit me ané té té cilit do té
sigurohej qé palét tjera qofté pacienti, qofté institucioni ku trajtohet pacienti jané pérgjegjés ndaj
Fondit pas trajtimit.

3.1.1 Mos konsistencé né vlerésimin e léndéve té pacientéve

Gjaté vlerésimeve té aplikacioneve Fondi dhe Bordi Ekzekutiv duhet té sigurohen qgé té gjithé pacientét té
trajtohen né ményré té barabarté dhe té njéjtat kritere té aplikohen pér té gjithé.

Vlerésimi i aplikacioneve nuk éshté béré né pérputhje me Udhézuesin. Pavarésisht qé
Udhézuesi nuk éshté shumé i qarté (p.sh. cfaré nénkupton pérfundim i procedurave
administrative, cila éshté vlera e kompensimit pér raste té ndryshme, rolet dhe pérgjegjésité e
akteréve té pérfshiré né proces, etj) dhe né shumé pika 1é vend pér interpretime té ndryshme,
Fondi dhe Bordi jo ¢do heré kishin béré vlerésimin e aplikacioneve né pérputhje me kété
Udhézues. Praktikat e ndryshme té zbatimit té kétij Udhézuesi ndér vite nuk ishin
dokumentuar me ndonjé proceduré té brendshme operative apo cfarédo forme tjetér. Nga
zbatimi i praktikave té ndryshme, vlerésimi i aplikacioneve té pacientéve éshté pércjellé me
manggsi té ndryshme. Kétu vlen té theksohet se Fondi ka béré disa heré propozime pér
ndryshime té Udhézuesit dhe té njéjtat i ka dérguar né Ministriné e Shéndetésisé, por qé kéto
kérkesa ende nuk jané materializuar nga ana e Ministrisé. Pra, Udhézuesi ende nuk é&shté
ndryshuar dhe i njéjti vazhdon té jeté né fuqi.

Jané aprovuar aplikacione né mungesé té dy pro-faturave

Né shtojcén 1 té Udhézuesit, jané té listuara diagnozat té cilat mbulohen nga Programi, ku
shumica prej tyre kané edhe ¢gmime referente. Nga 65 diagnoza té cilat mbulohen nga Programi,
vetém 14 prej tyre nuk kané ¢cmime referente. Sipas kétij Udhézuesi, aplikuesi duhet té sjellé dy
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pro-fatura® vetém pér rastet kur nuk ka ¢cmime referente pér diagnozat e pércaktuara me kété
Udhézues. Nga testimi i té gjitha (315) mostrave, ne kemi identifikuar qé ¢do heré dhe pér té
gjitha llojet e diagnozave éshté kérkuar nga pacientét qé té sigurohen dy-pro fatura. Kérkesa
éshté béré pér dy pro-fatura pér té gjitha rastet edhe pér ato qé kishte cmime referente. Ne kemi
identifikuar qé pér 51 raste nuk éshté arsyetuar kérkesa pér dy pro-fatura. Pavarésisht qé ishin
kérkuar nga dy pro-fatura, aplikacionet ishin aprovuar edhe me njé pro-faturé.

Ndérsa né po kéto mostra éshté gjetur se 158 tjera jané aprovuar me vetém nga njé pro-faturé,
e jo nga dy si¢ e kané praktikuar né 51 rastet e larté pérmendura. Njé praktiké e tillé ka
shkaktuar trajtim jo té barabarté té pacientéve dhe jo té gjithéve i'u éshté dhéné mundésia e
njéjte.

Mos respektimi i limiteve né shumat pér kompensim pér pacienté

Sipas Udhézuesit, shuma qé kompensohet duhet té jeté 70% e vlerés sé pro-faturés mé té liré
ose ¢cmimit referent pér pacientét e moshés mbi 18 vjeg (por kjo shumé nuk duhet té kaloj 30,000
euro brenda njé viti), ndérsa pér pacientét nén moshén 18 vjecare apo atyre me status té
vecanté’, mbulimi i trajtimit duhet té jeté 100% e vlerés sé pro-faturés/¢mimit referent.

Bordi nuk ishte konsistent ¢do heré né vendimet e tyre. Nga testimi i 315 mostrave éshté gjetur
se né 22 raste aprovimet e shumave nga Bordi nuk ishin né pérputhje me ¢mimin e pro-faturave.
Shembull: shuma e pro-faturés ishte 45,330 euro ndérsa Bordi kishte aprovuar shumén prej
21,000 euro, pra kjo d.m.th qé nuk éshté aprovuar vlera prej 70% e pro-faturés. Pér aprovimin
e késaj shume, Bordi ishte referuar né shtojcén 1 té Udhézuesit dhe kishte specifikuar se shuma
aprovuar éshté né pérputhje me 70% té ¢mimit referent sipas késaj shtojce, mirépo diagnoza
pér té cilén ishte béré aprovimi nuk mund té identifikohet né shtojcé, té paktén né shtojcé nuk
ka emértim té njgjteé.

Nga 22 rastet qé kishin mos pérputhje, 20 prej tyre ishin me ¢mime referente e dy prej tyre ishin
me pro-faturé. Pér asnjérin nga kéto raste nuk kishte sqarime pse jané referuar né njérin ¢mim
ose pse né tjetrin.

Né anén tjetér, né dhjeté raste Bordi nuk ka kompensuar 100% té mbulimit té pro-faturés meé té
liré, pavarésisht qé kéto raste ishin pacienté té moshés nén 18 vjec. P.sh né njé rast shuma e pro-
faturés mé té liré ishte 31,224 euro mirépo aprovimi nga Bordi ishte béré né shumén 30,000 euro.
Né rastin tjetér, pro-fatura mé e liré ishte 45,000 euro, ndérsa shuma e aprovuar ishte 30,000
euro.

Pér mé tepér, né katér raste urgjente dhe té moshés nén 18 vjecare, shumat e faturave ishin mbi
100 mijé euro ndérsa pagesat ishin nga 12 deri né 90 mijé euro, qé¢ nénkupton se Vendimet e
Bordit nuk ishin né pérputhje me Udhézuesin, pasi qé kéto raste do té duhej té mbuloheshin
me 100% té shumés sé faturés. Né njé rast tjetér, pavarésisht qé pacienti ishte mbi moshén 18

6 Pro-faturat duhet té jené nga dy institucione shéndetésore ku mund té ofrohet shérbimi shéndetésor, ku sé paku
njéra duhet té jeté vendi. Pro-fatura éshté dokument paraprak qé I dérgohet pranuesit t&¢ mundshém té shérbimit
me informatat relevante.

7 Pacientét me status té invalidit té luftés, anétarét e ngu!l‘(l)e' té familjes s¢ déshmoréve, personat me aftési té
kufizuara dhe pacienti pérfitues i ndihmés sociale
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vjeg, ai/ ajo kishte status té vecanté (personat me status té vecanté po ashtu mbulohen me 100%
nga Programi) dhe nuk i'u ishte mbuluar 100% e shumés sé pro-faturés mé té liré.

Mos veprimi né pérputhje me Udhézuesin e sidomos sa i pérket aprovimit t& shumave té
lejuara, rrezikon gé pacientét mos té marrin téré shérbimin e nevojshém e rrjedhimisht
Programi mund té mos e arrije objektiven e vet. Céshtjet e identifikuara mé larté tregojné qé
kontrollet e brendshme nuk kané funksionuar si duhet. Fondi sé bashku me Bordin duhet té
identifikojné mekanizmat adekuat qé do té siguronin se vendimet e marra jané né pérputhje me
kriteret e pércaktuara.

Jané aprovuar aplikime jashté afateve kohore

Udhézuesi pércakton qarté afatet kohore té vlefshmérisé sé raportit té komisionit konziliar.
Pacientét e rasteve té rregullta né kohén e aplikimit duhet té sjellin raportin konziliar i cili
konsiderohet i vlefshém vetém nése éshté léshuar né gjashté muajt e fundit nga data e aplikimit,
ndérsa pér pacientét e rasteve urgjente kérkohet raport konziliar jo mé i vjetér se 72 oré nga
data e aplikimit. Nga 151 raste té rregullta qé jané audituar, éshté gjetur se njé nga to éshté
aprovuar nga Bordi ani pse kishin kaluar mé shumé se shtaté muaj nga data e léshimit té
raportit konziliar. Tek ky rast, data e referimit dhe protokollit ka ndryshim pér mbi shtaté muaj.
Sipas Fondit, data me té cilén éshté llogaritur koha e aplikimit éshté ajo e datés sé protokollit,
megjithaté njé diferencim i tillé nuk &éshté i rregulluar me asnjé udhézues apo rregullore té
brendshme qgé e rregullon trajtimin e kétyre léndéve. Pér mé tepér, nga testimi i 164 mostrave
pér rastet urgjente éshté gjetur se dy nga to jané aprovuar nga Bordi edhe pse kishin kaluar 72
oré® nga data e léshimit té raportit konziliar. Mosrespektimi i afateve dhe aprovimi i léndéve
duke shkelur kéto afate ndikon qé mos t'u jepet mundésia pér trajtim atyre qé i respektojné kéto
afate sepse buxheti i Fondit nuk éshté i pa kufizuar.

Mangeésité e identifikuara rrezikojné qé: aprovimi i rasteve me raporte té vjetruara mund té ¢ojé
né njé avantazh té padrejté pér disa pacienté, ndérsa té tjeréve qé respektojné afatet kohore
mund t'u mohohet mundésia e trajtimit dhe mund té rezultojé né ndarjen e burimeve pér
pacientét gé mund té mos kené nevojé urgjente pér trajtim. Pérveg tjerash, mangésité e tilla
mund té démtojné reputacionin dhe besimin e publikut ndaj Fondit.

Aplikacione té rasteve té rregullta jané trajtuar si urgjente dhe anasjelltas

Udhézuesi pércakton qarté né nenin 1.9 qé raporti pér trajtim urgjent éshté dokument i cili
léshohet nga ekipi i mjekéve specialist kujdestar pér referim dhe i cili déshmon nevojén urgjente
pér trajtim té pacientit. Nga testimi i 315 aplikacioneve éshté gjetur se tri prej tyre jané trajtuar
si raste urgjente edhe pse kéto raste ishin té rregullta (duke u bazuar mbi déshminé e raportit
konziliar). Pér shembull, né dy raste Drejtori i fondit kishte 1éshuar fleté-zotim pér mbulim té
shpenzimeve pér njé pacient i cili kishte sjellé raport konziliar té rregullt e pastaj kishte béré
kérkesé qé aplikacioni i tij té trajtohej si urgjent pa sjellé raport té ri konziliar qé¢ déshmon
gjendjen e tij urgjente. Né njé rast tjetér, pacienti kishte sjellé raport konziliar té rregullt e pastaj
kishte sjellé raportin e njgjté konziliar me vetém njé mbishkrim té thjeshté¢ “URGJENT” té shtuar

8 Tejkalimi ishte dy javé deri né gjashté muaj
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mbi té, Drejtori i kishte léshuar fleté-zotim pér mbulim té shpenzimeve dhe ky rast ishte trajtuar
si urgjent.

Pér dy nga kéto tri raste, Fondi ka ofruar sqarime dhe déshmi shtesé pas dérgimit té draft
raportit. Pér njérin rast kané ofruar njé raport té ri konziliar té cilin nuk na e kané ofruar gjaté
periudhés sé ekzekutimit té auditimit, ndérsa pér rastin tjetér kané sqaruar qé fjala CITO e
shkruar né raport éshté e barasvlershme me fjalén urgjente né gjuhén mjekésore, mirépo qé ky
éshté rasti i vetém qé ne kemi identifikuar me kété shkrim nga té gjitha mostrat urgjente qé
kemi audituar si dhe njé term i tillé nuk éshté i pérdorur né Udhézues.

Po ashtu, nga testimi i mostrave &éshté gjetur se dy raste jané trajtuar si aplikacione té rregullta
pavarésisht se ato ishin urgjente (né bazé té raportit konziliar). Pér rastet urgjente pagesa béhet
né bazé té faturés dhe pas pérfundimit té trajtimit té pacientit (nuk ka parapagim). Por ka edhe
raste qé jané urgjente por qé éshté béré parapagim pér to, pra jané trajtuar si raste té rregullta.
Né tri raste urgjente me vleré 137,500 euro ku pagesat jané kryer gjaté viteve 2019-2021 ndérsa
vendimi i Bordit ishte i vitit 2022 qé do té thoté se edhe pér to éshté kryer parapagim (sikur
veprohet né rastet e rregullta).

Trajtimi i pacientéve me status té urgjentes si njé rast i rregullt rrezikon qé pacienti mos té merr
kujdesin e nevojshém me kohé. Respektimi i duhur i kérkesave t& Udhézuesit éshté thelbésor
pér té siguruar trajtim té drejté dhe té barabarté pér té gjithé pacientét.

Aprovimi i aplikacioneve me specifika té njéjta duke i trajtuar me praktika té ndryshme éshté
béré sirezultat i kontrolleve jo adekuate, mos bashképunimit t&€ mjaftueshém né mes instancave
té ndryshme dhe mos ndarjes konkrete té pérgjegjésive qofté té Komisionit Konziliar,
Komisionit té Vlerésimit, Bordit Ekzekutiv apo edhe Fondit. Aprovimi i aplikacioneve pa
plotésuar kriteret e nevojshme ka hapur mundésiné qé jo té gjithé pacientét t€ marrin trajtimin
e duhur dhe né kohé e duhur. Gabimet e identifikuara né procesin e aprovimit té aplikacioneve
shkaktojné humbje té besimit té publikut né menaxhimin e fondeve publike nga Fondi.

3.1.2 Fleté-zotimet e léshuara nuk ishin né pérputhje me Udhézuesin

Fondi duhet té sigurohet gé fleté-zotimet léshohen vetém né rast té prezantimit té dokumentacionit té
ploté sipas Udhézuesit. Fleté-zotimet duhet té pérshkruajné qarté shérbimet dhe procedurat e nevojshme
pér trajtimin e pacientéve jashté Institucioneve Shéndetésore Publike (IShP). Fleté-zotimet léshohen
vetém pér rastet urgjente té cilat shérbejné si garanci financiare pér institucionet ku pacienti vendos té
kryej shérbimin.

Fleté-zotimi éshté njé dokument me té cilin Fondi zotohet qé merr pérsipér mbulimin e
shpenzimeve pér trajtim dhe léshohet nga Drejtori i Fondit pér pacientét e rasteve urgjente pér
t'ua mundésuar atyre trajtimin e menjéhershém né institucionet shéndetésore jashté vendit.
Fondi nuk ka respektuar kriteret e parapara me Udhézues gjaté léshimit té fleté-zotimeve dhe
si pasojé ka léshuar fleté-zotime pér raste té rregullta té cilat nuk plotésojné kriteret pér raste
urgjente. Né pesé raste jané léshuar fleté-zotime ani pse kéto raste ishin raste té rregullta e jo
urgjente.
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Pér rastet kur diagnoza né fjalé nuk ka ¢mim referent né Udhézues, fleté-zotimet 1éshohen
vetém nése jané dy pro-fatura. Né 108 prej 315 mostrave té testuara éshté identifikuar se jané
léshuar fleté-zotime ani pse kéto aplikacione pérmbanin vetém nga njé pro-faturé. Sipas Fondit
ata kérkojné vetém njé pro-faturé pér rastet urgjente me arsyen se natyra e sémundjeve tek
rastet urgjente kérkon mjekim té menjéhershém.

Pérveg tjerash, fleté-zotimi nuk ka njé format té standardizuar dhe nuk pérmban té gjitha
informatat e nevojshme dhe té qarta. Fleté-zotimi éshté dokument qé éshté pérdorur nga Fondi
si lloj garancie financiare qé zotohet né pérmbushjen e obligimeve ndaj Institucionit ku pacienti
synon té pérfundoj shérimin. Si dokument i till¢, rezulton té mos jeté shumé funksional sepse
nga té gjitha mostrat e audituara éshté evidentuar qé vetém shteti i Turqisé e ka pranuar kété
dokument si garancion financiar, ndérsa pér shtetet tjera éshté dashur me patjetér té keté pagesé
né ményré qé té pérfundohet trajtimi.

Pér mé tepér, fleté-zotimi si dokument pérmban informacione rreth obligimeve té Fondit ndaj
Institucionit ku pritet té trajtohet pacienti, mirépo nuk parasheh asnjé pérgjegjési apo obligim
té paléve tjera kundrejt Fondit, qofté pér kostot reale té trajtimit apo edhe pér mjete té
pashfrytézuara qé do t& mundésonin barazimin me Fondin.

Kjo praktiké e fleté-zotimeve nuk siguron shpenzim té duhur té parasé publike, nuk siguron
konkurrencé mes institucioneve shéndetésore té shteteve té ndryshme dhe nuk i ofron Fondit
mundési qé té identifikoj dhe shfrytézoj mjetet e mundshme té lira né institucione shéndetésore
né té cilat jané kryer trajtimet.

Léshimi i fleté-zotimeve pa dy pro-faturat e kérkuara pér rastet kur nuk ka ¢mime referente
mund té rezultojé né rrezige financiare pasi qé nuk siguron konkurrence mes institucioneve
shéndetésore. Mungesa e njé formati té standardizuar mund té ¢ojé né mospajtime té
mundshme dhe sfida gjaté pagesave apo barazimeve mes Fondit dhe institucioneve té pérfshira
né ofrimin e shérbimeve té kujdesit shéndetésor.

Pastaj, mos caktimi i detyrimeve apo pérgjegjésive té paléve té tjera ndaj Fondit, té tilla si
raportimi pér kostot reale té trajtimit apo edhe fondet e papérdorura, mund té krijojné njé
humbje financiare pér Fondin.

3.1.3 Aprovimi i diagnozave qé nuk jané pjesé e Udhézimit
Administrativ

Sipas Udhézuesit ¢do qytetar dhe banor/shtetas i republikés sé Kosovés ka té drejté té aplikojé pér financim
nga Programi kur shérbimi i caktuar shéndetésor nuk ofrohet né institucionet publike shéndetésore. Lista
e shérbimeve shéndetésore (patologjive) éshté pércaktuar né shtojcén 1 té Udhézuesit.

Bordi kishte aprovuar léndé, diagnozat e té cilave nuk ishin pjesé e shtojcés 1 t& Udhézuesit.
Aprovimi i tillé ishte béré duke u bazuar né raportin e komisionit konziliar respektivisht
Komisionit pér Vlerésim Mjekésor, té cilét kishin rekomanduar kéta pacienté pér trajtim jashté
vendit.
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Neé rastet kur sémundja nuk trajtohet né IShP, komisioni konziliar i mjekéve léshon njé raport
me té cilin rekomandon pacientin pér trajtim jashté IShP. Né kété raport ndér té tjera
pércaktohet: diagnoza, arsyeja e referimit dhe urgjenca e trajtimit té sémundjes.

Bazuar né kété raport, pacienti aplikon né Fond pér té pérfituar mbéshtetje financiare pér trajtim
né kuadér té Programit. Né raportet konziliare specifikohet nése pacienti éshté rast urgjent apo
i rregullt dhe specifikohet diagnoza e qé bazohet né ICD? kodin pérkatés. Ky ICD kod nuk éshté
i pérfshiré askund né Udhézues nuk éshté i sqaruar se c¢faré nénkupton, as kur mund té
pérdorét dhe as ményra se si mund t'i referohemi. Nga analizimi i dosjeve ne kemi konstatuar
qé pérshkrimet né raportet konziliare dhe ICD kodet nuk pérkojné me listén e patologjive né
shtojcén 1 té Udhézuesit.

Pavarésisht qé Bordi kishte identifikuar raste qé diagnozat e referuara nuk ishin pjesé e listés sé
shtojcés 1 té Udhézuesit, megjithaté, kishte aprovuar kéto raste. Referimi dhe aprovimi i
diagnozave qé nuk jané pjesé e Udhézuesit 1é hapésiré pér trajtim jo té barabarté té pacientéve,
krijon paqartési pér pacientin se cilat diagnoza realisht i mbulon Programi dhe nxité rritjen e
referimeve té rasteve, diagnozat e té ciléve mund té trajtohen né kuadér té IShP-ve. Kjo praktiké,
po ashtu rrezikon qé mjetet e ndara pér Program mos té shpenzohen pér géllimin e dedikuar
dhe mos té pérfitojné pacientét qé realisht nuk mund té trajtohen né IShP.

? International Classification of Diseases- Klasifikimi ndérkombétaré i sémundjeve
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Tabela 1. Numri i rasteve té aprovuara qé jané identifikuara nga vendimet e Bordit me diagnoza qé nuk

jané né Udhézues

Tumor Hepatis seg IV, V

Procesuss expansivus intraventricularis St. post SHUNT V-
P lat sin C71.5

Transformate Acute Myeloid Leucemia

Leucemia Acute

MDS RAEB II

Metabolopathia

Tu. Macrodenoma

Contuso haemorrhagica IC

Paresis Plexus Branchialis

Paralysis cerebralis, Paraparesis spastica
Laessio sensorineuralis gravis lat.sin; Hypoacusis mixta
bill; Laesio Sensoneuralis

Status post implantatio baha

TU. Cerebelli Et Truncus Cerebri

St. post Fractura

VSD perimembrosa nonrestrictiva, HAP incipiens
Processus Exp.reg APC lat sin

Haemorrhagia subarachnoidalis 1-61 Anaeurisma ACA lat
dex 167-1

Cirrhosis hepatis (HBsAg+) (Child Pough A). Varices
oesophagel gr II-III

St post LCC dex, St post implantio coxae lat dex, st post
reviosio TEP coxae lat dex

GCT Regio diastalis femoris

Scoliosis thoracolumbale

St. post sponylosis posterior cum instrumentarium

NN masculinus Eutropiacua

Down syndrom LCC bill pp sin

Spina bifida, Scoliosis, Hemiverthebrae

Sy Goldenliar Susp

BAYV, CoA st post ETE, Recoartatio Ao baloondilatationem
Syndromic High Hip dislocation bill; Luxuatio Congenita
coxae

Scoliosis congenitas thoracolumbalis sinistroconvexa
Implantium LVAD

Syndroma LGL

Total Raste

Shuma totale e vendimeve pér kéto diagnoza

c22
C71

C92
C95

D 46.22

E 88.9 K83.8
E23.7

Gl14

G54.0

G80.9 & g11.4
H90

H90 Q17.8
ICD 10 E23.7

ICD 10 572 542.1 S02. 609B S32.
302A S32. 501A M86

ICD 10, Q21.0,127.0
ICD D33
ICDI167.1

K74,3
M21.7

M27.1

M41.35

M43. 20

P06

Q909

Q05 M41

Q16.1

Q25.4 Q25.1 Q25.44
Q65.2

Q76.3
795.4142.0150.9

W R R R R R R A R [EEG RSN

R U U

N R R R R R R R R

[EEG UG U

34

756,141.07€

Si¢ shihet nga tabelén mé sipér, pér 34 raste apo mbi 11 % té mostrave té testuara, jané shpenzuar

756,142 euro, por qé diagnozat e té cilave nuk jané né Udhézues. Kéto mjete jané té dedikuara

qeé té pérdoren vetém pér diagnozat qé jané pjesé e Udhézuesit. Rastet e prezantuara kétu ishin

identifikuar nga vet Bordi, ku né vendimet e tyre éshté specifikuar qé diagnoza nuk gjendet né

Udhézues.

Bordi nuk ishte konsistent né vendimmarrje sepse kishte refuzuar aplikime tjera me arsyetimin

se diagnozat nuk ishin pjesé e shtojcés 1 t& Udhézuesit pa dhéné sqarime se cilat jané kriteret e
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pérdorura pér aprovim apo refuzim té rasteve pérderisa né té dyja situatat diagnoza nuk ishte
pjesé e shtojcés 1.

Referimi pér trajtim jashté IShP pér raste té tilla si dhe aprovimi i tyre, pérvec qé ndikon né
rritjen e kérkesés sé pacientéve pér trajtim né spitale priPvate né Kosové dhe jashté Kosovés,
ndikon edhe né shpenzimin e buxhetit té¢ Fondit, buxhet ky i cili éshté i dedikuar pér rastet qé
nuk ka mundési trajtimi dhe shérbimi shéndetésor brenda IShP-ve. Me njé praktiké té tillg,
Bordi nuk kishte trajtuar té gjithé pacientét né ményré té barabarté.

Referimi i rasteve pér mbulim té trajtimit nuk ka arsyeshmeéri té géndrueshmne

Komisioni Konziliar kishte referuar raste duke specifikuar qé pacienti duhet té trajtohet né
gendra té specializuara jashté Kosovés, duke limituar késhtu mundésiné pér trajtim brenda
kufijve té Republikés sé Kosovés.

Arsyet e referimit nga Komisioni Konziliar nuk ishin gjithmoné né pajtim me qéllimet pér té
cilat éshté themeluar Programi. Nga analizimi i raporteve konziliare éshté vérejtur se njé numér
i madh i rasteve jané referuar pér arsye se shérbimi nuk mund té ofrohej momentalisht nga ana
e Qendrés Klinike Universitare t&é Kosovés (tutjie QKUK) apo IShP-ve. Arsyet e referimit ishin:
mungesé e materialit, mungesé e kushteve teknike, mungesé e resurseve njerézore apo
mungesa e neuro-anesteziologut. Kéto referime ishin béré pér 45 raste apo afér 15% e rasteve té
audituara.

Tabela 2: Numri i rasteve totale dhe arsyet e referimit

Mungese e materialit 5 3 2
28,192

Mungese e kushteve teknike 21 14 7
329,433

Mungese e resurseve njerézore 2 2 0
57,800

Shérbimi nuk ofrohet momentalisht né 14 11 3
klinikén toné 404,154

Mungesé e Neuroanesteziologut 3 2 1
25,200

Total numri i rasteve té aprovuara dhe 45 32 13
shuma referuar pér shkak té 844,779

mungesave momentale

Si¢ shihet nga tabela mé sipér, referimi dhe aprovimi i rasteve pér arsyet e larté cekura i ka
kushtuar Programit 844,779 euro. Kjo shumé éshté shpenzuar pér trajtime qé né kushte normale
mund té ofrohen né IShP. Referimet dhe aprovimet pér rastet e tilla, ndikojné qé mos té arrihet
géllimi pér té cilin éshté themeluar Programi dhe ndikon gqé Fondi té keté mé pak mjete
financiare né dispozicion pér té mbéshtetur financimin e diagnozave primare pér té cilat éshté
themeluar Programi.

16



ZYRA KOMBETARE E AUDITIMIT - NACIONALNA KANCELARIJA REVIZIJE - NATIONAL AUDIT OFFICE

Pavarésisht qé Komisioni Vlerésues ka ngritur shqetésimin qé po referohen raste té cilat mund
té trajtohen brenda IShP-ve, ne nuk kemi identifikuar qé éshté ndérmarré ndonjé veprim nga
institucionet pérkatése pér té adresuar kéto shqgetésime té ngritura. Me njé menaxhim mé té
miré té kétyre rasteve, mjetet e shpenzuara pér to do té mund té destinoheshin qofté pér
pacientet té cilét nuk mund té trajtohen brenda IShP-ve apo edhe pér ndonjé investim pér
ngritjen e kapaciteteve né IShP.

3.2 Praktikat aktuale té Fondit nuk sigurojné menaxhim té duhur
financiar

Fondi nuk kishte menaxhuar si duhet qofté regjistrimin e detyrimeve té bartura nga vitet e
kaluara apo edhe raportimin e tyre. Jo té gjitha faturat ishin paguar me kohé dhe vonesat né
pérmbushjen e detyrimeve pér rastet e rregullta ishin nga dy muaj deri né dy vite, ndérsa pér
rastet urgjente ishin nga gjashté muaj deri né tri vite. Pér mé tepér, Fondi né fund té vitit 2022
kishte suficit né shumé afér 1.7 milion euro pérderisa obligimet e papaguara né fund té po té
njéjtit vit jané raportuar né shumé afér 2.9 milion euro. Kjo tregon qé as menaxhimi buxhetor
nuk ishte i duhur.

Fondi nuk kishte arritur as té identifikoj mjetet e lira e t& barazohet me spitalet né té cilat ka
béré parapagime. Pér periudhén 2019-2022, ishin aprovuar raste té rregullta né
shumé 12,858,691 euro, ndérsa komisioni pér barazime kishte arritur té barazojé vetém 16,4 %
té késaj shume.

3.2.1 Faturat e trajtimit mjekésor nuk ishin paguar me kohé nga Fondi

Rregulla Financiare 01/2013 e Ministrisé sé Financave pér shpenzimin e parasé publike, pércakton se té
gjitha faturat gé i pranon organizata buxhetore duhet té paguhen brenda 30 ditéve né qofté se nuk éshté
paraparé ndryshe me kontraté. Pér rastet urgjente, procedurat administrative duhet té pérfundohen né
afat sa mé té shkurtér kohor, ndérkaq, ekzekutimi i pagesés mund té marr kohé deri né gjashté (6) muaj.

Ky auditim vé né pah, se praktikat aktuale té€ pagesave nuk pérputhen me afatet e pércaktuara
me rregullén financiare e as me Udhézues. Nga testimi i 315 mostrave kemi vérejtur qé né 93
raste ka vonesa né pagesa té faturave té cilave i “u ka kaluar afati 30 ditoré pér pagesé. Shuma
totale e kétyre faturave éshté 5,9 milion euro dhe vonesat jané nga dy muaj e deri né dy vite.

Nga kéto 93 mostra, 24 (mbi 1,4 milion euro) prej tyre jané paguar, ndérsa 69 tjera mbesin ende
si té papaguara.

Sa i pérket rasteve urgjente té cilat me Udhézues duhet té paguhen brenda gjashté muajve pas
pérfundimit té procedurave administrative, e meqgenése Udhézuesi nuk specifikon cili éshté
hapi i cili nénkupton pérfundimin e procedurés administrative, né kéto raste tejkalimi i afatit
gjashté mujoré té pagesave éshté trajtuar me daté té vendimit té Bordit. Nga gjithsejté 56 mostra
me status urgjent qé kishin pagesa, 36 apo 64 % prej tyre kishin vonesa nga gjashté muaj deri né
tri vite. Shuma totale e kétyre pagesave éshté 1,478,817 euro. Pavarésisht gé rregulla financiare
specifikon gé obligim i vonuar pér pagesé cilésohet fatura e cila nuk éshté paguar 30 dité pas
pranimit té saj, Fondi pér t'a ekzekutuar njé pagesé, pret qé Bordi té aprovoj léndén pjesé e sé
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cilés éshté edhe fatura. Nga testimi i mostrave kemi raste té cilat fatura éshté pranuar qé nga
viti 2018 mirépo e njéjta as nuk éshté paguar e as nuk &éshté regjistruar si obligim i papaguar.
Pér té njéjtat raste nuk ka as vendim té Bordit. Po ashtu, ka raste kur éshté pranuar fatura, éshté
béré pagesa pas njé viti, mirépo nuk éshté prezantuar si obligim i papaguar né regjistrin e
obligimeve té viteve paraprake.

Mungesa e kontrolleve té brendshme dhe ndryshimet e vazhdueshme organizative, kané
ndikuar qé kéto vonesa té jené kaq té gjata dhe té shpeshta. Né rastet e audituara éshté
evidentuar edhe vonesa né marrjen e vendimeve nga ana e Bordit, gj¢ qé kané ndikuar né
vonesé té ekzekutimit té pagesave pér rastet té cilat kané plotésuar kushtet pér pagesé.

3.2.2 Fondi nuk ka arritur té menaxhoj si¢ duhet detyrimet e bartura nga
vitet e méparshme

Obligim i vonuar pér pagesé i organizatés buxhetore konsiderohet fatura e cila nuk éshté paguar 30 dité
pas pranimit té faturés dhe Fondi pér Sigurime Shéndetésore duhet qé obligimet gé rrjedhin nga vonesa
e kétyre pagesave t'i raportojé dhe té marré masat e nevojshme pér zvogélimin e tyre.

Informatat financiare ofrojné njé pamje té gjendjes s¢ Fondit, duke ofruar informata thelbésore
mbi buxhetin, shpenzimet, pasuriné dhe detyrimet e saj. Pjesé shumé e réndésishme e kétyre
informatave jané edhe detyrimet, pasi qé jané pikénisje edhe pér buxhetimin e viteve né vijim.

Tabela 3: Krahasimi i shpenzimeve me buxhetin fillestar ndér vite

2019 6,000,000 8,699,979 2,699,979 10,508,520
2020 6,000,000 7,999,984 1,999,984 6,090,705
2021 6,000,000 9,400,993 3,400,993 1,631,975
2022 7,270,000 5,582,351 -1,687,649 2,855,510
2023 8,000,000 Nuk ka pérfunduar viti

Tabela mé larté tregon se buxheti i ndaré me Ligjin e Buxhetit ¢do vit me pérjashtim té vitit
2022, ishte mé i ulét se nevojat reale apo shpenzimet e ndodhura, rrjedhimisht ¢do vit qofté me
rishikim té buxhetit apo edhe me vendime té ndryshme ishte rritur Buxheti deri né fund té vitit
pér té mbuluar shpenzimet e nevojshme. Vetém né vitin 2022 buxheti i ndaré ishte mé i larté se
shpenzimet e ndodhura. Megjithaté, edhe pse né vitin 2022 buxheti ishte mé i larté se
shpenzimet, duhet té ceket qé edhe kété vit kishte detyrime té papaguara né fund té vitit, pra
buxheti nuk ishte menaxhuar si duhet. Pér mé tepér Fondi e kishte pérmbyllur vitin 2022 me
njé suficit afér 1.7 milion euro, pérderisa kishte detyrime né shumé afér 2.9 milion euro. Edhe
kjo tregon njé menaxhim jo t& miré té Fondit, t€¢ barté obligime pér vitin vijues duke pasur
buxhet né dispozicion.
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Tabela 4: Informatat e prezantuara nga Fondi mbi detyrimet ndér vite

2019 10,508,520 115,546 948,974

2020 6,090,705 117,326 180,328

2021 1,631,975 92,139

2022 2,855,510 28,983,353 186,915

Sipas Raportit Vjetor Financiar pér vitin 2022, detyrimet (faturat) e papaguara jané né vleré
totale prej 2,855,510 euro (248,695 euro gé ishin ende brenda afatit ligjor pér pagesé apo nén 30
dité, ndérsa 2,606,815 euro kishin kaluar kété afat). Nga kjo vleré 2,838,506 euro apo mbi 99% i
takojné kategorisé sé transfereve dhe subvencioneve apo pér Programin. Ndérsa detyrimet e
prezantuara si detyrime kontigjente kishin njé vleré prej 28,983,353 euro. Kjo shumé sipas
Fondit paraget shumén e fleté-zotimeve té léshuara ndér vite, mirépo qé nuk jané prezantuar
asnjéheré mé paré. Ne kemi kérkuar disa heré analitiken e késaj shume nga Fondi, mirépo nuk
na éshté ofruar déshmi rreth dokumentimit té késaj shume.

Né muajin mars té vitit 2023 Zévendés Drejtori i Fondit kishte themeluar njé grup punues pér
verifikimin e obligimeve té mbetura nga Programi (grupit i ishin shtuar anétaré shtesé gjaté
muajit prill). Detyré kryesore e kétij grupi punues ishte pérgatitja e njé raporti financiar té
detajuar pér obligimet e mbetura ndaj spitaleve private brenda dhe jashté vendit qé kané
trajtuar pacientét e financuar nga Programi. Periudha e punés pér kété grup ishte nga 27 prilli
deri me 27 qgershor 2023.

Ndér detyra tjera, ky grup duhet té verifikoj aprovimet e bordit pér trajtim té pacientéve,
analizimi i shumave té paguara, verifikimi i pretendimeve, kérkesave dhe faturave té léshuara
pér shérbimet e kryera, etj.

Ne kemi kérkuar edhe raportin e grupit punues mé shumé se njé heré, mirépo nuk kemi marré
pérgjigje nga Fondi. Prandaj edhe &shté e pamundur gé ne té japim njé mendim pér saktésiné e
késaj shume.

Si¢ shihet nga tabela e mé sipérme, detyrimet e papaguara té Fondit kishin kryesisht rénie ndér
vite, me pérjashtim né vitin 2022 ku detyrimet e papaguara kishin njé rritje pér afér 75%
krahasuar me vitin paraprak. Ajo qé vlen té theksohet éshté se nga po kjo tabelé mund té shihet
edhe rritja e detyrimeve kontigjente?, ku kjo kishte rrjedhé si pasojé e mos prezantimit té tyre
té ploté né vitet e méhershme. Detyrimet e prezantuara si detyrime kontigjente (duke pérfshiré

10 Né RVF té vitin 2022 jané shpalosur detyrime kontigjente né vleré 186,915 euro, detyrime qé rrjedhin nga fleté-
zotimet, vlera e té cilave éshté prezantuar né shumé 26,811,337 euro, léndét e rregullta né pritje pér shqyrtim nga
Bordi Ekzekutiv pér TMJIShP né vleré 2,543,959 euro si d 186,915 euro nga padité gjyqésore.
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dhe detyrimet qé rrjedhin nga fleté-zotimet apo dhe léndét e rregullta né pritje pér shqyrtim
nga Bordi) jané shumé mé té larta se vitet e kaluara, kjo pér arsye se detyrimet e tilla té
mundshme nuk ishin prezantuar né vitet paraprake. Mbi apo nén vlerésimi i mundshém i
llogarisé sé detyrimeve éshté trajtuar né Bazén pér Opinion né Raportin e Auditimit pér
Pasqyrat Financiare Vjetore té Fondit pér Sigurime Shéndetésore pér vitin 2022.

Njé rritje kaq e madhe ka rrjedhé si pasojé e asaj qé Fondi nuk i kishte raportuar asnjéheré mé
paré si detyrime té mundshme qé nga viti 2019 e tutje, pjesén e fleté-zotimeve apo dhe léndét
né pritje pér shqyrtim nga Bordi. Mos prezantimi i detyrimeve té tilla t¢ mundshme ka ndikuar

Mos mbajtja e t& dhénave né formé té duhur ka ndikuar qé identifikimi i obligimeve té jeté
pothuajse i pamundur. FSSh nuk ka njé metodologji efektive té mbaijtjes sé shénimeve pér ¢do
pacient qé nga momenti i aplikimit e deri te hapi final i procesit e q¢ &shté pagesa. Eshté e pa
mundur té identifikohet me njé numér gjurmues unik njé pacient dhe i njéjti té identifikohet sa
heré ka aplikuar dhe sa heré i éshté paguar trajtimi dhe rrjedhimisht sa éshté pagesa totale nga
aprovimet gé i jané béré. Né mungesé té njé data baze kompakte, procesi i raportimit té
detyrimeve rrezikon té jeté i pasakté dhe jo i ploté.

Rritja e detyrimeve té papaguara me theks té vecanté né vitin 2022 té cilat u rritén me gati 75%
krahasuar me detyrimet e njé viti mé paré éshté shqetésueses, pasi gé¢ mund té ndikoj né
buxhetin e viteve pasuese. Mos regjistrimet e detyrimeve kontingjente me kohé ndikojné né
stabilitetin financiar t&é Fondit sepse pérfagésojné detyrime té mundshme né té ardhmen qé
mund té materializohen dhe Fondi nuk ka mjetet e nevojshme né dispozicion pér pagimin e
kétyre detyrimeve. Mungesa e njé metodologjie efektive pér mbajtjen e té dhénave té pacientéve
dhe pércjelljen e pagesave ka rezultuar né raportim jo té ploté dhe té pasakté té detyrimeve. Kjo
mund té krijojé konfuzion dhe pasiguri né lidhje me detyrimet aktuale té Fondit dhe mund té
¢ojé né keqinterpretim té pasqyrave financiare. Kjo po ashtu ka ndikuar né vlerésime jo té
duhura té nevojave buxhetore né secilin vit pérkatés.

3.2.3 Nuk éshté béré barazimi financiar i pagesave me spitalet

Né ményré qé Fondi té jeté sa mé efektiv né shpenzimin e parasé publike, duhet té barazohet me spitalet
pas pérfundimit té trajtimit té pacientéve.

Fondi ka déshtuar té béjé barazimet financiare me institucionet shéndetésore né té cilat jané
trajtuar pacientét ndér vite. Pavarésisht qé ishte krijuar njé komision i barazimeve, prapé se
prapé nuk ishte arritur té béhej barazimi me té gjitha institucionet shéndetésore dhe nuk jané
identifikuar té gjitha mjetet e lira népér kéto institucione. Si rezultat i késaj, vlera té caktuara
financiare kané mbetur té pa definuara.

Fondi trajton dhe analizon té gjitha aplikimet e pacientéve. Ményra e trajtimit té aplikacioneve,
ndryshon varésisht nése aplikacioni pér trajtim éshté me status urgjent apo té rregullt. Né rastet
kur pacienti éshté i rregullt pagesa béhet me pro-faturé /¢mim referent dhe éshté parapagim.
Né rastet kur pacienti éshté rast urgjent, pagesa béhet me faturé dhe pas pérfundimit té trajtimit
té pacientit.
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Barazimi financiar me spitalet ndaj té ciléve éshté béré pagesé béhet vetém pér rastet e rregullta
pasi qé pagesa béhet pa u ditur vlera e sakté e trajtimit. Prandaj, hapi i barazimit éshté i
domosdoshém sepse siguron qé parapagimet e realizuara nga Fondi nuk jané mé té larta se sa
kosto e trajtimeve mjekésore.

Nga 151 raste/aplikacione me status té rregullta té audituara, pér 114 raste ishin kryer aprovimi
dhe pagesa duke u bazuar né pro-fatura/¢mime referente. Nga kéto raste, Fondi kishte arritur
té sigurojé fatura vetém pér 12 prej tyre. Pér pjesén tjetér té pagesave, Fondi nuk ka pranuar
fatura dhe rrjedhimisht nuk ka arritur té kryej procesin e barazimit me spitalet.

Tabela 5: Numri i rasteve me faturé dhe pa faturé

Numri i rasteve 114 102 12
Sh
umae 1,578,774 € 1,350,626 € 208,148 €
pagesave

Sikurse shihet nga tabela mé sipér, pér 102 rastet pa faturé, nuk éshté béré barazimi i shumés,
pra shuma prej 1,305,626 euro ka mbetur e pa barazuar né spitale té ndryshme dhe Fondi dhe
nuk dihet nése ka ndonjé mjet té pashfrytézuar. Ndérsa sa i pérket pjesés me fatura, kjo vleré
éshté paguar aq sa edhe jané faturat.

Vetém nga rastet qé ishin pjesé e mostrés sé auditimit pér periudhén 2019-2022 rezulton se mbi
89% e pagesave té realizuara nuk kané ende fatura edhe pérkundér faktit se jemi né gjysmeén e
dyteé té vitit 2023 dhe pagesat né fjalé u takojné viteve 2019-2022.

Vonesa kaq té gjata pér sigurimin e faturave tregojné se Fondi nuk ka arritur té sigurojé njé
mekanizém efektiv me ané té cilit pércjellé, monitoron dhe kontrollon procesin né ményré qé té
obligojé pacientét gé té sjellin faturén apo institucionet qé té pranojné té barazohen. Fondi
pérveg gé e ka té pa mundur té dijé vlerat e sakta té kostos sé trajtimit nuk ka instaluar asnjé
mekanizém gé do t& mundésonte té kryhen barazimet me spitalet.

Mosarritja e barazimit me spitalet ka ndikim financiar direkt né buxhetin e dedikuar pér
Programin, duke reduktuar mundésiné e trajtimit té njé¢ numri mé té madh té pacientéve qé
plotésojné kriteret pér pérfitim nga ky Program. Mos barazimet njékohésisht rrisin rrezikun qé
fondet e paguara mos té jené reale, rrjedhimisht 1& hapésiré pér keqpérdorime té mundshme té

tyre.

Lidhur me kété problematiké, né vitin 2019 ishte formuar komisioni pér barazime financiare.
Detyré e kétij komisioni ishte barazimi i pagesave té realizuara nga ana e Fondit kundrejt
spitaleve.

Komisioni pér barazime ka arritur té identifikojé mjetet e lira vetém pér pagesat e realizuara né
spitalet e Kosovés. Nga mjetet e paguara né kéto spitale (né vleré 2,119,985 euro), Komisioni
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kishte identifikuar mjeteve té lira né shumé prej 408,810 euro. Pér periudhén 2019-2022, Bordi
kishte aprovuar raste té rregullta né shumé 12,858,691 euro, ndérsa komisioni kishte arritur té
barazojé vetém 16,4% té shumés sé aprovuar nga Bordi.

Tabela 6: Rastet e rrequllta té aprovuara nga Fondi pér periudhén 2019-2022

A Shuma e vendimeve té aprovuara 12,858,691 - Kosové
2019-2022 (rregullta) dhe
jashté
Kosovés
B Barazimet me spitale pér vitet 2019- 2,119,985 408,810 Kosové
2022
C Shuma e pagesave qé nuk éshté 10,738,706

trajtuar pér barazim (A-B)

Vlera totale e mjeteve té barazuara pér 408,810
periudhén 2019-2022- ME raport té nénshkruar

Vlera totale e mjeteve té barazuara pér 117,176 Kosové
periudhén 2019-2022-NUK ka raport té dhe
nénshkruar Shqipéri

Nga tabela mé sipér shihet se Komisioni ka arritur té kryejé barazimet vetém pér rastet e
pacientéve qé jané trajtuar né spitalet private né Kosové, por nuk kané arritur qé té identifikojné
mjete té lira dhe té barazojné fondet pér trajtimet qé jané kryer né spitalet jashté territorit té
Kosovés. Sa i pérket spitaleve né shtetin e Shqipérisé, Komisioni kishte arritur té identifikojé
disa mjete té lira, por qé spitalet respektive nuk kané pranuar té barazohen. Kjo sepse Fondi
nuk kishte paraparé ndonjé mjet ligjor obligues pér spitalet né rastet e pérfundimit té trajtimit
nga pacientét. Rrjedhimisht, spitalet nuk kishin gatishmériné qé t'i pérgjigjen kérkesave té
Fondit pér barazime pasi qé nuk kané ndonjé obligim ligjor por éshté vetém né vullnetin e tyre
ky proces.

Komisioni i barazimeve ende nuk ka arritur té identifikojé se sa éshté vlera e mjeteve gé jané
paguar mé tepér se sa ishte e nevojshme, prandaj edhe nuk ka arritur té ktheje mbrapa mjetet e
tepérta té paguara kundrejt spitaleve jashté shtetit t& Kosovés.

Duke gené se komisioni pér barazime nuk ka arritur té barazohet me spitalet jashté Kosovés,
shihet se Fondi nuk ka gjetur mekanizém efikas dhe funksional me té cilin do té mund té arrinte
té kryejé barazimet duke identifikuar nése ka mjete té lira dhe duke i kthyer ato pér t'i
shfrytézuar pér pérmbushjen e géllimeve qé dalin nga Programi. Pra Fondi pasi qé té kryej
parapagimet nuk ka mé kontroll né mjetet e mundshme té lira.
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Mos barazimi i Fondit me spitalet dhe mos identifikimi i mjeteve té lira zvogélon
disponueshmériné e fondeve pér trajtimin e njé numri mé té€ madh pacientésh qé plotésojné
kriteret pér té pérfituar nga Programi. Kjo mund té ¢ojé né pabarazi t¢ mundshme pér qasje né
shérbimet e kujdesit shéndetésor dhe té kufizojé aftésiné e Fondit pér t&é pérmbushur misionin
e tij pér ofrimin e kujdesit shéndetésor pér ata qé kané nevojé. Pamundésia pér té identifikuar
dhe barazuar fondet e lira do té thoté qé Fondi nuk po i shpérndan né ményré efikase burimet
e tij. Pamundésia e Komisionit té Barazimit pér té barazuar njé pjesé té konsiderueshme té
shumave té miratuara (vetém 16.4%) ngre piképyetje né lidhje me efikasitetin dhe efektivitetin
e tij. Roli i komisionit éshté vendimtar né sigurimin e informacioneve rreth mjeteve té lira népér
institucionet e ndryshme private shéndetésore. Si pérfundim, gjetjet theksojné réndésiné e
krijimit té njé¢ mekanizmi efikas dhe funksional pér barazimin me spitalet pér té siguruar
shpérndarje té drejté dhe efektive té burimeve brenda Programit.
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Konkluzionet

Fondi dhe Bordi nuk kishin trajtuar té gjithé pacientét né ményré té barabarté dhe nuk kishin
marré masa pér trajtimin e problemeve té vazhdueshme dhe té pérséritura vit pas viti. Gjaté
viteve 2019-2022, kishte praktika t&é ndryshme dhe jo konsistente né vlerésimin dhe trajtimin e
aplikuesve. Ky ndryshim i vazhdueshém i praktikave nuk ishte dokumentuar dhe pér mé tepér
¢do praktiké e ndryshuar kishte efektet e saj negative tek pacientét. Gjaté gjithé ciklit té kétij
Programi kishte mungesé té theksueshme té kontrolleve té brendshme dhe nuk kishte ndarje té
qarté té roleve dhe pérgjegijésive té Komisioneve Konziliare, Bordit Ekzekutiv dhe Fondit. Mos
funksionimi i duhur ka Iéné vend qé té keté té gjitha kéto mangési dhe té njéjtat t& pérséritén
ndér vite.

Ani pse né shumé pika Udhézuesi nuk jep informacione té qarta dhe 1é vend pér interpretime
té ndryshme, aprovimet prapé ishin béré né ményra té ndryshme pér raste té njéjta, pra ishin
pérdorur standarde té ndryshme pér té trajtuar aplikimet e ngjashme. Ishin aprovuar léndé né
mungesé té dy pro-faturave edhe pse kjo kérkesé do té duhej té zbatohej vetém né rastet kur
diagnoza nuk ka ¢mime referente né Udhézues. Pavarésisht qé Fondi ka praktikuar té kérkojé
nga dy pro-fatura pér té gjithé pacientét, as kété kriter nuk e ka aplikuar njgjté pér té gjitha
rastet, pra ka aprovuar kérkesa me vetém njé pro-faturé. Gjysma e mostrave té audituara nuk
kishin nga dy pro-fatura.

Bordi kishte mungesé konsistence né shumat e aprovuara pér mbulim té trajtimit. Ishin
aprovuar shuma té cilat ishin bazuar né ¢mimet referente té¢ Udhézuesit ndérsa kishte shuma
té aprovuara edhe té bazuara né ¢mimin e pro-faturés mé té liré, kjo pa sqarime shtesé se né
cilén piké té shtojcés dhe cilés diagnozé né Udhézues jané referuar dhe pse kané zgjedhur
¢mimin e caktuar. Po ashtu, kishte trajtim té ndryshém sa i pérket kriterit té aprovimit té
pacientéve nén moshén 18 vijecare, té ciléve, pavarésisht qé do duhej t'i mbulohej 100% e pro-
faturés mé té liré, Bordi i'u kishte aprovuar vetém shumén prej 30,000 euro, shumé kjo
maksimale qé lejohet pér moshén mbi 18 vjecare, rrjedhimisht Bordi nuk ka aplikuar kriterin e
duhur né kété rast. Léshime né vlerésime kishte edhe né aprovimin e pacientéve me status té
vecanté, té ciléve po ashtu i'u mbulohet 100% e shumés, mirépo Bordi nuk kishte aprovuar
shumén e ploté té pro-faturés mé té liré.

Gijaté aprovimeve, Bordi nuk kishte respektuar afatet kohore té parapara né Udhézues. Ani pse
né rastet e rregullta raporti konziliar i pacientit nuk do duhej té ishte mé i vjetér se gjashté muaj,
Bordi ka pranuar dhe i ka aprovuar kérkesat edhe pértej atij afati. Ndérsa né rastet urgjente
raporti konziliar nuk do duhej té ishte mé i vjetér se 72 oré, megjithaté Bordi ka proceduar me
aprovim té léndéve duke mos e respektuar kété kriter. Vendime me trajtime té dyfishta kishte
edhe sa i pérket trajtimit té rasteve té rregullta si urgjente dhe atyre urgjente si té rregullta. Né
mungesé té konsistencés né aprovimin e léndéve, vlerésimet e aplikimeve nuk kishin gené
gjithmoné né favor dhe pér té mirén e pacientit. Mungesa e konsistencés né vlerésime té léndéve
ka ndikuar edhe né buxhetin e Fondit dhe né destinimin jo té duhur té kétyre mjeteve, pasi qé
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rastet e trajtuara si raste té rregullta kur nuk jané té tilla, nénkupton parapagim té mjeteve pa e
ditur koston e sakté té trajtimit té pacientit. Ndérsa trajtimi i rasteve si urgjente kur nuk jané té
tilla, ndikojné qé Fondit t'i rriten obligimet para se t&¢ ndodhé trajtimi pacientit.

Né mungesé té mekanizmave konkret ligjor, Fondi kishte déshtuar qé té sigurohet qé palét tjera
qofté pacienti, qofté institucioni ku trajtohet pacienti jané pérgjegjés né cfarédo forme kundrejt
Fondit, pasi qé té pérfundoj trajtimi. Me ané té fleté-zotimit, dokument i pérdorur si garanci
financiare pér mbulimin e shpenzimeve, Fondi hyn né obligime, pa e ditur koston e pritshme.
Si rezultat i mungesés sé analizave apo themelimit té bashképunimeve me institucionet
shéndetésore né té cilat jané trajtuar pacientét, fleté-zotimet jané pranuar si dokument garancie
vetém nga shteti i Turqisé. Kjo ka ndikuar qé Fondi t&é mbuloj kryesisht shpenzime pér pacienté
qé trajtohen né Turqi, gjé qé rrezikon qé ¢mimet e trajtimit pér kéta pacienté té jené jo reale,
pérderisa nuk ka konkurrencé nga institucionet tjera shéndetésore.

Né mungesé té koordinimit dhe bashképunimit ndérmjet komisioneve konziliare, Komisionit
té Vlerésimit dhe Bordit ishin aprovuar léndé me diagnoza qé nuk mbuloheshin me shtojcén 1
té “Udhézimit Administrativ pér trajtimin e pacientéve jashté institucioneve shéndetésore
publike”. Mirépo, nuk ishte pérdorur standardi i nj&jté pér té gjithé pacientét, sepse Bordi kishte
refuzuar 1éndé me arsyetimin qé diagnoza nuk éshté né Udhézues. Pér mé tepér, né mungesé
té bashképunimit, Bordi kishte aprovuar léndé né té cilat arsyeja e referimit ishin mungesat
momentale, pra nuk ishin ndérmarré masa shtesé pér té verifikuar ndryshimin e mundshém té
gjendjes né IShP. Kjo praktiké mund té shkaktoj paqartési tek pacientét se cilat diagnoza realisht
mbulohen nga Programi dhe 1& hapésiré pér rritjen e referimeve pér trajtime jashté IshP edhe
pér rastet té cilat mund té trajtohen né IShP.

Bordi nuk ka pércjellé njé linjé standarde té aprovimeve té léndéve, duke aprovuar raste me
arsyetime té referimit té cilat nuk ishin né pajtim me géllimin e funksionimit t&é Programit.
Arsyet e referimit ishin mungesé e materialeve, mungesé e kushteve teknike dhe pér mé tepér,
Fondi dhe Bordi nuk kané pércaktuar njé metodologji me té cilén do té pércillnin situatén né
repartet pérkatése dhe té sigurohen gé situata éshté pérmirésuar apo jo para aprovimit té kétyre
léndéve, duke e pasur parasysh qé shqyrtimi i léndéve mund té merre kohé me muaj e edhe me
vite.

Fondi kishte vonesa né pagesén e faturave té trajtimit mjekésor, sepse pér faturat qé do té duhej
té paguheshin brenda 30 ditésh, nuk kishte arritur t'i paguante as pér dy vite. Shuma e faturave
té papaguara me kohé nga mostrat e audituara ishte 5,9 milion euro. Vonesa né pagesa kishte
edhe pér rastet urgjente, raste kéto qé pas pérfundimit té procedurave administrative kishin
afat gjashté muaj pér pagesé. Vonesat pér kéto raste ishin deri ne tri vite dhe shuma e tyre ishte
1,4 milion euro. Njé menaxhim i tillé i faturave rrezikon qé Fondi té hyjé né obligime pa pasur
mbulesé apo edhe mund té ndikoj né besueshmériné kundrejt Fondit dhe spitalet ndaj té cilave
ka obligime mund té mos pranojné pacienté qé financohen nga Programi.
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Fondi nuk ka arrite té¢ menaxhoj si¢ duhet detyrimet e bartura nga vitet e méparshme dhe si
rezultat kishte mungesé té buxhetit vit pas viti. Deri né vitin 2022 Fondi nuk kishte evidentuar
shumat me fleté-zotime qé jané obligime té mundshme pér té dhe si pasojé kishte pérfunduar
reale dhe té duhura té nevojave pér buxhetim. Mjetet e ndara me ligjin e buxhetit dhe kornizén
afatmesme té shpenzimeve nuk ishin thuaja se asnjé vit té mjaftueshme pér té mbuluar nevojat
e Programit.

Mungesa e mekanizmave qé do té pércaktonin pérgjegjésité e pérfituesve té Programit, ka
ndikuar qé Fondi mos té arrijé té identifikojé mjetet e lira né spitale ndaj té cilave ka kryer
pagesa. Komisioni pér Barazime kishte arritur qé kéto barazime t'i kryej vetém me spitalet
brenda shtetit té Kosovés. Mos ekzistimi i kétyre mekanizmave ka ndikuar qé Fondi mos té kété
njohuri se sa mjete té lira mund té keté né spitale jashté Kosovés. Njé mos barazim i tillé dhe
mos mundésia qé mjetet potenciale té lira té shfrytézohen, ndikojné drejté pér sé drejti né
buxhetin e Fondit dhe numrit t¢ mundshém té pacientéve qé mund té pérfitojné nga ky
Program. Pér mé tepér, Fondi nuk kishte arritur té sigurojé faturat pér parapagimet e kryera
kundrejt spitaleve jashté Kosovés qé nga viti 2019 e deri mé tani.
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5 Rekomandimet

Me géllim té pérmirésimit té procesit té menaxhimit t& Programit pér trajtimin té pacientéve
jashté institucioneve publike shéndetésore, ne rekomandojmé:

Ministriné e Shéndetésisé qé:

Té sigurohet qé rishikimi aktual i Udhézuesit Administrativ adreson dhe ofron zgjidhje pér té
gjitha ¢éshtjet e identifikuara ndér vite. Udhézuesi duhet té rishikohet dhe pérditésohet pér té
ofruar informacion mé té qarté dhe pér té mos léné vend pér interpretime té ndryshme, duke
pérfshiré edhe pérditésimin e listés sé patologjive.

Bordin Ekzekutiv, qé té sigurojné se:

o Té gjithé pacientét trajtohen né ményré té barabarté duke aplikuar kritere té
géndrueshme dhe gjithépérfshirése té vlerésimit dhe aprovimit té rasteve pér té gjithé.
Kjo do té ndihmojé qé rastet t&é miratohen bazuar né nevojat e tyre mjekésore dhe
respektimin e udhézimeve té pércaktuara;

e Jané krijuar procedura té standardizuara dhe miré té¢ dokumentuara pér vlerésimin dhe
trajtimin e aplikimeve. Kjo do té ndihmojé né sigurimin e géndrueshmérisé né
vendimmarrje dhe do té sigurojé njé kornizé té qarté pér trajtimin e rasteve. Té gjitha
ndryshimet né praktika duhet té regjistrohen dhe t'u komunikohen paléve pérkatése té
interesit;

o Lista e patologjive té pérditésohet dhe té pérfshihen diagnozat té cilat realisht nuk mund
té trajtohen né Institucionet Shéndetésore Publike dhe té sigurohen qé kjo listé
pérditésohet sipas nevojés, dhe aprovimet té jené vetém pér diagnozat e pércaktuara me
Udhézues;

e Ka konsistencé né aprovimin e shumave duke u bazuar né limitet dhe kriteret e
pércaktuara né Udhézues;

e Respektohen afatet kohore dhe léndét aprovohen ashtu si¢ parasheh Udhézuesi né
ményré qé vonesat né aprovim té léndéve mos té ndikojné edhe né buxhetet e viteve té
ardhshme; dhe

e Nuk léshohen vendime me standarde té dyfishta, mirépo vlerésohen léndét drejté dhe
ato té cilat nuk jané pér t'u aprovuar té kthehen mbrapa tek komisionet konziliare pér
plotésim/ndryshim.
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Fondin pér Sigurime Shéndetésore, qé té siguroj se:

e Jané ndérmarré masa qé né Udhézues, t&é vendosen mekanizma ligjor funksional qé
obligojné palét tjera té pérfshira né proces t'i pérmbahen kérkesave pas pérfitimit nga
Fondi. Né kété dokument t& mundshém do té pércaktoheshin zotimet , obligimet dhe
¢éshtjet e tjera nga té gjitha palét;

o [Hshté themeluar njé¢ mekanizém i fugishém i kontrollit dhe mbikéqyrjes pér té
monitoruar vendimet e Bordit dhe pér té verifikuar qé ato pérputhen me udhézimet e
vendosura;

e Jané hulumtuar mundésité e krijimit té partneriteteve me institucione t&¢ mundshme
ndérkombétare shéndetésore pér té pranuar garanciné financiare té Fondit. Kjo nismé
do té mund té nxiste konkurrencé mes ofruesve té kujdesit shéndetésor dhe té negociojé
potencialisht cmime mé konkurruese té trajtimit pér t&€ mirén e pacientéve né kuadér té
Programit;

¢ Jané krijuar mekanizma dhe procedura té duhura pér té menaxhuar né ményré efektive
detyrimet e bartura nga vitet e méparshme. Kjo pérfshin regjistrimin e gjitha detyrimeve
té mundshme, gjé qé do té ndihmonte né parandalimin e rritjes enorme té detyrimeve
kontingjente dhe do té mundésonte vlerésimin me té géndrueshém dhe mé real
buxhetor;

e Jané krijuar kanale efektive t¢ komunikimi me spitalet dhe institucionet e kujdesit
shéndetésor né ményré qé té identifikohen té gjitha mjetet e lira dhe té béhet barazimi
me spitalet jashté vendit; dhe

o DPér spitalet ku barazimi nuk éshté béré mé paré, té nisé negociata pér vendosjen e
marréveshjeve té barazimit. Kéto marréveshje duhet té pérshkruajné termat dhe kushtet
pér barazimin e pagesave dhe sigurimin e trajtimit té drejté pér té gjitha palét e pérfshira.
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Shtojca I: Kriteret, fushéveprimi dhe metodologjia
auditimit
Problemi i auditimit

Trajtimet mjekésore qé nuk mund té ofrohen né kuadér té IShP vazhdojné t& mbesin njé
shqgetésim pér qytetarét dhe banorét e Republikés sé Kosovés. Lidhur me funksionimin e Fondit,
né vitet e fundit jané raportuar disa problematika, si nga raportet e auditimit t& Zyrés
Kombeétare té Auditimit (ZKA), ashtu dhe nga mediat e shkruara.

Nga ZKA éshté raportuar se pér vitet 2019-2022 jané identifikuar problemet e njéjta qé jané
pérséritur, sikurse: mos pagesa e faturave pér trajtimet mjekésore brenda afateve ligjore,
obligime té pa paguara té bartura nga vitet paraprake, mos arsyetimi i mjeteve financiare qé
jané shfrytézuar pér trajtimet mjekésore té subvencionuara nga Fondi, mos emérimi i anétaréve
té bordit né Fond pér mé shumé se njé vit, mungesa e kuorumit té bordit pér takimet dhe
raportimet e rregullta, aprovimi pér trajtim i diagnozave qé nuk jané né pajtim me shtojcén e
udhézimit administrativ pér Fondin, 1éshimi i fleté-zotimeve né mungesé té aplikacioneve té
plota (lidhur me kérkesén pér dy pro-fatura)!l. etj.

Po ashtu edhe mediat e shkruara kané identifikuar situata dhe probleme té ndryshme sikurse
jané: doréhegjet e bordit, borxhet e pa paguara, mungesa e buxhetit pér pagesén e borxheve,
numri i larté i qytetaréve qé kérkojné trajtim mjekésor jashté vendit, mos pérditésimi i cmimores
sé Fondit gé gjendet né kuadér té udhézimit administrativ, referimi pér trajtime mjekésore qé
mund té kryhen edhe né Qendrén Klinike Universitare t&€ Kosovés (QKUK) sikurse éshté prishja
e pajisjeve té njé reparti apo klinike pérkundér faktit sé e njéjta pajisje ka gené né funksion né
klinikat tjera t&¢ QKUK-sé, referimi i pacientéve pér trajtim jashté pér shkak sé ka gené dité feste,
referimi i pacientéve né mungesé té pajisjeve qé kané gené né dispozicion nga QKUK por nuk
éshté filluar pérdorimi i tyre, trajtimi i rasteve si raste urgjente edhe kur ato nuk jané té tilla,
etj!2.

Probleme dhe sfida jané identifikuar edhe né raportin vjetor té Fondit té vitit 2019 (pér vitet
tjera nuk ka raporte), sikurse jané: plotésim/ndryshimi i legjislacionit, pérgatitja dhe finalizimi
i listés sé barnave jashté-spitalore.

11 Raportet e Auditimit té rregullsisé nga Zyra Kombétare e Auditimit (2019-2022)

2https:/ /www.koha.net/arberi/329899/ qkuk-ja-i-blen-aparaturat-qe-nuk-di-ti-perdore-per-te-njejtin-sherbim-
fondi-paguan-spitalet-private/;https:/ /www .koha.net/arberi/329115/fondi-paguan-spitalet-private-per-
sherbimet-qe-mund-ti-kryeje-qkuk-ja/;https:/ / kallxoggm / gjate/borxhi-mbi-30-milione-euro-perplas-ish-
drejtorin-me-u-d-drejtorin-e-fondit-per-sigurimin-she esor/;https:/ /www.dukagjini.com/afro-2-mije-
qytetare-kerkuan-mbeshtetje-financiare-per-trajtim-mjekesore-jashte-vendit-gjate-dy-viteve-te-
fundit/;https:/ / tevel.info/lajmet/ dorehiget-bordi-per-trajtimin-mjekesor-jashte-institucioneve-shendetesore-
publike/


https://www.koha.net/arberi/329899/qkuk-ja-i-blen-aparaturat-qe-nuk-di-ti-perdore-per-te-njejtin-sherbim-fondi-paguan-spitalet-private/;https:/www.koha.net/arberi/329115/fondi-paguan-spitalet-private-per-sherbimet-qe-mund-ti-kryeje-qkuk-ja/
https://www.koha.net/arberi/329899/qkuk-ja-i-blen-aparaturat-qe-nuk-di-ti-perdore-per-te-njejtin-sherbim-fondi-paguan-spitalet-private/;https:/www.koha.net/arberi/329115/fondi-paguan-spitalet-private-per-sherbimet-qe-mund-ti-kryeje-qkuk-ja/
https://www.koha.net/arberi/329899/qkuk-ja-i-blen-aparaturat-qe-nuk-di-ti-perdore-per-te-njejtin-sherbim-fondi-paguan-spitalet-private/;https:/www.koha.net/arberi/329115/fondi-paguan-spitalet-private-per-sherbimet-qe-mund-ti-kryeje-qkuk-ja/
https://kallxo.com/gjate/borxhi-mbi-30-milione-euro-perplas-ish-drejtorin-me-u-d-drejtorin-e-fondit-per-sigurimin-shendetesor/
https://kallxo.com/gjate/borxhi-mbi-30-milione-euro-perplas-ish-drejtorin-me-u-d-drejtorin-e-fondit-per-sigurimin-shendetesor/
https://www.dukagjini.com/afro-2-mije-qytetare-kerkuan-mbeshtetje-financiare-per-trajtim-mjekesore-jashte-vendit-gjate-dy-viteve-te-fundit/
https://www.dukagjini.com/afro-2-mije-qytetare-kerkuan-mbeshtetje-financiare-per-trajtim-mjekesore-jashte-vendit-gjate-dy-viteve-te-fundit/
https://www.dukagjini.com/afro-2-mije-qytetare-kerkuan-mbeshtetje-financiare-per-trajtim-mjekesore-jashte-vendit-gjate-dy-viteve-te-fundit/
https://teve1.info/lajmet/dorehiqet-bordi-per-trajtimin-mjekesor-jashte-institucioneve-shendetesore-publike/
https://teve1.info/lajmet/dorehiqet-bordi-per-trajtimin-mjekesor-jashte-institucioneve-shendetesore-publike/
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Kriteret e auditimit3

Kriteret e auditimit qé kané shérbeyer pér vlerésimin e objektives sé paraparé pér kété auditim
jané bazuar né Ligjin nr. 04/L-125 pér Shéndetési, Udhézimi Administrativ nr. 03/2017 pér
Trajtim Mjekésor Jashté Institucioneve Shéndetésore Publike dhe Rregullat e Thesarit.

e Divizioni pér PTMJIShP nuk duhet té béjé kompensim pér aplikacionet e pacientéve té
cilét tashmé jané trajtuar;

e Té gjitha aplikacionet duhet t&é pérmbajné:

o kopjen e letérnjoftimit apo pasaportés , ndérsa pér pacientét nén moshén 18
vjecare kérkohet kopja e certifikatés sé lindjes;

o Aplikacioni duhet té pérmbajé raportin e komisionit konziliar né origjinal té
nénshkruar dhe té vulosur nga anétarét e komisioneve pérkatése dhe
udhéheqésit/ drejtorét e klinikave, me vlefshméri gjashté muaj nga data e
léshimit me diagnozé té shénuar sipas ICD 10;

o Dy pro-fatura nga dy institucione shéndetésore ku mund té ofrohet shérbimi
shéndetésor, ku sé paku njéra duhet té jeté nga vendi; pro-faturat kérkohen pér
raste kur nuk ka ¢gmime referente pér diagnozat e pércaktuara né Udhézimin
Administrativ;

o Déshmia/dokumenti i léshuar nga organet kompetente pér pacientét me status
té invalidit té luftés, anétarét e ngushté té familjes sé déshmoréve, personat me
aftési té kufizuara dhe pacientét pérfitues té ndihmés sociale, té cilét jané
pérfitues t& kompensimit prej 100% (mé sakté lirohen nga obligimi i bashké
pagesés);

e Dér rastet jo urgjente - trajtimi mjekésor duhet té filloj pas pérfundimit té procedurave
té aplikimit dhe aprovimit té Bordit dhe nése Bordi konstaton qé pacienti ka filluar
trajtimin pa pérfunduar né térési procedurat administrative, duhet té anulohen
veprimet e ndérmarra pér shqyrtimin e aplikacionit;

e Shuma e mbuluar e trajtimit duhet té aprovohet nga Drejtori i Fondit dhe nuk duhet té
kaloj vlerén 30,000 euro brenda njé viti kalendarik;

e Fondi duhet qé konform buxhetit pér PTMJIShP té ekzekutoj aplikacionet e aprovuara
nga Bordi;

e Sipas dispozitave té Neni 39 t¢ LMFPP, obligim i vonuar pér pagesé i organizatés
buxhetore konsiderohet fatura e cila nuk éshté paguar 30 dité pas pranimit té faturés;
dhe

e Fondi duhet té barazohet me spitalet pas pérfundimit té trajtimit té pacientéve.
Fushéveprimi i auditimit

Ky auditim ka pérfshiré periudhén 2019-2022 gé nga aplikimet e béra nga pacientét potencial e
deri tek mbyllja apo barazimi me spitalet pérkatése pér kéta pacient. Subjekt i kétij auditimi

13 Pér mé shumé informata konsultoni ISSAI 300, Criteria, p.7
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éshté Fondi me theks departamenti i shérbimeve shéndetésore né kuadér té sé cilit éshté
divizioni pér PTMJIShP.

Pér té dhéné konkluzione té sakta jané testuar aplikacionet pér té vlerésuar té gjitha nivelet qé
kalojné, nése kéto aprovime jané vetém pér sémundjet té cilat mbulohen nga Fondi. Ky auditim
do té mbuloj edhe pjesén e menaxhimit financiar si¢ jané kryerja e pagesave brenda afateve
kohore, menaxhimi i obligimeve té bartura ndér vite, arsyet e mundshme té mos pagesés sé
obligimeve dhe do té testohen barazimet qé jané béré me spitalet né té cilat jané trajtuar
pacientét.

Metodologjia e auditimit

Metodologjia e auditimit ka pérfshiré ekzaminimin e té gjithé dokumentacionit duke filluar nga
aplikacionet e pacientéve, procesin e referimit nga kolegjiumi i mjekéve né QKUK, aplikimin e
qytetaréve pér subvencionim té mjekimit jashté vendit, procedurat e vendimit pér
aprovim/refuzim té kérkesés, analizimin e pérmbushjes sé¢ dokumentacionit té nevojshém pér
aprovim té trajtimit jashté, procedurat e evidentimit t& pagesave, ményra e pagesés dhe
barazimit me spitalet qé jané trajtuar pacientét. Pér njé numér té mostrave, jané ekzaminuar
edhe faturat e pranuara, pagesat, raportet pér barazime dhe obligimet e raportuara.

Meé né detaje, metodologjia e pérdorur éshté:

e Analizimi i kornizés ligjore rregulluese: Ligji pér Sigurime Shéndetésore, Udhézimi
Administrativ. (QRK) NR. 03/2017 pér Trajtim Mjekésor Jashté Institucioneve
Shéndetésore Publike, Rregullore (QRK) NR. 17/

e Analizimi i dosjeve té pacientéve dhe krahasimi i tyre nése pérmbushin kérkesat e
rregullores;

e Analizimi i dosjeve té pacientéve dhe krahasimi i tyre me kriteret e mbulimit t&é
shpenzimeve;

e Analizimi dhe krahasimi i pagesave kundrejt vendimeve pér aprovim ;

e Matja e kohés sé shpenzuar pér marrje té vendimeve té Bordit pér aprovim;

¢ Analizimi dhe krahasimi i raporteve pérmbledhése té Fondit kundrejt
masave/veprimeve qé jané marré né rastet e vonesave té aplikacioneve;

e Analizimi i faturave, pagesa dhe identifikimi i shkaqeve pér rastet ku pagesat nuk jané
kryer; dhe

e Analizimi dhe krahasimi i raporteve té barazimeve ndérmjet Fondit dhe spitaleve
pérkatése ku jané kryer shérbimet.
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Shtojca II Letér konfirmimet

{Nrd fagave 3
!Bestrantcs Taturn

iNo.pagoen 7 - oate:_ 27,0820 23
Prishting/ a

LETER E KONFIRMIMIT

Pér pajtueshmériné me gjetjet e Auditorit té Pérgjithshém pér raportin “Efektiviteti i
Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jashté Institucioneve Shéndetésore Publike “

Pér: Zyrén e Kombétare té Auditimit

Té nderuar,

Pérmes késaj shkrese, konfirmoj se:

e kam pranuar draft raportin e Zyrés Kombétare té Auditimit pér auditimin
“Efektiviteti i Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jashté Institucioneve
Shéndetésore Publike “ (né tekstin e métejmé “Raporti”);

e pajtohem me gjetjet dhe rekomandimet dhe nuk kam ndonjé koment pér
pérmbajtjen e Raportit; si dhe

‘ e brenda 30 ditéve nga pranimi i Raportit final, do t'ju dorézoj njé plan té veprimit
‘ pér implementimin e rekomandimeve, i cili do té pérfshijé afatet kohore dhe stafin
‘ pérgjegjés pér implementimin e tyre.
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{520
6230823

{TINE - PRISTINA - PRISTINA

Lot xe]

Republika e Kosovés
Republika Kosova-Republic of Kosovo
Qeveria -Vlada-Government
Fondi pér Sigurim Shendetésor/Fond Zdravstveno Osiguranja/Health Insurance Fund

LETER E KONFIRMIMIT

Pér pajtueshmériné me gjetjet e Auditorit t&é Pérgjithshém pér raportin “Efektiviteti i
Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jashté Institucioneve Shéndetésore Publike “

Pér: Zyrén e Kombétare t& Auditimit
Té nderuar,

Pérmes késaj shkrese, konfirmoj se:

o kam pranuar draft raportin e Zyrés Kombétare té Auditimit pér auditimin
“Efektiviteti i Programit pér Trajtimin e Pacientéve Jasht¢ Institucioneve
Shéndetésore Publike ” “ (né tekstin e métejmé “Raporti”);

e pajtohem me gjetjet dhe rekomandimet dhe nuk kam ndonjé koment pér
pérmbajtjen e Raportit; si dhe

e brenda 30 ditéve nga pranimi i Raportit final, do t'ju dorézoj njé plan té veprimit
périmplementimin e rekomandimeve, i cili do t& pérfshijé afatet kohore dhe stafin

pérgjegjés pér implementimin e tyre.

Bujar Kacuri

=

e /

Zv Drejtor,

Fondi pér Sigurim Shéndetésor

Data: 23.08.2023
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