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INTRODUCERE

Prezenta lucrare reprezinta rezultatul modulului 3, din cadrul lucrarii privind
“Elaborarea unei metodologii unitare de monitorizare si evaluare a programelor nationale de
sandtate publica care include sursele de date, metodologia de culegere a datelor, procedurile
utilizate, indicatorii de performanta, standarde si modele de raportare periodica”.

Lucrarea are ca obiective:

» prezentarea in sinteza a prevederilor legale cu privire la modul de monitorizare a
activitatilor, indicatorilor si cheltuielilor efectuate in cadrul programelor nationale de
sanatate publica

» practica curentd prin care Unitatea de Asistentd Tehnica si Management (UATM) din
Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals si Agentia Nationala de
Programe de Sanatatea (ANPS) din Ministerul Sanatatii monitorizeazd implementarea
Programului national de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA (virusul
imunodeficientei umane/sindromul de imunodeficienta dobanditd acuta).

In vederea atingerii obiectivelor propuse a fost identificati si studiati baza legald in
domeniul programelor nationale de sanatate publicd, in mod special ordinele Ministrului
Séanatatii referitoare la normele tehnice de realizare a programelor nationale de sandtate publica
pentru anii 2013-2014; 2015-2016 si 2017-2018 dar si rapoartele anuale (4 lucrari) privind
derularea tuturor programelor nationale de sanatate publica elaborate de ANPS din Ministerul
Sanatatii (MS).

Totodata, au fost realizate doud tipuri de chestionare, unul general si unul specific programului
national de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA.

Chestionarul “general” (anexa I) a fost aplicat persoanelor responsabile de Programul
National de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA, atat din punct de vedere
economic cat si medical, din cadrul ANPS-MS. El a fost elaborat pe o structurd de intrebari cu
raspunsuri simple de tip ,,DA” si ,,NU” dar a continut si intrebari cu raspuns liber. Intrebarile au

avut ca scop identificarea procedurilor de lucru, metodologiilor de culegere a datelor, indicatorii
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de performanta, standardele si modelele (machetele) de raportare care au fost elaborate si
utilizate de ANPS in procesul de monitorizare si evaluare a tuturor programelor nationale de
sanatate publicd, dar si In mod particular, identificarea celor particularizate pentru programul
national de supraveghere, prevenire si control al infectiet HIV/SIDA, daca acestea exista.

Prin acelasi chestionar s-a Incercat identificarea opiniei respondentilor 1n ceea ce priveste
aplicarea procedurilor existente de catre Unitatea de Asistentd Tehnica si Management (UATM)
din Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals cat si opinii cu privire la punctele
tari si punctele slabe identificate de respondenti in ceea ce priveste procesul de monitorizare si
evaluare a PNSP.

Chestionarul “specific” (anexa 1) a fost adresat coordonatorului programului
HIV/SIDA din cadrul UATM din Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals si a
continut intrebari cu raspunsuri simple de tip ,,DA” si ,,NU” dar si Intrebari cu raspuns liber.
Intrebarile au avut ca scop identificarea procedurilor de lucru, metodologiilor de culegere a
datelor, indicatorii de performanta, standardele si modelele (machetele) de raportare care au fost
elaborate si utilizate de UATM din Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals in
procesul de monitorizare si evaluare a programului de supraveghere, prevenire si control al
infectiei HIV/SIDA. Asemdnator responsabilor din cadrul ANPS si persoanelor din cadrul
UATM i s-a oferit oportunitatea prin chestionar sa precizeze care sunt, in viziunea UATM,
principalele puncte tari si puncte slabe ale procesului de monitorizare si evaluare a programului
dar si care ar fi indicatorii cei mai fideli spre a fi utilizati in procesul de evaluare.

Pentru ambele categorii de persoane, din cadrul ANPS si UATM au fost efectuate
interviuri fatd in fata. Aceste interviuri au avut rolul clarificarii unor raspunsuri furnizate in
chestionarele generale si specific dar si de detaliere a procesului de evaluare. Astfel persoanele
au fost chestionate in legaturd cu sursele de date utilizate in cadrul programului national de
supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA, metodologia practica de colectare a
acestor date, frecventa de colectare, modelele/machetele utilizate, modalitatea de centralizare si

analiza, identificarea modului n care sunt Tn mod real utilizate standardele de lucru (ghiduri,
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protocoale etc.), problemele Intdmpinate in colaborarea cu unitatile sanitare implementatoare dar
si colaborarea cu ANPS.

Analiza informatiilor identificate In baza legald si primite In urma aplicarii chestionarelor
st interviurilor a fost efectuata prin compararea prevederilor legale cu practica de zi cu zi atét la
nivelul ANPS cét si la nivelul UATM din Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei
Bals. Rezultatele sunt prezentate sub forma punctelor tari, slabe, oportunitatilor si amenintarilor

(analiza SWAT), pe baza acestora fiind elaborate recomandarile.
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CAPITOLUL I. Realizarea unei analize ex-post a procedurilor
utilizate, indicatorii de performanta, standarde si modele de
raportare periodica in cadrul Institutului National de Boli

Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii (14) si Hotararea Nr. 1028 din
18 noiembrie 2014 privind aprobarea Strategiei nationale de sanatate 2014 — 2020 (SNS) (4) si a
Planului de actiuni pentru perioada 2014 - 2020 pentru implementarea Strategiei nationale (5)
sunt documente actuale fundamentale, in definirea si precizarea cerintelor Programelor
Nationale de Sanatate.

In conformitate cu legislatia in vigoare programele nationale de sanatate (14):

- reprezinta cadrul implementarii obiectivelor politicii si strategiei sanatatii publice de
catre Ministerul Sanatatii (MS), ca autoritate centrala a domeniului de sanatate publica;

- se adreseaza populatiei, fiind orientate catre promovarea sanatatii, prevenirea
imbolnavirilor si prelungirea vietii de buna calitate;

- se adreseaza principalelor domenii de interventie ale sanatatii publice si raspund
prioritatilor nationale identificate prin Strategia nationala de sanatate 2014-2020;

- sunt finantate de la bugetul de stat, bugetul Fondului national unic de asigurari sociale
de sanatate, din fonduri externe rambursabile si nerambursabile, din venituri proprii, donatii si
sponsorizari, precum si din alte surse, potrivit legii;

Programele nationale de sanatate sunt elaborate de catre Ministerul Sanatatii, prin
structura de specialitate, Agentia Nationala pentru Programe de Sanatate, desemnata prin
Hotarare a Guvernului. Pentru elaborarea programelor nationale de sanatate, structura de
specialitate colaboreaza cu Casa Nationala de Asigurari de Sanatate (CNAS) si cu autoritati,
institutii si organizatii non-guvernamentale (Legea nr.95/2006, Capitolul I, art. 50, Capitolul 1V,
art. 62).

MINISTERUL SANATATII
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Normele tehnice de realizare a programelor nagionale de sanatate se aproba dupa cum
urmeaza:

- prin ordin al ministrului sanatatii pentru programele nationale de sanatate publica;

- prin ordin al presedintelui CNAS, cu avizul Ministerului Sanatatii, pentru programele
nationale de sanatate curative (Legea nr. 95/2006, Capitolul 1, art. 51).

Programele nationale de sanatate se implementeaza prin unitati de specialitate, selectate
in baza criteriilor aprobate in normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate
(Legea nr. 95/2006, Capitolul I, art. 52):

- institutii publice;

- furnizori publici de servicii medicale;

- furnizori privati de servicii medicale pentru serviciile medicale care excedeaza capacitatii
furnizorilor publici de servicii medicale;

- furnizori privati de medicamente si dispozitive medicale
In conformitate cu Legea nr. 95, Capitolul I, art 53, finantarea programelor nationale de

sanatate publica se realizeaza din bugetul Ministerului Sanatatii, de la bugetul de stat si din
venituri proprii.

De-a lungul a 3 cicluri operationale programele nationale de sanatate publica au fost aprobate

prin:

1. Hotararea nr. 124/2013 privind aprobarea programelor nationale de sdnatate pentru anii
2013 i 2014 (1) si prin Ordinul 422/2013 privind aprobarea Normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sdnatate publicd pentru anii 2013 i 2014, cu
modificarile si completarile ulterioare (6);

2. Hotararea nr. 206/2015 privind aprobarea programelor nationale de sandtate pentru anii
2015 si 2016 (2) si prin Ordinul 386/2015 privind aprobarea Normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sdnatate publicd pentru anii 2015 §i 2016, cu

modificarile si completarile ulterioare (7);

MINISTERUL SANATATII
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3. Hotararea nr. 155/2017 privind aprobarea programelor nationale de sanatate pentru anii
2017 1 2018 (3)si prin Ordinul 377/2017 privind aprobarea Normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sdnatate publica pentru anii 2017 si 2018, cu
modificarile si completarile ulterioare (8)

In toate cele 3 cicluri operationale, Programul de supraveghere, prevenire si control al
infectiei HIV/SIDA a facut parte din grupa Programelor nationale de boli transmisibile.

in anul 2013, prin Ordinul MS nr. 422 (6) a aparut pentru prima dati notiunea de Unitate
de Asistenta Tehnica si Management (UATM) in art. 7 alineatul (1): “Pentru asigurarea
asistentei tehnice si managementului programelor nationale de sanatate publica se aproba
infiintarea de unitati de asistenta tehnica si management a programelor nationale de sanatate
publica, ca structuri fara personalitate juridica, in cadrul institutiilor din subordinea
Ministerului Sanatatii,..... ", articol in care se identificd si urmatoarea prevedere: “In cadrul
Institutului National de Boli Infectioase "prof. dr. Matei Bals" se aproba infiintarea Unitatii
de asistentd tehnicd si management a Institutului National de Boli Infectioase "prof. dr. Matei

Bals" care asigurd, la nivel national, asistenta tehnica si management pentru Programul

national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV”.

I.1. Prevederi legale cu privire la monitorizarea si evaluarea Programului

National de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA

in cadrul programului national HIV/SIDA au avut loc usoare modificiri din punctul de
vedere al obiectivelor stabilite, Intre perioada 2013-2014 si perioada 2015-2018, asa cum reiese

din tabelul 1.1.1(6,7,8)

MINISTERUL SANATATII
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Obiective 2015-2016 si 2017-2018 Obiective 2013 - 2014
* reducerea raspandirii infectiei HIV/SIDA prin = reducerea morbiditatii
depistarea precoce a persoanelor infectate in randul | aSociate cu infectia HIV
celor cu comportament la risc pentru infectia
HIV/SIDA precum si prin depistarea precoce a
persoanelor infectate HIV simptomatice
» reducerea morbiditatii asociate prin asigurarea = reducerea transmiterii
tratamentului bolnavilor cu infectie HIV/SIDA. verticale a infectiei HIV

= reducerea transmiterii pe
cale sexuala de la pacient HIV
pozitiv la persoana neinfectata
HIV prin utilizarea
tratamentului antiretroviral

= prelungirea duratei de
supravietuire pentru
persoanele infectate HIV
Tabel 1.1.1. Evolutia obiectivelor programului HIV/SIDA, pe cicluri operationale

in schimb domeniile de activitate adresate de programul HIV/SIDA si stipulate in
normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate au ramas nemodificate in toate
cele 3 cicluri operationale si au constat din activitati dedicate prevenirii si supravegherii infectiei
HIV si asigurarea tratamentului si monitorizarea raspunsului terapeutic la bolnavii cu infectie
HIV/SIDA.

In esenta, conform Ordinului MS nr. 377/2017, acestea se referi la:
“I. prevenirea i supravegherea infectiei HIV/SIDA:
1.1. efectuarea testelor specifice de screening;
1.2. confirmarea cazurilor de infectie HIV;
1.3. luarea in evidenta a persoanelor cu infectie HIV la nivelul unitatilor de boli infectioase
teritoriale;
1.4. asigurarea, in spital si in ambulatoriu, a medicamentelor antiretrovirale (ARV) necesare

profilaxiei postexpunere;

MINISTERUL SANATATII
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1.5. derularea de activitati de informare-educare-comunicare pentru promovarea
comportamentelor cu risc minim de dobdndire a infectiei HIV/SIDA.

2. tratamentul si monitorizarea raspunsului terapeutic la bolnavii cu infectie HIV/SIDA:
2.1. luarea in evidenta a persoanelor cu infectie HIV/SIDA la nivelul unitatilor de boli
infectioase teritoriale;

2.2. asigurarea, in spital si in ambulatoriu, a medicamentelor ARV pentru tratamentul
bolnavilor cu infectie HIV/SIDA;

2.3. asiqurarea, in spital si in ambulatoriu, a medicamentelor necesare pentru profilaxia
principalelor infectii oportuniste asociate cu infectia HIV/SIDA,

2.4. asigurarea managementului bolnavului HIV/SIDA,;

2.5. efectuarea testelor de rezistenta genotipica la antiretrovirale (ARV) la bolnavii cu infectie
HIV/SIDA in esec terapeutic;

2.6. cresterea aderentei la tratament.” (8)

In ceea ce priveste atributiile de monitorizare si evaluare a modului de derulare a
Programelor Nationale de Sanatatate Publica, Ordinul MS nr. 377/2017 (8) prevede astfel de
responsabilitati atat pentru ANPS cat si pentru UATM, conform tabelului 1.1.2:

Atributii ANPS Atributii UATM

Art. 18. - In vederea realizarii programelor | Art. 19. - Atributiile unititilor de asistenta

nationale de sdnatate publica, structurile de | tehnicd si management ale programelor

specialitate din Ministerul Sanatatii au nationale de sdnatate publica sunt urmatoarele:
urmatoarele atributii: a) acorda consultantd si asistentd tehnica
(1) AN.PS.: unitatilor de specialitate care implementeaza

e) realizeazd coordonarea  deruldrii | programe nationale de sdnatate publica;
programelor nationale de sandtate publica | b) planifica, organizeazd si coordoneaza

prin organizarea activitatilor specifice, cu | desfasurarea activitatilor din cadrul

MINISTERUL SANATATII
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incadrarea in limitele bugetului aprobat si
in conditiile prevazute de actele normative
in vigoare;

f) realizeaza monitorizarea activitatilor
cuprinse in programele nationale de
sanatate publica, in conditiile prevazute la
art. 5 alin. (2), cu referire la:

1. realizarea indicatorilor prevazuti in
prezentul ordin;

si stocurile cantitativ-

£

2. consumurile

valorice de bunuri inregistrate pentru

realizarea activitatilor programelor
nationale de sdnatate publica;

3. incadrarea n bugetul aprobat;

4. respectarea destinatiilor stabilite pentru
fondurile unitatilor de specialitate care
deruleazd programe nationale de sdnatate
publice;

5. urmadrirea respectarii de catre persoanele
implicate a responsabilitatilor stabilite prin
prezentele norme tehnice;

g) identifica posibile disfunctionalitati in
derularea programelor nationale de sdnatate
publicd; propune spre aprobare ministrului
masuri remedierea

sanatatii pentru

disfunctionalitatilor constatate in

implementarea programelor nationale de

programelor de sanatate publica;

c) monitorizeaza activitdtile desfasurate in
cadrul programelor nationale de sanatate
publica;

d) elaboreaza proceduri si metodologii pentru
procesele pe care le desfasoara;

e) asigurd managementul fondurilor alocate
programelor nationale de sanatate publica prin:
1. estimarea si fundamentarea anuald a
necesarului de fonduri pentru implementarea
programelor nationale de sanatate publicd si
transmiterea acestuia catre ANPS.;

2. propunerea repartizarii fondurilor alocate pe
unitdtile de specialitate care implementeaza
programe nationale de sanatate publica;

3. verificarea lunari a eligibilitatii cheltuielilor
efectuate de unitatile de specialitate care
implementeaza programe/subprograme
nationale de sanatate publica;

4. intocmirea si avizarea situatiilor centralizate
privind cererile de finantare lunard a
programelor nationale de sanatate publica si
transmiterea acestora ANPS 1in conditiile
prevazute de art. 8 alin. (1) - (3);

5. comunicarea sumelor aprobate pentru
finantarea lunard a programelor nationale de

sandtate publica catre unitatile de specialitate

MINISTERUL SANATATII
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sdndtate publicd sau pentru Tmbundtatirea
derularii acestora, dupa caz;

h) propune spre aprobare ordonatorului
principal de credite repartitia fondurilor pe
titluri bugetare,

de

surse si

programe/subprograme  nationale
sdndtate publica, respectiv pe unitdti de
specialitate;

1) comunica unitdtilor de specialitate care
implementeaza programele nationale de
sdndtate publicd, precum si unitdtilor de
asistentd tehnicd si management sumele
aprobate pentru implementarea
programelor nationale de sdndtate publica,
precum si activitatile pentru care acestea se
utilizeaza,

m) comunicd lunar unitdtilor de asistenta
tehnicd s1 management sumele aprobate
pentru finantarea programelor nationale de
sanatate;

n) analizeaza trimestrial si anual gradul de
utilizare al fondurilor aprobate pentru
implementarea
programelor/subprogramelor nationale de
sandtate publica si propune spre aprobare
ordonatorului la

principal de credite,

solicitarile fundamentate ale unitatilor de

care implementeazd programe nationale de
sandtate publica;

6. centralizeaza trimestrial, cumulat de Ia
inceputul anului si anual executia bugetara, pe
baza raportdrilor efectuate de unitatile de
specialitate in conditiile prezentelor norme
tehnice;

7. formularea propunerilor cu privire la
suplimentarea fondurilor alocate programelor
/subprogramelor nationale de sanatate publica
si Tnaintarea acestora ANPS;

f) centralizeaza trimestrial, cumulat de la
inceputul anului s1 anual indicatorii specifici
programelor nationale de sdnatate raportati de

de

prezentelor norme tehnice;

unitatile specialitate  in  conditiile

g) transmit ANPS, trimestrial, cumulat de la
inceputul anului si anual, indicatorii prevazuti
in cadrul programelor nationale de sandtate si
executia bugetara centralizate la nivel national;
h) monitorizeaza consumurile si stocurile de
materiale  sanitare

medicamente, sau

dispozitive medicale i altele asemenea

raportate de unitdtile de specialitate care
de

sanatate publica si transmit ANPS, trimestrial,

implementeaza programele nationale

cumulat de la Inceputul anului si anual situatii

MINISTERUL SANATATII
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specialitate care implementeaza programe, | centralizate; situatiile centralizate vor fi
modificari ale bugetului, 1in sensul | insotite si de balantele de stocuri cantitativ-
diminudrii sau suplimentarii acestuia; valorice pe depozite intocmite de unitatile de
specialitate care implementeaza programele
nationale de sanatate publica;

j) elaboreazd si transmit ANPS rapoarte
trimestriale si  anuale cu privire la
implementarea programelor nationale de
sanatate publica;

k) informeazd ANPS asupra problemelor si
disfunctionalitatilor intmpinate in
implementarea programelor nationale de
sandtate si  formuleazd propuneri de

imbunatatire a modului de derulare a acestora.

Tabel 1.1.2. Atribuyii de monitorizare si evaluare PNS prevazute in Ordinul MS nr.
377/2017(8)

Dupa cum se poate observa din atributiile spicuite din Ordinul MS nr. 377/2017 exista
atributii, uneori chiar identice, In ceea ce priveste monitorizarea si evaluarea programelor
nationale de sanatate publica atdt la nivelul ANPS cat si al UATM ceea ce favorizeaza
neclaritate, diluarea responsabilitdtilor dar sugereaza si o coordonare bicefala.

Desi nu are un rol in activitatea de monitorizare si evaluare a Programului national de
supraveghere, prevenire si control al infecteie HIV/SIDA, Directia generald de asistentd
medicald si sdndtate publica are, conform art. 18 alineatul (2), atributii ce pot influenta buna
desfasurare a activitatilor prevazute in program, acestea referindu-se la:

v' estimarea necesarului anual de teste rapide si teste de tip Enzym Linked Immunosorbent

Assay (ELISA) pentru depistarea infectiei HIV/SIDA pe baza situatiei elaborate de catre

MINISTERUL SANATATII
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Institutul National de Boli Infectioase "Prof. dr. Matei Bals" prin centralizarea solicitarilor
directiilor de sanatate publica;

v fundamentarea sumelor necesare pentru achizitionarea testelor rapide si testelor ELISA
necesare pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA;

v" coordonarea activitatilor de achizitionare, depozitare si distribuire a testelor rapide si testelor

ELISA necesare pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA.

In perioada 2017-2018, o serie de institutii si furnizori de servicii medicale au previzute
responsabilititi in Programul National de supraveghere, prevenire si control al infectiei
HIV/SIDA.

Astfel, din Ordinul MS nr. 377/2017 reiese ca Ministerul Sanatatii are responsabilitatea
de a efectua achizitii centralizate pentru medicamentele antiretrovirale si antiinfectioase pentru
tratamentul infectiilor asociate infectiei HIV/SIDA, a testelor de rezistenta genotipica la
antiretrovirale (ARV) si dispozitivele medicale necesare implementarii activitatilor din domeniul
prevenirii si supravegherii infectiet HIV/SIDA si repartizare a acestora in teritoriu. Totusi, se
recunoaste in ordin si posibilitatea de aparitie a unor intarzieri in derularea acestor achizitii motiv
pentru care se mentioneaza ca pana la finalizarea achizitiilor centralizate la nivel national,
medicamentele antiretrovirale si antiinfectioase pentru tratamentul infectiilor asociate care se
acorda bolnavilor cu infectie HIV/SIDA se achizitioneaza de unitatile sanitare cu paturi prin care
se deruleaza programul.

Totodatd, Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals, pe langa
reponsabilitatile sale de coordonare nationald a programului prin UATM, reprezinta si o unitate
de specialitate care implementeaza activitatile prevazute pentru unitatile sanitare de boli
infectioase sau spitalelor care au in structura sectii sau compartimente de boli infectioase, cu rol
atat in domeniul preventiv dar si curativ.

Directiile de sdnatate publica reprezintd o placd turnantd in derularea programului

deoarece prin aceste institutii sunt finantate spitalele de boli infectioase si spitalele judetene

MINISTERUL SANATATII
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apartinand autoritatilor locale, sunt repartizate testele rapide si testele ELISA achizitionate
centralizat de Ministerul Sanatatii si tot acestea sunt institutiile care colecteaza datele utilizate in

monitorizarea programului (indicatori, cheltuieli, stocuri i consumuri) care sunt transmise
ulterior la UATM.

Alte unitéti sanitare pentru care sunt prevazute activitati in programul de supraveghere,
prevenire si control al infectie HIV/SIDA sunt: maternitatile, spitale/sectii care Ingrijesc bolnavi
de tuberculoza, spitale/sectii de boli dermato-venerice, unitati care ingrijesc utilizatori de droguri
dar si alte tipuri de unitati sanitare.

Viziunea asupra procesului de monitorizare a derularii Programelor Nationale de
Sanatate (PNS) desprinsa din Ordinul nr. 377/2017 si care a fost modificatda de-a lungul celor 3
cicluri operationale prin introducerea activitatii de monitorizare a consumurilor si stocurilor
incepand cu anul 2015, este mentionatd in art. 26 din Ordin si se refera la:

“a) modul de realizare al indicatorilor prevazuti in prezentul ordin;

b) consumurile si respectiv stocurile cantitativ-valorice de bunuri inregistrate pentru realizarea
activitatilor programelor nationale de sanatate publica;

¢) incadrarea in bugetul aprobat;

d) respectarea destinatiilor stabilite pentru fondurile unitatilor de specialitate care deruleaza
programe nationale de sanatate publica,

e) urmarirea respectarii de catre persoanele implicate a responsabilitatilor stabilite prin
prezentele norme tehnice;
f) identificarea unor posibile disfunctionalitati in derularea programelor nationale de sandatate
publica.”

Se poate constata faptul ca nu se poate vorbi de o viziune cu adevarat de sanatate publica
prin care sd se urmareasca rezultatele si impactul programelor asupra sdnatatii populatiei ci

aceasta este pregnant orientatd spre o viziune economico-financiara.
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1.2. Surse de date previzute in cadrul legal pentru a fi utilizate in procesul de
monitorizare si evaluare a Programului National de supraveghere, prevenire

si control al infectiei HIV/SIDA

In toate cele 3 cicluri operationale studiate, prin ordinele Ministrului Sanatitii referitoare
la normele de realizare a PNS existd notiunea de ,, unitati de specialitate” care sunt reprezentate
de wunitdtile sanitare care deruleaza activititile prevazute pentru fiecare dintre PNS.
Responsabilitatile acestor unitati in derularea PNS sunt precizate in Ordinul nr. 377/2017 la art.
20, astfel:

,a) sa ia masurile necesare in vederea realizarii activitatilor programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica, in concordanta cu actele normative in vigoare;

b) sa inregistreze, sa stocheze, sa prelucreze si sa transmita informatiile legate de
programele/subprogramele nationale de sandtate publica pe care le deruleaza, conform
prevederilor legale in vigoare,

c) sa organizeze evidenta beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate
publica prin inregistrarea la nivel de pacient a urmatorului set minim de date: codul numeric
personal, diagnosticul specific concordant cu programul, medicul curant (cod parafa), bunurile
si serviciile acordate, cantitatea si valoarea de decont a acestora........................;

f) sa ia masurile necesare pentru a asigura buna desfasurare a activitatilor prevazute in cadrul
programelor/subprogramelor nationale de sandatate publica,

g) sa utilizeze fondurile primite pentru fiecare program/subprogram de sanatate publicd, potrivit
destinatiei acestora cu respectarea naturii cheltuielilor eligibile pentru fiecare program /
subprogram national de sanatate publica... ... ... ..............;

m) sd organizeze transmiterea cererilor de finantare fundamentate, insotite de documentele
Justificative, in conditiile prevazute la art. 8;

n) sa monitorizeze si sa evalueze modul de realizare a activitatilor cuprinse in

programele/subprogramele nationale de sanatate publica;

MINISTERUL SANATATII
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0) sa monitorizeze consumurile §i stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale si altele asemenea inregistrate pentru implementarea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publiCa; ...................cc.ooieoieiiiiiie e e eeeee e e ennn

Atributiile de raportare ale unitatilor de specialitate, denumite la sectiunea aferenta
fiecarui PNS “unitati implementatoare” care indica faptul ca acestea constituie sursele de date
utilizate in procesul de monitorizare si evaluare a PNS sunt:
“s) sa intocmeasca, sub indrumarea coordonatorilor fiecarui program/subprogram national de
sanatate publica, raportari privind.:
1. indicatorii specifici programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;
2. executia bugetara,
3. situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, conform machetei de
raportare prevazutd in anexa nr. 12 la prezentele norme tehnice;
4. balantele de stocuri cantitativ-valorice dupa pref, conform machetei de raportare prevazuta in
anexa nr. 13 la prezentele norme tehnice;” (8)

In cadrul Programului national de supraveghere, prevenire si control al infectiei
HIV/SIDA sunt prevazute urmatoarele unitdti implementatoare care trebuie sa constituie sursele

de date in procesul de monitorizare:

1. in domeniul prevenirii si supravegherii infectieit HIV:

1.1. Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals" Bucuresti;

1.2. Institutul National de Sanatate Publica;

1.3. Directiile de Sanatate Publica,

1.4. spitale de boli infectioase si spitale care au in structurd sectii sau compartimente de boli
infectioase;

1.5. spitale cu sectii de obstetrica-ginecologie (maternitati);

1.6. spitale de pneumoftiziologie si spitale care au In structurd sectii sau compartimente de

pneumoftiziologie;
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1.7. spitale de boli dermato-venerice si spitale care au in structura sectii sau compartimente de
boli dermato-venerice;

1.8. cabinete de medicina de familie, cabinete de planificare familiala;

2. in domeniul tratamentului si monitorizarii raspunsului terapeutic al bolnavilor cu infectie
HIV/SIDA:

2.1. Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals";

2.2. Spitalul Judetean de Urgenta Alba lulia;

2.3. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Arad;

2.4. Spitalul Judetean de Urgenta Pitesti;

2.5. Spitalul Judetean de Urgenta Bacau;

2.6. Spitalul Clinic Municipal "Dr. Gavril Curteanu™ Oradea;
2.7. Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita;

2.8. Spitalul Judetean de Urgenta "Mavromati" Botosani;

2.9. Spitalul Judetean de Urgenta Braila;

2.10. Spitalul de Boli Infectioase Brasov;

2.11. Spitalul Judetean de Urgentd Buzau;

2.12. Spitalul Judetean de Urgenta Calarasi,

2.13. Spitalul Judetean de Urgenta Resita;

2.14. Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca

2.15. Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta;

2.16. Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. F. Kristof" Sfantu Gheorghe;
2.17. Spitalul Judetean de Urgenta Targoviste;

2.18. Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "Victor Babes" Craiova;
2.19. Spitalul Clinic de Boli Infectioase "Sf. Parascheva" Galati;
2.20. Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu;

2.21. Spitalul Judetean de Urgenta Téargu Jiu;

2.22. Spitalul Judetean de Urgenta Miercurea-Ciuc;
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2.23.
2.24.
2.25.
2.26.
2.27.
2.28.
2.29.
2.30.
2.31.
2.32.
2.33.
2.34.
2.35.
2.36.
2.37.
2.38.
2.39.
2.40.
2.41.
2.42.
2.43.
2.44,
2.45.
2.46.
2.47.
2.48.
2.49.

Spitalul de Urgenta Petrosani;

Spitalul Judetean de Urgenta Deva;

Spitalul Municipal "Dr. Alexandru Simionescu" Hunedoara;
Spitalul Judetean de Urgentd Slobozia;

Spitalul Clinic de Boli Infectioase "Sf. Parascheva" lasi;
Spitalul de Boli Infectioase si Psihiatrie Baia Mare;

Spitalul Municipal Sighetu Marmatiei;

Spitalul Judetean de Urgenta Drobeta-Turnu Severin;
Spitalul Clinic Judetean Mures;

Spitalul Judetean de Urgenta Piatra-Neamt;

Spitalul Municipal de Urgenta Roman;

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti;

Spitalul Judetean de Urgenta Zalau;

Spitalul Judetean de Urgenta Satu Mare;

Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Sibiu;

Spitalul Clinic de Pediatrie Sibiu;

Spitalul Municipal Medias;

Spitalul Judetean de Urgentd "Sf. Ioan cel Nou" Suceava;
Spitalul Judetean de Urgentd Alexandria;

Spitalul Clinic de Boli Infectioase "Victor Babes" Timisoara;
Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Louis Turcanu" Timisoara;
Spitalul Judetean de Urgentd Tulcea;

Spitalul Judetean de Urgenta Valcea;

Spital Judetean de Urgenta Vaslui;

Spitalul Municipal de Urgenta "Elena Beldiman" Bérlad;

Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. Pantelimon" Focsani;
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2.50. Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Tropicale "Dr. Victor Babes" Bucuresti;

2.51. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Ilfov;

2.52. Spitalul Penitenciar Jilava;

2.53. Spitalul Universitar de Urgenta Militar Central "Dr. Carol Davila" Bucuresti. — introdus in
lista unitétilor de implementare incepand cu ianuarie 2016.

Din prevederile legislative mentionate nu este explicit daca, in mod real, toate aceste
unitafi raporteaza activitatile desfasurate si indicatorii prevazufi pentru domeniul respectiv
(preventie sau tratament).

De asemenea, nu este foarte explicit care sunt criteriile de selectie a acestor unitati, avand
in vedere ca in principiu sunt mentionate spitalele judetene care au sectii de boli infectioase dar

sunt mentionate si cateva spitale municipale.

1.3. Metodologia de culegere a datelor prevazuta in cadrul legal pentru a fi
utilizata in procesul de monitorizare si evaluare a Programului National de

supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

in cadrul ordinelor privind normele de realizare a PNS existd prevederi referitoare la
modalitatile, frecventele si tipul raportarilor ce trebuie efectuate de catre unitatile de specialitate
care implementeaza programele de sanatate.

Acestea nu sunt specifice unui anumit program de sdnatate ci sunt aplicabile tuturor
programelor.

In esenta, din prevederile mentionate rezulti doua categorii de raportari: date cu privire la
desfasurarea activitatilor in vederea indeplinirii obiectivelor propuse si date de natura
economico-financiara. In plus, exista precizari cu privire la modalitatea de finantare a unittilor
implementatoare si documentele pe baza carora finantarea este efectuata.

Astfel, monitorizarea PNS se efectueaza prin:

MINISTERUL SANATATII
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a) Monitorizarea prin rapoarte de activitate

In conformitate cu art. 23 din Ordinul MS nr. 377/2017 coordonatorii programelor de
sanatate din cadrul unitdtilor de specialitate, desemnati de ordonatorul de credite ale unitatii
respective sa intocmeascd un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care sa il
transmitd conducerii institutiei pand la data de 7 a lunii urmatoare celei pentru care raporteaza;
raportul de activitate cuprinde: stadiul realizérii activitatilor prevazute in cadrul programului,
analiza comparativd a costurilor medii realizate raportat la costurile medii la nivel national
prevazute in ordin, cu precizarea cauzelor depdsirii sau, dupd caz, nerealizarii indicatorilor de
eficientd, precum si a impactului nerealizdrii acestora, probleme si disfunctionalitati intdmpinate
in realizarea activitdtilor, propuneri de imbunatatire a modului de derulare a programelor
nationale de sanatate publica.

Rapoartele de activitate se transmit catre structurile finantatoare, respectiv:

- pentru furnizorii de servicii medicale - catre directia de sanatate publica judeteana,

- pentru directiille de sanatate publicd judetene — catre UATM care analizeazd si

centralizeaza rapoartele de activitate si le transmite trimestrial si anual catre ANPS,

- pentru institutiile implementatoare care au organizate UATM-uri raportul propriu de

activitate se transmite direct catre ANPS.

UATM elaboreaza si transmit ANPS rapoarte trimestriale si anuale cu privire la
implementarea programelor nationale de sanatate publica in termen de 45 de zile dupd incheierea
perioadei pentru care se face raportarea;

Aceasta metodd de monitorizare nu a fost modificata pe toate perioada celor trei cicluri

operationale, incepand cu anul 2013 si pana in prezent.

b) Monitorizarea prin indicatori

In art. 24 din Ordinul MS nr. 377/2017 se face vorbire despre raportarea indicatorilor.

Acesta se realizeaza trimestrial, cumulat de la inceputul anului si anual, atat in format electronic
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cat si pe suport hartie, conform machetelor de raportare aprobate prin ordin al ministrului
sanatatii, la propunerea ANPS.

Totii coordonatorii PNS din unititile implementatoare ale uni PNS au obligatia
transmiterii indicatorilor fizici si de eficienta calculati tindnd cont de activitdtile derulate in
trimestrul de raportare dar si cumulate de la inceputul anului. Indicatorii de rezultat se transmit
numai anual.

Avand in vedere faptul cd PNS sunt aprobate prin ordin bianual si cd in majoritatea
situatiilor un ordin nou intra in vigoare in trimestrul al doilea al anului bugetar, in situatia in care
indicatorii de monitorizare au fost modificati, in primul an de implementare indicatorii utilizati
in primul trimestru sunt diferiti de cei utilizati in urmatoarele trei trimestre ale anului. Acest fapt
duce la dificultati in calculul indicatorilor cumulati, In mod deosebit ai celor de eficienta, fiind
vorba de ani bugetari diferiti.

Ca si 1n cazul rapoartelor de activitate, raportarea indicatorilor se face:

- pentru furnizorii de servicii medicale - catre directia de sanatate publica judeteana,

- pentru directiile de sanatate publicd judetene — catre UATM care analizeazd si

centralizeaza indicatorii $i le transmite trimestrial si anual catre ANPS,

- pentru institutiile implementatoare care au organizate UATM-uri indicatorii proprii se

transmite direct catre ANPS.

UATM elaboreaza si transmit ANPS rapoarte trimestriale si anuale cu privire la analiza
indicatorilor programelor nationale de sandtate publica in termen de 45 de zile dupa incheierea
perioadei pentru care se face raportarea.

In ceea ce priveste metodologia de calcul a indicatorilor, existi o mentiune referitoare la
modul de clacul al indicatorilor de eficienta in art. 25 din Ordinul MS nr. 377/2017: “Costul
mediu/indicator fizic se calculeaza ca raport intre cheltuielile efective si indicatorii fizici
realizati conform metodologiilor elaborate pentru fiecare program/subprogram national de
sanatate publica de catre unitatile de asistenta tehnica si management, cu aprobarea acestora

de AN.P.S. In cazul in care au fost finantate si alte actiuni pentru care nu au fost stabilifi
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indicatori fizici acestea vor fi evidentiate distinct, indicandu-se cheltuiala efectiva pentru fiecare

actiune”.

C) Monitorizarea consumurilor si stocurilor

Monitorizarea consumurilor si stocurilor a fost pentru prima datd introdusa prin Ordinul
nr. 386 din 2015 privind normele de realizare a programelor nationale de sanatate publica pentru
anii 2015 si 2016 si a fost preluata si in ciclul operational urmator pentru perioada 2017-2018.

Astfel, in conformitate cu art. 19 litera h) din Ordinul MS nr. 377/2017, UATM are
responsabilitatea de a monitoriza consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare sau
dispozitive medicale si altele asemenea raportate de unitatile de specialitate care implementeaza
programele nationale de sanatate publica si sa transmita ANPS, trimestrial, cumulat de la
inceputul anului si anual situatia centralizatd a consumurilor si stocurilor raportate, in termen de
45 de zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea; situatiile centralizate trebuie
sa fie insotite si de balantele de stocuri cantitativ-valorice, pe depozite, intocmite de unitatile de
specialitate care implementeaza programele nationale de sanatate publica.

Prin art. 20 din acelasi ordin, unitatile de specialitate, au obligatia de a transmite
trimestrial si cumulat de la inceputul anului cétre directia de sanatate publica judeteana situatia
consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri si balantele de stocuri cantitativ-valorice
dupa pret, conform unor machete de raportare. Acestea sunt transmise in format electronic, cét si
pe suport hartie.

Directiile de sanatate publica judetene centralizeaza consumurile si stocurile transmise de
unitdtile de specialitate si le transmit citre UATM, mpreund cu propria raportare. UATM
centralizeaza toate consumurile si stocurile primite de la directiile de sandtate publica si le
transmite la ANPS, impreuna cu propriile raportari.

In mod particular pentru Programul national de supraveghere, prevenire si control al
infectieci HIV/SIDA existda in ordinul MS nr. 377/2017, art. 13 o precizare referitoare la

medicamentele care se acorda pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor cu HIV/SIDA si
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care se elibereaza prin farmaciile cu circuit inchis apartinand unitatilor sanitare prin care se
deruleaza aceste programe, pe bazi de prescriptiec medicali/condicd medicald. In vederea
justificarii consumurilor de medicamente specifice acordate in cadrul programelor, aceste
prescriptii/file de condicd se depun de catre unitatile de specialite la directia de sdnatate publica
sau, dupd caz, la unitdtile de asistentd tehnicd si management, impreund cu borderoul
centralizator si rapoartele de gestiune ale farmaciei cu circuit Inchis.

Deasemenea, pentru Programul national de prevenire, supraveghere si control a infectiei
HIV/SIDA se precizeaza in ordin ca stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale si altele asemenea pot fi dimensionate, la nivelul consumului mediu lunar Inregistrat in
anul precedent, corespunzator unei perioade de 3 luni, fatd de o perioada de 2 luni cat este permis

pentru celelalte programe de sanatate.

d) Monitorizarea executiei bugetare si incadririi in bugetul alocat

Desi metodologia de finantare a programelor de sanatate nu reprezintda o modalitate
clasicd de monitorizare a modului de derulare a activitatilor prevazute in programe, prin numarul
mare de documente si detalii care sunt necesare pentru ca o unitate care implementeaza un
program de sdndtate sa fie finanfata, aceasta permite o monitorizare a activitafilor desfasurate si a
achizitiilor efectuate in vederea desfasurarii activitatilor respective.

Astfel, in conformitate cu art.8 alineatul (2) unitatile de specialitate care implementeaza
programe/subprograme in baza relatiilor contractuale cu directia de sanatate publicd detaliate pe
tipuri de cheltuieli, transmit catre acestea cererile de finantare fundamentate pentru avizare,
insotite de documente justificative, pe suport hartie si in format electronic pana cel tarziu la data
de 25 a lunii pentru care se face finantarea; directiile de sdnatate publica verifica eligibilitatea
cheltuielilor si incadrarea in bugetul aprobat si intocmesc documentele centralizatoare distinct
pentru fiecare program/subprogram national de sanatate publicd, sursd de finantare si titlul

bugetar pe care le transmit UATM, pana cel tarziu la data de 5 a lunii urmatoare celei pentru care
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se face finantarea. In cazul unititilor de specialitate care functioneazi direct in subordinea
Ministerului Sanatatii acestea trimit direct catre UATM.

U.A.T.M. ale programelor nationale de sanatate publica solicita ANPS finantarea
unitdtilor de specialitate care implementeaza programe nationale de sandtate publica, dupa
verificarea documentelor, in baza unei situatii centralizatoare intocmite distinct pentru fiecare
program/subprogram national de sdnatate publica, sursa de finantare si titlul bugetar, pana cel
tarziu in data de 10 a lunii pentru care se face finantarea; Institutiile in care sunt organizate

UATM-uri transmit aceste cereri de finantare direct catre ANPS.

I.4. Indicatori de performanta prevazuti in cadrul legal pentru monitorizarea
si evaluarea Programului National de supraveghere, prevenire si control al

HIV/SIDA

In ceea ce priveste indicatorii de monitorizare ai programului acestia sunt identici in
ultimile 2 cicluri operationale (2015-2016 si 2017-2018) si diferiti in perioada 2013-2014 (6.7.8),

dupa cum este prezentat in tabelul 1.4.1.

Indicatori/Ciclul 2017-2018 si 2015-2016 2013-2014
operational

Indicatori fizici | 1. numar de teste HIV efectuate (pe l.numar de testari HIV pe
tipuri de teste): categorii de teste:
I. teste rapide HIV, din care teste i. test rapid HIV (total si
efectuate la gravide; teste pozitive)
ii. teste ELISA HIV1+2, din care teste | ii. test ELISA HIV1+2
efectuate la gravida; (total si teste pozitive)
2. numar de persoane la care s-a 2. numar de testari pe
realizat profilaxia postexpunere; categorii la risc (total si
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3. numar de bolnavi HIV/SIDA
beneficiari de tratamentul cu ARV,

4. numar de bolnavi HIV/SIDA
beneficiari de profilaxie cu non-ARV-
uri;

5. numar de bolnavi HIV/SIDA 1n esec
terapeutic beneficiari de efectuarea

testului rezistenta genotipica la ARV;

teste pozitive): gravide,
tuberculoza, infectii cu
transmitere sexuala (ITS),
utilizatori de droguri

intravenoase.

Indicatori

eficienta

de

1. cost mediu estimat/testare rapida
HIV;

2. cost mediu estimat/testare ELISA
HIV1+2;

3. cost mediu ARV estimat/persoana la
care s-a realizat profilaxia
postexpunere;

4. cost mediu estimat/bolnav
HIV/SIDA beneficiar de tratament cu
ARV/an;

5. cost mediu estimat/bolnav
HIV/SIDA beneficiar de profilaxie cu
non-ARV-uri;

6. cost mediu estimat/test de rezistenta

genotipicd la ARV.

1. cost mediu/test rapid
HIV;

2.cost mediu/test ELISA
HIV;

3. numar teste ELISA HIV
efectuate la gravide;

4. numar teste rapide HIV
efectuate la gravide in
maternitate;

5. numar teste HIV
efectuate la grupele de risc;
6. numar teste HIV
efectuate la alte categorii
(testare voluntara, testarea
pacientilor cu tuberculoza,
se va raporta si numarul de

cazuri pozitive).
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Indicatori

rezultat

de

In domeniul prevenirii si supravegherii

infectiei HIV:

1. efectuarea testarii HIV la minimum
60% gravide din totalul gravidelor;

2. efectuarea testarii HIV la minimum
1% persoane din populatia generala;
3. efectuarea profilaxiei pentru
reducerea transmiterii verticale a
infectiei HIV/SIDA la minimum 95%
din femeile gravide cu rezultat pozitiv
la screening-ul HIV/SIDA;

4. efectuarea profilaxiei pentru
reducerea transmiterii verticale a
infectiei HIV la minimum 95% din
copiil ndscuti din mame HIV pozitive;
5. efectuarea profilaxiei postexpunere
la 100% din persoanele expuse
accidental care au indicatie de
tratament ARV,

In domeniul tratamentului si

monitorizarii persoanelor cu infectie
HIV/SIDA:

1. efectuarea tratamentului ARV la
minimum 80% din bolnavii HIV/SIDA

aflati in evidenta activa;
2. efectuarea profilaxiei pentru infectii

oportuniste la minimum 5% din totalul

Procent de gravide testate
HIV in maternitati din
totalul gravidelor din judet:

minim 70%
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bolnavi HIV/SIDAaflati in tratament
ARV;

3. efectuarea testarii de rezistenta
genotipicd la ARV la 70% din bolnavii
HIV/SIDA aflati in esec terapeutic.

Tabel 1.4.1. Indicatori de monitorizare a programului utilizati pe 3 cicluri operationale

Dupa cum se poate observa din tabelul 1.4.1 indicatorii utilizati pentru monitorizarea
deruldrii programului sunt de trei tipuri: indicatori fizici — acestia fiind indicatori care indica
volumul activitatilor si sunt exprimati in cifre brute; indicatori de eficientd — care reprezintd
cheltuiala utilizata pentru indeplinirea unui indicator fizic exprimatd sub forma unui cost mediu
st indicatori de rezultat — exprimati procentual, indicd eficienta implementarii unor activitati
sugerand performanta programului.

Din raportul de activitate al Agentiei Nationale de Programe de Sanatate pentru anul
2017 (13) indicatorii de rezultat realizati in Programul national de supraveghere, prevenire si

control al infectiei HIV/SIDA pentru anul 2017 sunt prezentati in tabelul 1.4.2.

Indicatori de rezultat Propusi pentru Realizati in anul
ciclul operational 2017
2017-2018
in domeniul prevenirii si supravegherii infectiei HIV:
procentul de gravide testate HIV din 60% 49,29%
totalul gravidelor din judet
procentul gravidelor cu rezultat pozitiv in | 95% 87,72%
screening la care s-a efectuat profilaxia
postexpunere:
procentul copiilor nascuti din mame HIV | 95% 97,61%
pozitive la care s-a efectuat profilaxia
pentru reducerea transmiterii materno-
fetale
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procentul persoanelor expuse accidental | 100% 74,80%
la care s-a efectuat profilaxia

postexpunere

efectuarea testarii HIV la minimum 1% 1% fara date

persoane din populatia generala
in domeniul tratamentului si monitorizirii persoanelor cu infectie HIV/SIDA
procentul bolnavilor HIV/SIDA 80% 84,41%
beneficiari de tratament ARV din totalul
bolnavilor aflati in evidenta activa
procentul bolnavilor HIV/SIDA aflati in | 5% 6,79%
tratament ARV beneficiari de profilaxia
infectiilor oportuniste
efectuarea testarii de rezistentd genotipica | 70% fara date
la ARV la 70% din bolnavii HIV/SIDA
aflati in esec terapeutic

Tabel 1.4.2. Indicatorii de rezultat realizati in anul 2017 in cadrul PNS HIV/SIDA

Dupa cum se poate observa din cele doud tabele exista indicatori de rezultat pentru care nu

existd date si deci care fie nu au fost raportati, fie nu au fost indepliniti.

I.5. Proceduri monitorizare si evaluare a Programului National de

supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA prevazute in cadrul legal

In legislatia luatd in studiu, atat la nivel de hotdrare de guvern cét si in ordinele
Ministrului Sanatatii cu privire la aprobarea normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sdnatate publica pentru ultimele trei cicluri operationale nu sunt mentionate
proceduri de monitorizare si evaluare a programelor de sandtate, inclusiv pentru programul
national de supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA.

Unica mentiune referitoare la proceduri se afla in capitolul referitor la atributiile UATM,
art. 19 din Ordinul MS nr. 377/2017 alineatul d) care mentioneaza: “elaboreazd proceduri §i

metodologii pentru procesele pe care le desfasoara”.
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|.6. Standarde prevazute in cadrul legal pentru a fi utilizate in Programul

National de supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

In conformitate cu legislatia studiata pentru toate cele 3 cicluri operationale care cuprind
o perioada de 6 ani se constata faptul ca aceasta nu prevede, in mod explicit, anumite standarde
spre a fi utilizate in derularea PNS.

Cu toate acestea, pentru programul national de supraveghere, prevenire si control al
infectiei HIV/SIDA, atat in Ordinul MS nr. 386/2015 pentru aprobarea normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sanatate publica pentru anii 2015 si 2016 (7) cat si in
Ordinul MS nr. 377/2017 pentru aprobarea normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sanatate publica pentru anii 2017 si 2018 (8), la punctul 2- activitati in domeniul
tratamentului si monitorizarii raspunsului terapeutic la bolnavii cu infectie HIV/SIDA, alineatul
2.2. - activitati implementate la nivelul centrelor regionale HIV/SIDA, se mentioneaza ca:
“initierea tratamentului cu medicamente ARV si schema de utilizat, conform Ghidului national
de tratament ARV.

In plus, pentru activitatea de monitorizare periodici a pacientilor cu HIV/SIDA, in regim
de spitalizare, se indica urmatoarele activitati standard:

e la I lund de la initierea tratamentului ARV: determinarea nivelului limfocitelor care
exprima pe suprafata glicoproteina CD4 (Cluster of Differentiation 4) si a valorii acidului
ribonucleic al virusului HIV (RNA-HIV);

e la un interval de minimum 6 luni: determinarea nivelului limfocitelor CD4 si a valorii
RNA-HIV;

e la bolnavii cu esec terapeutic: evaluarea prezentei mutatiilor primare de rezistentd la
ARV
La subpunctul 2.3. referitor la activitatile implementate la nivelul spitalelor de boli

infectioase sau spitalelor care au In structura sectii sau compartimente de boli infectioase, pentru

evaluarea evolutiei bolii prin efectuarea periodica a testelor de laborator, 1n regim de spitalizare,
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hepatice, glicemie, colesterol, trigliceride, colesterolul LDL (low density lipoprotein),
colesterolul HDL (high density lipoprotein), uree, creatinina, lipaza; si anual prin markeri de

hepatita virala si de sifilis.

I.7. Modele de raportare periodica previazute in cadrul legal pentru a fi
utilizate in procesul de monitorizare si evaluare a Programului National de

supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

In procesul de monitorizare si evaluare a PNS sunt utilizate modele/machete definite prin
ordinele de realizare a PNS. Unele dintre acestea sunt aplicabile tuturor programelor nationale,
inclusiv programului national de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA.
Particularitatile fiecarui program sunt vizibile in modelele de raportare a indicatorilor care sunt
specifici fiecaruia.

Luand in considerare ultimul ciclu operational pentru perioada 2017-2018, prin Ordinul
MS nr. 377/2017 sunt definite ca anexe modele de raportare pentru cheltuieli, consumuri, stocuri,
balante, executie bugetard, cereri de finantare. Aditional ordinului mentionat a fost emis un alt
ordin care stabileste machetele pe baza carora sunt colectati indicatorii de realizare a PNS si

anume Ordinul nr. 722/2017, ordin care nu este publicat.

1.7.1 Modele utilizate pentru colectarea indicatorilor de realizare a Programului national

de supraveghere, prevenire si control al infectiei HIV/SIDA

In conformitate cu Ordinul MS nr. 722/2017 pentru aprobarea machetelor fira regim
special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale de
sanatate publica pentru anii 2017-2018 (9) sunt definite /modelele de colectare a indicatorilor de
realizare a programului HIV/SIDA (anexa I11).

Totusi, dacd comparam indicatorii prevazuti in Ordinul MS nr. 377/2017 cu cei transmisi
de unitatile care implementeaza activitdti prevazute in program si care sunt mentionati in Ordinul

nr. 722/2017 se pot observa doua tipuri de diferente si anume:
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- exista indicatori prevazuti in normele tehnice de realizare a programelor care nu sunt
solicitati in cadrul monitorizarii si evaluarii programului (ex: efectuarea testarii HIV
la minimum 1% persoane din populatia generald; efectuarea testarii de rezistenta
genotipica la ARV la 70% din bolnavii HIV/SIDA aflati in esec therapeutic);

- existd indicatori solicitati Tn plus fata de cei prevazuti in normele tehnice de realizare
a programelor cum ar fi: numar consilieri HIV/SIDA; numar bolnavi cu infectii
transmisibile sexual testati HIV, numar pacienti cu tuberculoza testati HIV; numar
utilizatori de droguri testati HIV, numar testari voluntare.

In mod evident exista un rationament important din punct de vedere al protejarii sanattii
publice in a testa HIV alte categorii de persoane la risc asa cum sunt pacientii cu tuberculoza,
utilizatorii de droguri dar din pacate, in afara femeilor gravide, dar acestia nu sunt mentionati ca
atare in normele tehnice de realizare a programelor si activitatea de testare este evidentiatd
trunchiat numai printr-un indicator de rezultat care nu cuprinde toate categoriile de persoane
testate prin teste achizitionate centralizat din fondurile programului.

Mai mult, se solicita liste continand codul numeric personal (CNP) pentru toate
persoanele cu rezultat pozitiv prin teste rapide, teste ELISA si teste de confirmare Western-Blot.

In ce priveste monitorizarea utilizarii medicatiei antiretrovirale (ARV), pe langa
indicatorii prevazuti in normele tehnice de realizare a programelor, se solicitd cu o frecventa
lunara, un tabel nominal cu pacientii care au beneficiat de medicamente din programul HIV,
continand diagnosticul specific programului, codul medicamentului (conform nomenclatorului
CNAS), denumirea comerciala a medicamentului, cantitatea in unitati terapeutice si valoarea in
lei. O alta lista solicitatad cu frecventa lunara este lista cu pacientii a caror schema ARV a fost

schimbata si motivele schimbarii acesteia.

MINISTERUL SANATATII

WWW.pocCa.ro
Page 33 of 147



PCCA <«

Programul Operational Capacitate Administrativa

i | Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! iy

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

1.7.2 Modele utilizate pentru colectarea stocurilor cantitativ-valorice si a consumurilor de

medicamente si materiale sanitare

Modele de raportare a stocurilor cantitativ-valorice pentru toate categoriile de bunuri
achizitionate cu fonduri din cadrul PNS, atat la nivel national centralizat cat si de catre unitatile
implementatoare sunt prevazute in anexa 12 si 13 din Ordinul MS. Nr. 377/2017 privind normele
tehnice de realizare a PNS.

Stocurile valorice pentru toate categoriile de bunuri (medicamente, materiale sanitare,
obiecte de inventar, etc) sunt colectate utilizind modelul prevazut in anexa 12 a Ordinului nr.
377 (8) se raporteza trimestrial. Macheta utilizatd cuprinde informatii despre valoarea bunurilor
la inceputul perioadei de raportare, valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare, valoarea
bunurilor consumate in perioada de raportare si valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei
de raportare. Toate aceste informatii sunt colectate diferentiat pe surse de finantare de tip buget
de stat si venituri proprii ale Ministerului Sanatatii (accize).

in anexa 13 la Ordinul MS nr. 377/2017 privind normele tehnice de realizare a PNS in
anii 2017 s1 2018 se regaseste modelul de raportare detaliata a stocurilor sub forma unei balante
de stocuri cantitativ-valorica, dupa pret si pe depozite (8). Aceasta cuprinde, pentru fiecare
produs achizitionat din fondurile programului, pe articole bugetare, informatii privind: tipul de
produs, funizorul, depozitul unde acesta este stocat, pretul de achizitie, cantitatea initiald
existenta in stoc insotitd de valoarea sa in lei, cantitatea intrata in stoc si valoarea sa in lei,
cantitatea iesita din stoc si valoarea 1n lei si cantitatea finald ramasa in stoc si valoarea sa in lei.
Acestea modele se raporteaza trimestrial si diferentiat de surse de venit de tip buget de stat si

venituri proprii ale Ministerului Sanatatii (accize).

1.7.3 Modele utilizate pentru monitorizarea executiei bugetare si a incadrarii in bugetul

alocat
Monitorizarea cheltuielilor efectuate in cadrul fiecarui PNS, a incadrarii in bugetul alocat

fiecarei unitati implementatoare si a executei bugetare reprezintad o modalitate de monitorizare si
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evaluare a modului in care este implementat un PNS. Prin metodologia de finantare lunara,
reprezenand de fapt o decontare a cheltuielilor efectuate in vederea realizarii unor activitati
prevazute in program de catre fiecare unitate responsabild, se efectueaza de fapt monitorizarea
cheltuielor efectuate, urmarirea gradului de executie bugetard si cheltuirea banilor in sensul si
scopul pentru care au fost destinati.

Modelele utlizate pentru acest tip de monitorizare sunt unice pentru toate PNS si sunt
mentionate Tn Ordinul MS nr. 377/2017 privind normele tehnice de realizare a PNS in anii 2017
si 2018.

Unul dintre aceste modele este reprezentat de cererea de finantare fundamentata pentru
programele nationale de sanatate publica finantate din bugetul ministerului sanatatii, cerere care
se Intocmeste separat pe sursa de finantare (buget de stat sau venituri proprii ale MS) si care
se regaseste Tn anexa 8 din Ordinul MS nr. 377/2017 (8).

Cererile de finantare se transmit catre ANPS cu o frecventd lunara si cuprinde informatii
privind: prevederea bugetard anuald, prevederea bugetard trimestriala, sumele finantate de la
incepul anului pand la luna solicitarii, platile efectuate pand in ultima zi a lunii precedente,
gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior, disponibil in cont la data solicitarii,
sumele necesare pentru luna curenta.

Pentru a putea verifica modul de utilizare a fondurilor, cererile de finantare sunt
obligatoriu insotite de borderou centralizator, nota justificativa si decontul de cheltuieli pentru
sumele finantate in lunile anterioare. Atat borderoul centralizator cat si decontul de cheltuieli
sunt mentionate in anexa 8 la Ordinul MS nr. 377/2017 (8).

Borderoul centralizator este insotit de:

1. copii ale facturilor emise de furnizor pentru bunurile si serviciile achizitionate in cadrul
programului/subprogramului in luna precedenta;

2. copii ale statelor de plata aferente personalului care desfasoara activitati in cadrul programelor
nationale de sandtate publica;

3. copii ale ordinelor de deplasare;
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4. borderoul centralizator pe CNP pentru situatia in care modalitatea de plata este exprimata in
tarif/serviciu medical.

Nota justificativd este documentul 1intocmit de unitatile de specialitate care
implementeaza programele/subprogramele nationale de sanatate conform prevederilor Ordinului
ministrului finantelor publice nr. 501/2013 pentru aprobarea Normelor metodologice privind
deschiderea si repartizarea/retragerea creditelor bugetare din bugetul de stat, bugetul asigurarilor
sociale de stat, bugetul asigurdrilor pentru somaj, bugetul Fondului national unic de asigurari
sociale de sandtate, bugetul Trezoreriei Statului, bugetul Fondului pentru mediu si bugetele
locale, cu modificarile si completarile ulterioare.

Prin decontul de cheltuieli se urmareste realizarea efectiva a platilor catre furnizorii
pentru care a fost solicitata finantarea si cuprinde numarul ordinului de plata, data la care a fost

efectuata plata, seria si numarul facturii care a fost platita.

*hkkkhkkhkhkkkhkhkkkihkkkihkkkihkiik
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CAPITOLUL Il. Implementarea programului national HIV/SIDA
in cadrul UATM din Institutul National de Boli Infectiose Prof. Dr.
Matei Bals

In vederea realizarii unei analize comparative intre prevederile legislative referitoare la
monitorizarea si evalurea performantei Programului National de supraveghere, prevenire si
control al infectiei HIV/SIDA si modalitatea practica, reald, in care acest proces se defasoara, asa
cum a fost prezentat in introducerea prezentei lucrari, au fost intocmite si transmise catre
responsabilii din ANPS si cei din UATM din cadrul Institutului National de Boli Infectioase
(INBI) Prof. Dr. Matei Bals o serie de intrebéri sub forma unor chestionare. in acelasi timp au
avut loc si discutii fata in fata sub forma de interviu, discutii care au sprijinit lamurirea tuturor
aspectelor practice.

Rezultatele raspunsurilor la intrebarile adresate prin chestionarul general (anexa IV si
anexa V) si chestionarul specific (anexa VI) si al discutiilor in cadrul interviului (anexa VII)
privind procedurile utilizate in monitorizare si evaluare, indicatorii de performantd utilizati,
sursele de date, standardele utilizate, fluxul informational de colectare a datelor de monitorizare
si evaluare si modelele/machetele de raportare vor fi prezentate mai jos pe fiecare componenta a

procesului de monitorizare si evaluare.

I1.1. Structura si functionarea UATM — INBI Matei Bals

Din punct de vedere al resurselor umane alocate activitdtilor programului se constatd ca
la nivelul ANPS existda un responsabil medical si un responsabil economic care indeplinesc
activitatile prevazute in Ordinul MS nr. 377/2017 nu numai pentru programul national
HIV/SIDA.

La nivelul INBI Matei Bals, organizarea UATM a tinut cont de prevederile din Anexa 7*
la Ordinul MS nr. 377/2017 (8) cu privire la regulamentul-cadru de desfasurare a activitatilor din

cadrul unitatilor de asistenta tehnica si management, regulament-cadru care stabileste principiile
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generale si cerintele de bazad pentru desfasurarea activitatilor din cadrul unitatilor de asistenta
tehnica si management.

in conformitate cu punctul 3 din Regulamentul-cadru, orice UATM trebuie organizata
urmand pasii urmatori:

v" desemnarea coordonatorului UATM prin act administrativ al conducatorului unitatii de
specialitate in cadrul céreia sunt aprobate organizarea si functionarea UATM,;

v’ transmiterea citre ANPS a deciziei privind desemnarea coordonatorului UATM;

v' stabilirea de catre coordonatorul UATM a Echipei de Asistenta Tehnica si Management
(EATM);

v' estimarea de catre coordonatorul UATM a bugetului necesar functionarii UATM;

v’ transmiterea catre ANPS a propunerii privind planul de activititi, planul de resurse
umane si a bugetului necesar functionarii UATM;

v' analiza propunerii privind planul de activititi, planul de resurse umane si a bugetului
necesar functionarii UATM de cdtre ANPS. si intocmirea referatului pentru aprobarea
acestora de catre ministrul sanatatii;

v' transmiterea de catre ANPS a aprobarii planului de activitati, planului de resurse umane
si a bugetului necesar functiondrii UATM cétre coordonatorul UATM;

v’ selectarea membrilor EATM;

v' repartizarea sarcinilor membrilor EATM.

Modalitatea de organizare a echipei de asistentd tehnicda si management si
responsabilitatile acesteia este de asemenea precizatda in Regulamentul-cadru, aceasta constand
dintr-un minim de personal reprezentat de coordonatorul UATM, responsabilul tehnic(o)-
/medical si responsabilul financiar/economic. Fatd de acest standard minim se mai pot adauga:
membrii ai unei echipe de implementare si echipa de suport administrativ.

Stabilirea formatului standard de organizare a EATM se realizeaza de cétre coordonatorul
UATM pe baza elementelor urmatoare, conform prevederilor punctului 4 din Regulamentul-

cadru:
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V' “numarul de programe/subprograme/interventii de sanatate publicd pentru care se
asigurd asistenta tehnica si managementul,;

volumul si complexitatea activitatilor desfasurate in cadrul UATM;

numarul de ore estimate a fi necesare pentru realizarea activitatilor;

nivelul pregatirii profesionale si competentelor necesare pentru realizarea activitatilor;

particularitati ale programului/subprogramului national de sandtate publica;

NN N NN

fondurile disponibile .
La nivelul UATM din INBI Matei Bals structura de personal este compusa dintr-un
coordonator al programului cu 4 ore/zi, un responsabil tehnico-medical cu 2 ore/zi, un
responsabil financiar-economic cu 4 ore/zi, un expert financiar cu 4 ore/zi, un expert financiar cu
aproximativ 1 ora/zi (28 ore/luna), un expert monitorizare cu 4 ore/zi, un administrator baze de
date cu 2 ore/zi, un expert resurse umane cu 4 ore/zi si un secretar UATM cu 2 ore/zi.

In conformitate cu opinia exprimata de reprezentatii UATM-INBI Matei Bals, finantarea
UATM prevede numai cheltuieli de personal, fara alocare de fonduri pentru consumabile de tip

furnituri de birou, deplasari in teren, etc.

I1.2. Proceduri aplicate in procesul de monitorizare a programului national de

supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

Deoarece in prevederile legale referitoare la modul de implementare a PNS, inclusiv
programul national HIV/SIDA nu exista mentionate proceduri de lucru, prin intermediul
chestionarului general adresat reprezentatilor ANPS si prin chestionarul specific adresat

coordonatorului UATM-INBI Matei Bals am incercat identificarea acestora, daca ele exista.

a) Proceduri de monitorizare a activitatilor, elaborate si utilizate

Reprezentantii celor doud structuri au fost chestionati cu privire la existenta unor

proceduri de monitorizare si evaluare a activitatilor desfasurate in cadrul programului. Niciuna
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mentionate in Ordinul MS nr. 377/2017 pentru fiecare dintre unitatile participante in acest
program nu sunt monitorizate nici de catre ANPS si nici de catre UATM-INBI Matei Bals pe
baza unei/unor proceduri scrise si comunicate acestora.

La nivelul UATM-INBI Matei Bals, in cadrul interviului s-a mentionat faptul ca
monitorizarea activitatilor desfasurate de unitatile implementatoare se realizeaza prin rapoartele
medicale de activitate transmise catre UATM cu frecventd trimestriald si anuala, rapoarte care
cuprind informatii cu privire la activitatile desfasurate in trimestrul raportat, activitatile care nu
s-au desfasurat in aceeasi perioadd, probleme Intdmpinate in derularea programului si propuneri
de imbunatatire. Pentru aceste rapoarte nu au fost furnizate modele de intocmire astfel incat
fiecare unitate 1l elaboreaza dupa modelul propriu.

Tot cu ocazia interviului desfasurat la UATM-INBI Matei Bals s-a constatat faptul ca in
ordinul MS nr. 377/2017 sunt mentionate activitati pentru unitati sanitare si alte institutii despre
care, in fapt, nu se cunoaste daca sunt sau nu indeplinite, acele unitati sanitare si institutii nefiind
finantate din fondurile programului pentru desfasurarea acelor activitagi si ca urmare nu
comunicd §i nu raporteaza nicio informatie citre UATM (ex: Institutul National de Sanatate
Publica (INSP), spitale de pneumologie, maternitati, medici de familie). Una dintre cele mai
importante activitdti mentionate in program, desi cu impact asupra reducerii numarului de
persoane infectate, si care nu a fost pusa in practica in perioada 2017-2018 este cea de organizare
a schimbului de seringi pentru utilizatorii de droguri intravenoase, prin lipsa achizitiei
centralizate de seringi.

De mentionat este si faptul ca UATM-INBI nu organizeaza intdlniri de lucru cu
coordonatorii locali din unitatile sanitare implicate in programul HIV/SIDA 1in vederea evitarii
neclaritdtilor, depistarea disfunctionalitatilor, etc si nici nu se deplaseaza la sediul unitatilor ale

caror indicatori sugereaza disfunctionalitati si nevoie de iIndrumare.

b) Proceduri de monitorizare a indicatorilor, elaborate si utilizate
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La intrebarea referitoare la existenta unor proceduri de monitorizare a indicatorilor
prevazuti in normele tehnice de realizare a programului HIV/SIDA reprezentatii UATM —INBI
Matei Bals au mentionat existenta unor documente care au fost elaborate in anul 2013 referitoare
la modul de completare a indicatorilor. Acestia au precizat ca, desi o parte dintre indicatorii
prevazuti in Ordinul MS nr. 377/2017 sunt modificati fata de cei utilizati in anii 2013-2014,
aceste documente nu au fost actualizate in conformitate.

Astfel, au fost anexate la chestionarul specific urmatoarele documente:

- “Metodologie raportare indicatori de catre unitatile care implementeaza Programul
National HIV” (anexa VI1II) in care se prezinta frecventa de raportare a indicatorilor
fizici, de eficienta si de rezultat si a raportului de activitate catre directiile de sanatate
publica care este trimestriali si cumulat de la inceputul anului si anuala. in plus, lunar
sunt solicitate in mod direct de la unitatile implementatoare de catre UATM o serie de
date, utilizand niste tabele elaborate de UATM, datele fiind solicitate prin email.
Tabelele mentionate se referd la: situatia beneficiarilor de medicamente si a
cheltuielilor; tabel nominal cu pacientii care au beneficiat de medicamente din
programul HIV; lista cu pacientii a caror schema ARV a fost schimbata si balanta de
gestiune-tip contabil. Pentru colectarea acestor date sunt descrise instructiunile de
completare.

- “Metodologie de completare a machetelor de raportare DSP (directiile de sanatate
publica in programul national HIV ”(anexa IX) prin care se transmit instructiuni de
completare pentru indicatorii fizici, inclusiv detalierea acestora pe categorii de risc si
cod numeric personal, indicatorii de eficientd, indicatori de rezultat, executia
bugetard, situatia stocurilor de materiale sanitare specifice pentru prevenirea si
supravegherea infectiei HIV si pentru tratament, inclusiv cele utilizate pentru
monitorizarea persoanelor cu infectie HIV. Instructiunile de completare au si referiri
la modul de utilizare a softului Microsoft Excel pe macheta de raportare utilizata (ex.

modul de salvare a fisierului)
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De asemenea, se precizeaza solicitarea de a transmite tabelele Excel completate, prin
email catre UATM,; aceasta va valida informatiile, urmand ca apoi directiile de
sanatate publica sa le transmita si semnate prin fax.

La aceeasi intrebare adresatd reprezentantilor ANPS acestia au comunicat cd exista
Procedura Operationala “Monitorizarea si analiza indicatorilor programelor nationale de
sanatate publica”’, document elaborat de ANPS si transmis catre toate UATM. Aceasta
procedura a fost elaboratd in luna iunie 2015 (anexa X) si a fost revizuita in luna martie 2016,
moment in care denumirea sa a fost modificata in Procedura Operationala de “Monitorizarea si
evaluarea indicatorilor programelor nagionale de sanatate publica”.

Scopul procedurii a fost de a indentifica si descrie etapele colectirii indicatorilor PNS,
modul de calcul al indicatorilor realizati la nivel national, analiza acestora si realizarea
rapoartelor atat trimestriale cat si anuale. Aceasta reprezinta o procedura interna a ANPS care, in
conformitate cu prevederile legale, are responsabilitatea monitorizarii PNS si este aplicabila
tuturor programelor nationale de sanatate.

Prin revizuirea procedurii initiale se introduce si activitatea de evaluare care este definitad
ca fiind “procesul de analiza anuala a indicatorilor si formularea concluziilor in ce priveste
modul in care obiectivele fiecarui program au fost atinse si cdt de economic si eficient”.
Conform procedurii, activitatea de evaluare se concretizeaza in elaborarea raportului anual iar

rezultatele sunt valorificate prin modificari ale cadrului legislativ si a practicilor administrative.

¢) Proceduri de monitorizare a cheltuielilor si a executiei bugetare, elaborate si utilizate

Desi atat UATM-INBI Matei Bals cat si ANPS-MS au fost chestionate referitor la
existenta unei proceduri privind modalitatea de monitorizare a cheltuielilor si a executiei
bugetare ambele structuri au mentionat Ordinul MS nr. 722/2017 pentru aprobarea machetelor
fara regim special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale
de sanatate publica pentru anii 2017-2018 (9), ordin care de fapt contine modele de raportare a

acestor indicatori, fara alte precizari.
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Cu toate acestea in cadrul analizei efectuate am depistat existenta unui document elaborat
de ANPS in anul 2015 si care a fost transmis tuturor UATM prin adresa oficiald, denumit
“Metodologie de monitorizare la nivel national a cheltuielilor efective inregistrate in cadrul
programelor nationale de sandtate publica”(anexa Xl). Prin aceastd metodologic s-a dorit
standardizarea modului prin care se realizeaza supravegherea cheltuielilor efective inregistrate si
raportate de unitdti pentru realizarea activitatilor din cadrul unui program national de sanatate
publica.

In conformitate cu aceastai metodologie, documentele care stau la baza realizarii
monitorizarii cheltuielilor sunt urmatoarele:

- ,,cheltuielile raportate trimestrial de DSP-uri si / sau unitati din subordinea MS pentru
realizarea indicatorilor fizici consemnate in machetele fara regim special de raportare a
indicatorilor programelor nationale de sanatate publica;

- rapoartele de activitate trimestriale ale DSP si / sau unitati din subordinea MS care
cuprind justificarea inregistrarii unor valori mai mari/mai mici ale indicatorilor de eficienta
comparativ cu valorile estimate la nivel national;

- situatiile privind monitorizarea indicatorilor programelor nationale de sandtate publica
raportate de catre UATM conform anexei nr. 1 la Procedura operationala ,,Monitorizarea si
analiza indicatorilor programelor nationale de sandtate publica;

- Situatia valorica a stocurilor de bunuri;

- balanta de stocuri cantitativ-valorica dupa pret pe depozite.”

Prin aceasta metodologie se introduc in activitatea de monitorizare efectuata de UATM-uri trei
tipuri diferite de tabele centralizatoare referitoare la:

- monitorizarea cheltuielilor efectiv raportate pentru programul national;

- monitorizarea cheltuielilor efectiv realizate, pe articole bugetare, in programul

national;

- monitorizarea stocurilor de bunuri, pe articole bugetare, in programul national de

sanatate.
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Faptul ca UATM-INBI nu a precizat despre existenta acestei metodologii poate sugera

faptul ca aceasta nu este utilizata in practica.

d) Proceduri de monitorizare a gradului de indeplinire si a calitatii indeplinirii

responsabilitatilor stipulate 1n prevederile legale

Desi monitorizarea modului in care unitatile implementatoare si respectiv coordonatorii
locali si nationali mentionati in Ordinul MS nr. 377/2017 isi indeplinesc responsabilitatile
mentionate in program ar trebui sa faca obiectul unei proceduri de monitorizare acest lucru nu se
petrece in realitate. Acelasi lucru este valabil si pentru structurile coordonatoare nationale —
UATM si ANPS; acestea nu isi elaboreaza rapoarte din care sa reiasd propria activitate, iar

gradul de indeplinire nu este evaluat.

II.3 Sursele de date utilizate in procesul de monitorizare a programului

national de supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

in cadrul Programului National de supraveghere, prevenire si control al infectiei
HIV/SIDA, asa cum s-a mentionat anterior, exista activitati prevazute pentru o gama foarte larga
de institutii si unitati sanitare. In plus, activitatile sunt distribuite in functie de cele dou domenii
prevazute in program si anume:
- cel preventiv, care abordeaza in mod prioritar asigurarea testarilor gratuite pentru mai multe
categorii de persoane (femei gravide, pacienti cu tuberculoza, pacienti cu alte infectii transmise
sexual, utilizatori de droguri);
- cel terapeutic, prin care se asigura accesul la tratament al tuturor persoanelor depistate pozitiv
dar si pentru profilaxia transmiterii materno-fetale sau in cazurile de expunere accidentala la
produse biologice.

Astfel, ar fi de asteptat ca sursele de date utilizate in procesul de monitorizare a

programului s fie toate acele unititi pentru care sunt previzute activititi. in Ordinul MS nr.

WWW.pocCa.ro
Page 44 of 147



PCCA <«

Programul Operational Capacitate Administrativa

i | Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! iy

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

care cuprinde 53 de spitale (judetene, municipale, de monospecialitate-boli infectioase, de
pneumologie, inclusiv Institutul National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals), directii de
sanatate publica, cabinete de medicina de familie, spitale ale Ministerului Justitei si Ministerului
Apararii Nationale etc.

Deoarece in cadrul legal nu se precizeaza care dintre aceste unitati sunt finantate din
fondurile programului pentru realizarea activitatilor mentionate, plecand de la presupunerea ca
este aproape imposibil ca toate unitatile sanitare mentionate sa fie In mod real monitorizate, am
solicitat clarificari atat reprezentantilor ANPS cat si celor din UATM-INBI Matei Bals.

Astfel, la intrebarea “Care sunt sursele de date in monitorizarea si evaluarea indicatorilor,
cheltuielilor, consumurilor si stocurilor?” adresatd responsabililor din ANPS acestia au
mentionat ca unica sursa UATM-INBI Matei Bals care centralizeaza toate datele, dar si in fomat
hard-copy toate documentele cu semnaturi transmise de spitale si directiile de sanatate publica.

La aceeasi intrebare reprezentantii UATM-INBI Matei Bals au mentionat ca surse de date
directiile de sdnatate publica, Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. Pantelimon" Focsani care este
unitate sanitara direct subordonata Ministerului Sdnatatii si Institutul National de Boli Infectioase
Prof. Dr. Matei Bals.

De asemenea, am constatat ca in mod practic medicamentele si testele achizitionate
centralizat sunt distribuite unitatilor de catre MS; de exemplu testele rapide si testele ELISA
achizitionate centralizat de Ministerul Sanatatii sunt distribuite spre a fi utilizate la nivelul
directiilor de sanatate publica, dar acestea distribuie o parte din aceste teste si unitatilor sanitare
din lista celor 52 de spitale, plus INBI Matei Bals. In ceea ce priveste medicamentele si
materialele sanitare si acestea sunt achizitionate centralizat dar fiecare dintre cele 52 de spitale,
plus INBI Matei Bals, incheie cu firmele castigitoare contractele subsecvente si prin urmare
medicamentele sunt livrate direct spitalelor.

In acest fel, se poate spune ci de fapt sursele de date sunt reprezentate in esentd de toate
aceste institutii care primesc teste, medicamente, materiale sanitare si fonduri pentru

desfasurarea atat a activitatilor de testare cat si de administrare a tratamentului si monitorizarea
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figt A

nu reprezintd o sursd de date in procesul de monitorizare, activitatile mentionate in ordin se

presupune a se desfasura in cadrul activitatilor de rutina.

11.4 Metodologia de culegere a datelor utilizata in procesul de monitorizare si

evaluare a programului national de supraveghere, prevenire si control al

HIV/SIDA

In ceea ce priveste metodologia de colectare a datelor privind indicatorii programului, a
datelor financiar-contabile, a cheltuielor efectuate si activitatile desfasurate atat reprezentantii
ANPS cat si cei at UATM-INBI Matei Bals au mentionat cd se utilizeaza metodologia stipulata
in Ordinul MS nr. 377 privind aprobarea normelor de realizare a programelor nationale de
sanatate in perioada 2017-2018 (8) descrisa in capitolul I al prezentei lucrari.

Din descrierea reprezentantilor UATM-INBI Matei Bals a reiesit faptul ca colectarea
indicatorilor trimestriali mentionati in Ordinul MS nr. 722/2017 pentru aprobarea machetelor
fara regim special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale
de sanatate publicad pentru anii 2017-2018 (9) se realizeaza de catre directiile de sanatate publica
judetene (DSPJ) de la unitatile sanitare din judet, la care se adauga indicatorii proprii ale DSPJ.
Aceste date se centralizeazd la nivel judetean si sunt transmise catre UATM-INBI Matei Bals
electronic, prin email dar si pe hartie, cu semnaturi ale reprezentatului legal al fiecarei unitati
raportoare.

UATM-INBI Matei Bals centralizeazd datele transmise de DSPJ, impreund cu datele
sosite Tn mod direct de la Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. Pantelimon" Focsani (care fiind
unitate direct subordonatd Ministerului Sanatétii nu transmite aceste informatii catre directia de
sandtate publicd) si datele proprii ale Institutului National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei
Bals si le transmite cdtre ANPS, in format electronic dar si copii ale tuturor documentelor

semnate transmise de fiecare unitate sanitard raportoare. In acelasi mod sunt transmise si

- «\" .

N

WWW.pocCa.ro
Page 46 of 147



O <

Programul Operational Capacitate Administrativa

i | Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! iy

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

desfasurate, a celor care nu s-au putut desfasura, problemele intdmpinate in derularea
activitatilor. Acestea nu sunt standardizate, fiecare unitate descrie activitatile desfasurate in
viziunea proprie. Toate aceste rapoarte de activitate sunt analizate de UATM care creaza un
raport sintetic trimestrial, respectiv anual pe care il transmiste ANPS.

In plus, lunar UATM-INBI Matei Bals centralizeaza listele nominale ale persoanelor
depistate pozitiv la testarea HIV, ale pacientilor pentru care s-au utilizat antiretrovirale si ale
caror scheme terapeutice au fost modificate. Aceste liste sunt transmise ciatre UATM —INBI
Matei Bals direct de catre cele 52 de spitale la care se adauga informatiile proprii ale INBI Matei
Bals. Aceste date nu se transmite catre ANPS si nu sunt utilizate decat pentru justificarea

utilizarii testelor si medicamentelor achizitionate centralizat in cadrul programului. (figura 11.4.1)

Figura 11.4.1:

Fluxul de raportare indicatori si rapoarte de activitate

| ANPS-MS |

N
Trimestrial si anual: indicatori conform
OMS nr. 722/2017 (inclusiv lista cu
CNP a persoanelor depistate ca pozitive
la testare) si raport de activitate
UATM - INBI [* | INBI + Sp. Focsani |
Trimestrial si anual: indicatori conform
OMS nr. 722/2017 (inclusiv lista cu
Lunar: liste de CNP a persoanelor depistate ca pozitive
beneficiari ai la testare) si raport de activitate
tratementelor cu
ARV (tabele Directia de
UATM 1-3 din Saniatate
OMS nr. Publica
722/2017) judeteani
N

Trimestrial si anual: indicatori conform
OMS nr. 722/2017 (inclusiv lista cu
CNP a persoanelor depistate ca pozitive
la testare) si raport de activitate

Unititi sanitare
(50 spitale BI)
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Desi la nivelul institutului existd un compartiment de supraveghere a infectiei HIV/SIDA
si 0 bazd de date nationald informatiile continute de aceasta nu sunt utilizate in monitorizarea
programului.

De asemenea, lunar si trimestrial UATM-INBI Matei Bals centralizeaza documentele
economico-financiare transmise de DSPJ, in format electronic prin email dar si in format hard-

copy si le transmite citre ANPS, asa cum este descris 1n figura 11.4.2

Figura 11.4.2:

Fluxul de date economico-financiare

ANPS-MS
Lunar:
comunicarea Lunar: cereri de Trimestrial:
finantirii aprobate finantare, borderou Stocul cantitativ-
centralizator, decont de valoric; balanta de
cheltuieli stocuri
UATI\ﬂ\- INBI "
Trimestrial:
Lunar: Stocul cantitativ-

Lunar: cereri de
finantare, borderou

comunicarea valoric; balanta de

finangirii aprobate centralizator, decont de stocuni
cheltuieli
Directia de Sanatate
Publici judeteana
Trimestrial:

Lunar: Stocul cantitativ-
comunicarea Lunar: cereri de valoric; balanta de

finantarii aprobate finantare, borderou stocuri

centralizator, decont de
cheltuieli

Unitati sanitare (50
spitale BI)

INBI + Sp. Focsani
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I1.5 Indicatori de performanta utilizati in procesul de monitorizare si evaluare

a programului national de supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

Asa cum s-a aratat si in capitolul I, punctul 1.4 indicatorii utilizati in procesul de
monitorizare a programului national HIV/SIDA de catre UATM-INBI Matei Bals cat si de catre
ANPS sunt cei prevazuti in Ordinul MS nr. 377/2017 fata de care s-au produs cateva modificari
in sensul detalierii unor indicatori si/sau a adaugirii de noi informatii, prin aprobarea Ordinului
MS nr. 722/2017.

Avand in vedere obiective formulate in cadrul programului axate pe doud prioritati:
prevenirea raspandirii bolii si asigurarea accesului la tratament tuturor persoanelor infectate cat
si directionarea fondurilor programului in mod deosebit catre procurarea de teste si
medicamente, indicatorii monitorizati reflecta cele doua prioritati.

Astfel, se poate constata faptul ca anumite activitdti prevazute in program nu sunt
reflectate prin indicatori asa cum sunt activitatile de informare-educare-comunicare pentru
promovarea comportamentelor cu risc minim de dobandire a infectiei HIV/SIDA, activitati de
cresterea aderentei la tratament, organizarea activitatilor de pregatire a personalului din reteaua
de supraveghere epidemiologica a infectiet HIV/SIDA, distribuirea seringilor de unicd folosinta
si acelor necesare activitdtilor de schimb de seringi in scopul prevenirii transmiterii infectiei
HIV/SIDA la utilizatorii de droguri intravenoase, efectuarea monitorizarii periodice a pacientilor
infectati HIV prin sistemul de spitalizare de zi. Se poate mentiona faptul ca existd deci activitati
care, fie nu sunt monitorizate prin indicatori, fie fac obiectul unui alt sistem de finantare prin
contract cu Casa Nationald de Asigurdri de Sanitate (CNAS). in cadrul programului nu se
mentioneaza un schimb de informatii cu CNAS.

In ceea ce priveste indicatorii de performanta acestia sunt partial reflectati prin indicatorii
de rezultat care sunt monitorizati anual. La nivel national nu existd prezentate comparatii
multianuale ale indicatorilor de rezultat cat si comparatii intre zonele geografice si judete care sa
permitd implementarea de interventii de imbundtatire a rezultatelor in zonele si la grupele

populationale unde acestea ar fi necesare.
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Cu atat mai mult, in toate cele 4 raporte anuale afisate de ANPS pe site-ul MS
(10,11,12,13) exista tendinta clara de prezentare cu predilectic a indicatorilor fizici si al
costurilor, in timp ce indicatorii de rezultat sunt prezentati partial. Acest lucru sugereaza ca
evaluarea performantei programului nu reprezinta o prioritate.

Cu toate acestea in cadrul chestionarelor transmise reprezentantilor ANPS si UATM-
INBI Matei Bals, la intrebarea: “In cadrul unui proces de evaluare anuald a programului, care
credeti ca ar trebui sa fie indicatorii cei mai fideli care ar trebui luafi in considerare?”
reprezentantii ambele structuri au mentionat indicatorii de rezultat ca fiind cei mai fideli in
evaluarea perfomantei activitatilor derulate in PNS.

Asa cum am mai mentionat la punctul 1.4 exista o diferenta intre indicatorii precizati in
Ordinul MS nr. 377/2017 pentru Programul national de supraveghere, prevenire si control al
infectiei HIV/SIDA si cei care sunt precizati in Ordinul MS nr. 722/2017, diferentd care nu este
justificata in vreun fel de reprezentantii UATM-INBI. Precizarile necesare pentru activitatea de
monitorizare a testarilor efectuate diferitelor categorii populationale ce sunt solicitate in afara
ordinului privind normele de realizare a programelor, daca sunt justificate, ar trebui sd faca parte
din ordinul mentionat. In schimb, solicitirile de liste nominale ale persoanelor cu teste pozitive
si ale beneficiarilor de tratament antiretroviral (ARV) sau non-antiretroviral (non-ARV) nu pot fi
justificate de nevoia de monitorizare si evaluare a performantelor programului, cu atdt mai mult
cu cat existd un sistem de supraveghere care colecteaza informatii privind noile cazuri de HIV
depistate, tratamentele efectuate si statusul tuturor pacientilor HIV/SIDA intr-o baza de date
nationala.

Indicatorii colectati la nivelul UATM-INBI Matei Bals sunt urmatorii:

Indicatori fizici:

v Numar teste rapide HIV, total
v" Numar teste ELISA HIV 1+2, total
v" Numdr consilieri HIV/SIDA

v" Numar teste Western Blot efectuate pentru confirmare
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Numar de persoane la care s-a realizat profilaxia postexpunere
Numar bolnavi HIV/SIDA beneficiari de tratament cu ARV
Numar bolnavi HIV/SIDA beneficiari de profilaxie cu non-ARV-uri

SRR NERN

Numar bolnavi HIV/SIDA in esec terapeutic beneficiari de efectuarea testului de
rezistenta genotipica la ARV
v Numair bolnavi HIV/SIDA 1in esec terapeutic beneficiari de efectuarea testului de
rezistenta genotipica la ARV
Numarul de teste rapide si numarul de teste ELISA HIV 1+2 se solicita detalii pe categorii
populationale la risc astfel:
v' Total teste, din care, total teste pozitive
Gravide testate, din care: negativ/ pozitiv
Gravide testate in maternitate, din care: negativ/ pozitiv
Bolnavi cu ITS testati din care: negativ/ pozitiv
Bolnavi cu tuberculoza testati, din care: negativ/ pozitiv

Consumatori de droguri testati, din care: negativ/ pozitiv

NN N N N SR

Testare voluntara, din care: negativ/ pozitiv
In plus se soliciti CNP-ul si categoria de risc la testele pozitive, defalcat pe categoria
populationala la risc, tipul de test rapid/ELISA/Western Blot

Indicatori de eficienta:

Acestia sunt reprezentati de costurile medii calculate pentru fiecare dintre indicatorii
fizici mentionati mai sus, cu exceptia celor detaliati pe categorii populationale. In plus, pentru
fiecare dintre indicatorii fizici se colecteaza informatii despre: cheltuiala aferenta fiecarui
indicator fizic realizat (cheltuielile cu testele, respectiv medicamentele), alte cheltuieli de natura
bunurilor, alte cheltuieli de natura serviciilor si total cheltuieli pentru trimestrul raportat si
cumulat de la inceputul anului.

Executia bugetarad este si ea monitorizata cu frecventa trimestriald utilizandu-se aceeasi

macheta Microsoft Excel, pe titluri bugetare si pe urmatoarele domenii: prevenirea si
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supravegherea infectiei HIV —sectiunea “Bunuri si servicii DSP” din care sunt finantate directiile
de sanatate publica judetene; prevenirea si supravegherea infectiei HIV si tratamentul si
monitorizarea persoanelor cu infectie HIV/SIDA atat pentru sectiunea “Bunuri si servicii APL
(Administratia Publica Locald)” din care sunt finantate unitatile sanitare aflate in subordinea
autoritatilor locale cat si sectiunea “Transferuri” din care sunt finantate unitatile sanitare aflate in
subordinea Ministerului Sanatatii, prin transfer din conturile directiilor de sanatate publica
judetene.

Indicatorii de rezultat:

Referitor la indicatorii de rezultat, UATM-INBI Matei Bals colecteaza, pe langa
procentele mentionate in normele de realizare a PNS si cifrele absolute din care acestea au
rezultat. Astfel, se solicita urmatoarele:

a. numar gravide testate HIV, numar total gravide din judet, procentul gravidelor testate
HIV din totalul gravidelor din judet — indicator care conform declaratiilor
reprezentantilor UATM nu este In mod curent completat deoarece nu existd date
referitoare la numarul total de gravide inregistrate la nivelul judetului, motiv pentru care
nu este clara acuratetea cifrelor mentionate in rapoartele oficiale;

b. numar gravide cu rezultat pozitiv la testare beneficiare de profilaxie postexpunere,
numar gravide cu rezultat pozitiv la testare, procentul gravidelor cu rezultat pozitiv in
screening la care s-a efectuat profilaxia postexpunere — indicator ce isi doreste sa
evalueze gradul in care gravidele pozitive la testare au beneficiat de tratatment pentru
profilaxia probabil a transmiterii materno-fetale (TMF), dar care asa cum este formulat
induce confuzie referindu-se la o profilaxie “postexpunere”;

C. numar copii nascuti din mame HIV pozitive la care s-a efectuat profilaxia pentru
reducerea TMF, numar copii nascuti din mame HIV pozitive, procentul copiilor nascuti
din mame HIV pozitive la care s-a efectuat profilaxia pentru reducerea TMF;

d. numar persoane expuse accidental la care s-a efectuat profilaxia postexpunere, numar

persoane expuse accidental, procentul persoanelor cu expunere accidentald la care s-a
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efectuat profilaxie postexpunere — nu se specifica daca este vorba despre persoane din
unitatea sanitard respectivd sau si din alte unitdti sanitare care sunt indrumate catre
spitalele/sectiile de boli infectioase care detin medicamente antiretrovirale;

e. numar bolnavi HIV/SIDA beneficiari de tratament ARV, numar bolnavi HIV/SIDA 1n
evidenta active, procentul bolnavilor HIV/SIDA beneficiari de tratament ARV din total
bolnavi aflati in evidentd activa — indicator ce doreste sa evalueze gradul de acoperire cu
tratament al pacientilor cunoscuti cu infectie HIV;

f. numar bolnavi HIV/SIDA in tratament ARV beneficiari de profilaxia infectiilor
oportuniste, numar bolnavi HIV/SIDA 1in tratament ARV, procentul bolnavilor
HIV/SIDA aflati in tratament ARV beneficiari de profilaxia infectiilor oportuniste —
indicator ce reflecta gradul de acoperire cu medicamente non-ARV specificate in cadrul
programului pentru profilaxia infectiilor oportuniste;

g. numarul bolnavilor HIV/SIDA 1in esec terapeutic beneficiari de testarea rezistentei
genotipice, numarul bolnavilor HIV/SIDA in esec terapeutic, procentul bolnavilor
HIV/SIDA aflati in esec terapeutic beneficiari de testarea rezistentei genotipicad —
indicator foarte important in evaluarea gradului de rezistenta la ARV dar care se poate
evalua numai prin teste de laborator de biologie moleculard, total indisponibile conform

declaratiilor specialistilor UATM-INBI Matei Bals deoarece nu au fost achitionate.

Alte date colectate de catre UATM-INBI (tabelele 1-3 din Ordinul MS nr. 722/2017) (9)

Asa cum precizat si anterior existd datele care sunt solicitate lunar si sunt transmise direct
catre UATM-INBI si care constau din:

v’ Situatia beneficiarilor de medicamente si a cheltuielilor aferente (lei): numar de persoane
infectate HIV/SIDA carora li s-au eliberat medicamente ARV; numar de persoane cu
tratament ARV postexpunere; numar total de beneficiari carora 1i s-au eliberat
medicamente ARV, cheltuieli cu medicamente pentru persoane infectate HIV/SIDA

carora li s-au eliberat medicamente ARV, cheltuieli cu medicamente pentru persoane cu
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tratament ARV postexpunere si cheltuieli totale - medicamente ARV. In mod evident,
pare o dublare a modului de monitorizare a cheltuielilor ce sugereaza ca in mod practic se
cuantifica numarul de tablete de medicamente ARV consumate si costul acestora in
vederea unor justificari financiar-contabile si in afara sferei obiectivelor de sanatate
publica. In plus, avand in vedere prevederea din Ordinul MS nr. 377/2017 art.13 care
precizeaza cd medicamentele care se acordd pentru tratamentul in ambulatoriu al
bolnavilor cu HIV/SIDA se elibereaza prin farmaciile cu circuit inchis apartindnd
unitatilor sanitare, in vederea justificarii consumurilor de medicamente specifice acordate
in cadrul programelor, prescriptiile/filele de condica se depun lunar, impreund cu
borderoul centralizator si rapoartele de gestiune ale farmaciei cu circuit inchis. Prin
urmare, la nivelul DSPJ sunt colectate sistematic prescriptii medicale, foi de condica de
medicamente si raporte de gestiune ale farmaciilor unitatilor sanitare carora li se
distribuie medicamente ARV achizitionte centralizat. Unitatile direct subordonate
Ministerului Sanatatii transmit aceste documente catre UATM.

v" Tabel nominal cu pacientii care au beneficiat de medicamente din Programul National de
supraveghere, prevenire si control al infectei HIV;

v' Lista cu pacientii a cdror schema ARV a fost schimbata si motivele schimbarii: esec
terapeutic cu test de rezistenta, esec terapeutic fara test de rezistenta, lipsa aderenta, lipsa

medicamente, noua forma farmaceutica, reactii adverse, reactualizare doza, alte motive.

In cadrul interviului cu reprezentantii UATM-INBI Matei Bals au fost mentionate unele
dificultati in colectarea indicatorilor in sensul lipsei de raportare a unor indicatori, in special
indicatorii de rezultat cat si respectarea partiald a frecventei de raportare. UATM a mentionat ca
obisnuieste sd contacteze telefonic unitatile care nu respectd frecventa de raportare cat si in
situatia in care indicatorii raportati sunt incorecti.

In acelasi timp se poate sesiza si faptul ci, desi indicatori de rezultat par si fie cei mai

relevanti in evaluarea performantei programului conform opiniei persoanelor chestionate atat din
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ANPS cat si din UATM-INBI, acestia nu sunt prezentati in raportele afisate pe site-ul
Ministerului Sanatatii.

Totodata, la intrebarea adresata ANPS si UATM-INBI referitoare la punctele tari ale
programului in viziunea acestora, raspunsurile au fost diferite, respectiv UATM-INBI a precizat
ca nu poate preciza care ar fi acestea, in timp ce reprezentantii ANPS au mentionat ca puncte
tari: “elaborarea si fundamentarea bugetului estimat in urma unei analize riguroase a stocurilor
si consumurilor de medicamente, materiale sanitare, reactivi si alte materiale necesare derularii
programelor nationale de sanatate publica”. Acest raspuns sugereaza clar ca indicatorii utilizati
pentru monitorizarea performantei programului nu reprezinta o prioritate, viziunea fiind in mod
evident orientata spre aspectele financiare.

Cu privire la intrebarea referitoare la punctele slabe identificate reprezentantii ambelor

structuri au mentionat lipsa unui sistem informatizat de colectare a datelor.

11.6 Standarde utilizate in procesul de monitorizare si evaluare a programului

national de supraveghere, prevenire si control al HIV/SIDA

Prin intermediul chestionarului specific am incercat colectarea de informatii cu privire la
standardele utilizate de UATM-INBI Matei Bals in procesul de monitorizarea si evaluare a
programului. in definirea unui standard am luat in considerare orice tip de ghid, protocoale de
lucru, metodologii specifice care sa sprijine activitatea desfasuratd de unitatile sanitare
implementatoare ale programului cat si care sa asigure un mod de lucru standardizat care sa
permitd efectuarea de comparatii intre unitati.

Desi in ordinele referitoare la normele de realizare a PNS din ultimile doua cicluri
operationale se mentioneaza faptul ca spitalele care au rol de centre regionale HI\VV/SIDA trebuie
sa aplice ,,Ghidul national de tratament ARV” acesta nu este disponibil pe site-ul INBI Matei
Bals, 1n afara de reteaua intranet a unitdtii, iar reprezentantii UATM-INBI au declarat ca nu au
cunostinta despre gradul de utilizare a acestui ghid cat si despre existenta altor standarde care sa

fie utilizate in programul national.
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1.7 Modele de raportare periodica utilizate in procesul de monitorizare si

evaluare a programului national de supraveghere, prevenire si control al
HIV/SIDA

Prin chestionarul general si cel specific am incercat identificarea altor tipuri de modele de
raportare periodica care sunt utilizate in procesul de monitorizare si evaluare a PNS HIV/SIDA.

Réspunsurile reprezentantilor ANPS si UATM-INBI Matei Bals au mentionat ca modele
utilizate cele prevazute prin Ordinul MS nr. 377/2017 (8) unde sunt definite modele de raportare
pentru cheltuieli, consumuri, stocuri, balante, executie bugetara, cereri de finantare, precum si
machetele de colectare a indicatorilor aprobate prin Ordinul nr. 722/2017 pentru aprobarea
machetelor fara regim special pentru raportarea indicatorilor specifici
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica pentru anii 2017 si 2018, ordin
nepublicat (9).

Acestea au fost prezentate in capitolul I, punctul 1.7.
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CAPITOLUL I1l. Concluzii si recomandari

In baza celor mai sus prezentate, am considerat oportuni evidentierea principalelor
puncte tari, puncte slabe, a oportunitatilor si amenintarilor (analiza SWAT) spre a fi utilizata in
elaborarea unei metodologii unitare de monitorizare si evalaure a PNS, tinand cont de

particularitatile programului national de supraveghere, prevenire si control al infectiei

HIV/SIDA.
Concluzii

Punte tari:

1. Cadrul legislativ este comprehensiv adresdndu-se in mod explicit unor aspecte prioritare
de management (defineste PNS, defineste responsabilitati, defineste mecanismele
financiare, defineste institutiile responsabile);

2. Cadrul legislativ permite derularea bianuala a PNS;

3. Exista structuri/institutii specializate pentru fiecare dintre domeniile abordate prin PNS
care sunt utilizate in coordonarea PNS, respectiv Institutul National de Boli Infectioase
Prof. Dr. Matei Bals pentru programul HIV/SIDA;

4. Existd o retea de spitale de boli infectioase cu rol de coordonare regionalda — centrele
regionale HIV/SIDA

5. Exista personal dedicat managementului de program prin infiintarea UATM in cadrul
Institutului National de Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals pentru programul
HIV/SIDA,;

6. Activitdtile prevazute in programul HIV se adreseazd celor doud domenii prioritare
pentru sandtatea publica: preventia si asigurarea accesului la tratament;

7. Existd definiti indicatori de monitorizare a programului;

8. Metodologia de culegere a datelor poate fi dedusa din atributiile specificate in
Ord.377/2017, pentru fiecare dintre actorii implicati;
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9. Exista modele de raportare utilizate in procesul de monitorizare unitare pentru toate PNS
dar si particularizate pentru programul HIV asa cum este modelul de raportare a
indicatorilor;

10. Monitorizarea stocurilor, consumurilor si cheltuielilor este utilizatd 1n finantarea
programului;

11. Exista o metodologie de monitorizare a cheltuielilor elaboratda de ANP spre a fi aplicata
tuturor PNS;

12. Frecventele de raportare sunt definite in cadrul legislativ;

13. Directiile de sanatate publica judetene reprezinta structuri esentiale in colectarea datelor
de monitorizare si evaluare a programului HIV de la unitatile sanitare aflate in subordinea
autoritatilor locale;

14. Personalul UATM-INBI Matei Bals este dedicat activititii de monitorizare a

programului.

Puncte slabe:

1. Din punct de vedere organizational UATM-INBI Matei Bals nu si-a elaborat propriile
proceduri de lucru, cum ar fi de exemplu: circuitul documentelor, modalitatea de avizare
a cererilor de finantare, metodologia de analiza a indicatorilor, metodologia de analiza a
activitatilor derulate etc;

2. Nu sunt elaborate, respectiv actualizate procedurile de lucru pentru unitatile
implementatoare care sa permita Standardizarea modului de raportare in vederea unei
analize coerente si care sd permitd comparatii;

3. Nu exista 0 metodologie unitara de calcul al indicatorilor fizici, de eficienta si de rezultat

4. Indicatorii de rezultat formulati in program par a fi dificil de colectat, posibil datorita
lipsei de date; in plus acestia nu sunt utilizati si prezentati in rapoartele de evaluare;

5. Existd o discordanta in ceea ce priveste indicatorii formulati in ordinul MS nr. 377/2017

privind aprobarea normelor de realizare a PNS pentru perioada 2017-2018 si indicatorii
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care sunt de fapt colectati prin intermediul Ordinului MS nr. 722/2017 care poate produce
confuzie in raportare.

6. Activitdtile prevazute in program sunt partial masurabile, unele dintre acestea fiind
exhaustive si fac parte de fapt din activitdtile de rutina ale unor institutii, acestea nefiind
indeplinite in mod dedicat indeplinirii obiectivelor programului;

7. Nu existd un sistem de monitorizare a activitatilor desfasurate de unitatile finantate din
fondurile programului, respectiv un raport de activitate in format standardizat;

8. Nu exista un sistem de monitorizare a modului de indeplinire a responsabilitatilor
coordonatorilor locali/ regionali din fiecare unitate implementatoare, respectiv
monitorizarea indeplinirea responsabilitatilor UATM-INBI de catre ANPS;

9. Desi existd la nivelul Institutului National de Boli Infectioase un compartiment de
supraveghere a infectiei HIV si o bazd de date nationala aceste informatii nu sunt
sistematic utilizate in elaborarea si monitorizarea activitatilor din program; in schimb
sunt solicitate informatii suplimentare de tipul listelor de pacienti beneficiari de tratament
ARV,

10. Exista o tendinta clard de a acorda atentie maritd componentei economico-financiare in
detrimentrul obiectivelor de sénatate publica si impactului pe care programul il are asupra
sandtatii populatiei;

11. Existd in practicad un sistem de lucru extrem de birocratic care prin amploarea sa si
frecventa sa lunara nu mai permite timpul fizic pentru o analiza reald a rezultatelor
programului si 0 monitorizare eficienta si la timp; documentele sunt trimise la UATM —
INBI, acestea sunt transmise catre ANPS, apoi se reintorc la UATM punandu-se astfel
intrebarea daca mai exista si timpul fizic real de analizd a acestora;

12. Nu exista un sistem de sanctionare a unitatilor implementatoare care nu fisi realizeaza
activitdtile, nu respecta raportdrile etc;

13. UATM —INBI nu a organizat intalniri de lucru, ca parte a unui sistem de monitorizare,

cu coordonatorii locali din unitétile implementatoare in vederea asigurdrii transmiterii de
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informatii clare si explicite, asigurarea training-ului acestora, intelegerea problemelor
locale;

14. Nu se fac vizite de supervizare la nivelul unitatilor implementatoare, cu predilectie la
acele unitati unde sunt sesizate anumite deficiente in implementarea programului;
reprezentantiit UATM au declarat ca nu detin finantare pentru deplasari desi au aceaste
atributii;

15. UATM-INBI nu detine un site propriu de comunicare cu unitatile implementatoare,
feedback-ul nu este asigurat corespunzator;

16. Sistemul de monitorizare se bazeaza pe transmiterea datelor prin email sau fax, nu exista
un sistem informatic dedicat;

17. Exista o duplicare a responsabilitatilor in activitatea de monitorizare si evaluare a PNS

intre ANPS si UATM.

Oportunitati

Strategia Nationald de Sanatate 2014-2020, anexa 1 (4), ofera cadrul legislativ si strategic
de imbunatatire a rezultatelor Programului National de supraveghere, prevenire si control al
infectiei HIV/SIDA permitand abordari orientate pe domeniul sanatatii publice si obtinerea
fondurilor necesare pentru indeplinirea masurilor prevdzute in Aria strategicd de interventie 1:
“sanatate publica”. Aceasta are la baza viziunea de a asigura accesul populatiei, prin programele
nationale de sanatate, la o gama cat mai largd de servicii de preventie primarad si secundard a
caror cost-eficacitate a fost demonstratd, cu efecte favorabile pe termen mediu-lung asupra starii
generale de sanatate a populatiei.

In acest sens, in cadrul obiectivului general 2: “Reducerea morbiditatii si mortalitatii prin
boli transmisibile, a impactului lor la nivel de individ §i societate”, exista un obiectiv specific
OS 2.4 care prevede ,,Reducerea incidentei bolilor transmisibile prioritare: HIV/SIDA si

asigurarea accesului  pacientilor la tratamente antivirale”. Unele dintre directiile
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management programatic si la  optimizarea structurii si functionalitatii structurilor de
management de program inclusiv prin sustinerea unei unititi de management a programului. in
acelasi timp prevede si imbunatatirea sistemelor informationale de suport pentru implementarea
programelor cat si cresterea gradului de valorificare a datelor existente pentru 0 mai buna
fundamentare a interventiilor si 0 mai buna monitorizare si evaluare a rezultatelor si impactului

acestora in populatie.

Amenintari

1. Lipsa utilizarii unor criterii clare si transparente de prioritizare a PNS ce urmeaza sa fie
implementate de Ministerul Sanatatii pe termen scurt si mediu;

2. Bugetarea PNS cu predilectie pe criterii istorice si nu neaparat in concordantd cu
interventiile ce urmeaza a fi implementate;

3. Resurse umane deficitare atat din punct de vedere calitativ, prin lipsa de pregatire in
domeniul managementului, dar mai ales din punct de vedere numeric ceea ce poate duce
la desfiintarea de la sine a unor structuri de sanatate publica la nivel local;

4. Birocratizarea excesiva a PNS in detrimentul indeplinirii obiectivelor de sanatate publica.

Recomandari

1. Viziunea Programului National de supraveghere, prevenire si control al infectiei
HIV/SIDA trebuie reorientatd de la populatia generald (ex. testarea universala a
gravidelor este asiguratd gratuit prin includerea acesteia in Contractul —cadru al CNAS)
catre grupurile populationale la risc de infectare si respectiv raspandire a bolii (ex.
utilizatori de droguri intravenoase, lucratori sexuali, etc);

2. Includerea in program a acelor structuri care pot sa-si aduca aportul la implementarea
reald a unor interventii de sandtate publicd cum ar fi INSP, organizatii non-

guvernamentale cu acces 1n grupuri populationale la risc, etc;
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3. Interventiile implementate prin program trebuie sa tinteascad si alte boli cu transmitere
sexuald care au incidenta crescutd in grupuri populationale la risc, prin colaborarea cu
alte specialitati (ex. INSP, servicii de dermato-venerologie, ginecologie);

4. Elaborarea unui ghid national de supraveghere a infectei HIV/SIDA, de protocoale de
diagnostic si tratament in vederea asigurdrii unei standardizdri si a unui flux
informational eficient;

5. Procedurile de management al programului trebuie dezvoltate si aplicate de ciatre UATM-
INBI,

6. Asigurarea unor metodologii de lucru unitare prin elaborarea de metodologii clare de
calcul al indicatorilor programului;

7. Realizarea unei reale monitorizari a activitatilor desfasurate de unitatile implementatoare
fie prin standardizarea raportelor de activitate, care sa permita intelegerea exacta a ceea
ce s-a realizat, in ce grad s-a realizat si la ce nivel de calitate s-a realizat;

8. Implementarea unui raport tip de monitorizare a responsabilitatilor UATM de catre
ANPS;

9. Circuitul datelor si al documentelor trebuie sd urmeze un sistem ierarhic clar, in care
fiecare structurd sa aibd definite responsabilitati clare, evitand duplicarea activitatilor si
fluxul dintr-o parte in alta al unor documente identice;

10. Clarificarea responsabilitatilor UATM 1in relatie cu ANPS 1n procesul de monitorizare si
evaluare a PNS;

11. Verificarea modului de indeplinire a responsabilitatilor prevazute in normele de realizare
a PNS sa fie organizata ierarhic pe fluxul de management si sa fie realizat pe modele
standard de raportare a activitatilor si prin vizite de supervizare;

12. Responsabilizarea reala a fiecarui ordonator de credite de la toate nivelurile pentru a
evalua gradul de indeplinire a atributiilor propriilor angajati nominalizati ca si
coordonatori locali/regionali/nationali in cadrul PNS; aceasta se poate realiza in cadrul

evaluarii periodice a managerilor prin introducerea unor indicatori specifici;
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13. Definirea indicatorilor fizici, de eficienta si de rezultat In mod clar in ordinul bianual
privind normele de realizarea a PNS, modelele de raportare ar trebui sd contind aceeasi
indicatori odata ce au fost definiti;

14. Modificarea sistemului de decontare lunard a activitatilor catre un sistem de finantare
reala prin alocari bugetare care pot fi ulterior monitorizate din punct de vedere al modului
de utilizare, cu o frecventa trimestriala;

15. Implementarea unui sistem informatic de raportare a indicatorilor si a cheltuielilor in
vederea utilizarii timpului alocat de UATM pentru centralizare prin introducere de date in
scopul analizei acestora si identificarii deficientelor.

16. Asigurarea training-ului periodic al coordonatorilor locali/regionali/nationali si a vizitelor
de supervizare a unitdtilor implementatoare ca parte a metodei de monitorizare si
evaluare a PNS.

17. Asigurarea transparentei rezultatelor PNS si a unui sistem de feedback sistematic catre

unitatile implementatoare.
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(9) Ministerul Sanatatii, Ordinul MS nr. 722/2017 pentru aprobarea machetelor fira regim
special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale de

sandtate publica pentru anii 2017-2018, http://www.ms.ro/wp-content/uploads/2016/09/OMS-

nr.-722-din-2017-machete-indicatori.pdf, accesat decembrie 2018;

(10) Ministerul Sanatatii. Raportul de activitate pentru anul 2014, http://www.ms.ro/wp-

content/uploads/2016/09/Raport-de-activitate-pentru-anul-2014.pdf, accesat decembrie 2018;

(11) Ministerul Sanatatii. Raportul de activitate pentru anul 2015, http://www.ms.ro/wp-

content/uploads/2016/09/Raport-de-activitate-2015.pdf, accesat decembrie 2018;

(12) Ministerul Sanatatii. Raportul de activitate pentru anul 2016, http://www.ms.ro/wp-

content/uploads/2016/09/Raport-de-activitate-pentru-anul-2016.pdf, accesat decembrie 2018;

(13) Ministerul Sanatatii. Raportul de activitate pentru anul 2017, http://www.ms.ro/wp-
content/uploads/2018/08/Raport-de-activitate-MS-2017-.pdf, accesat decembrie 2018;

(14) Parlamentul Romaéniei. Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sandatatii,

https://lege5.ro/Gratuit/geydamrugi/legea-nr-95-2006-privind-reforma-in-domeniul-sanatatii,

accesat noiembrie 2018.
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ANEXA |

CHESTIONAR GENERAL
”Imbunatdtirea capacitdtii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale
de Sandtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtatii” Cod SIPOCA 13

Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performanta, standarde si modele
de raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de Dna Madalina Nitulescu din cadrul:

X Ministerului Sanatatii

O Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Va rog sd raspundeti la urmdatoarele intrebiri in relatie cu Programului_national de prevenire,
supraveghere si control HIV.
Raspunsurile dumneavoastrd sunt foarte importante in vederea analizdrii situatiei existente cu privire
la procedurile utilizate, indicatorii, standardele si modelele de raportare periodica in cadrul
Programelor Nationale de Sandtate si a activitatilor derulate la nivelul Institutului National de Boli
Infectioase Prof. dr. Matei Bals si in vederea formularii de recomandari si propuneri pentru
imbundtdtirea activitdtii viitoare.

1. Existd proceduri/proceduri de monitorizare a activititilor desfisurate in cadrul
programului mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele................cooeviininin,
Daca DA, cine le-a elaborat?............cc.ccooeveiiiiiiinnne

Daca DA, este/sunt publicate?  DA/NU

Daca NU, va rugdm anexati copie/copiile procedurii de monitorizare activitati (ultima forma, din
care sa reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare)

2. Existi modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea activititilor din
programul mentionat?
DA/NU

MINISTERUL SANATATII

N
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Daca NU, precizati motivele..............................

Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui ordin de implementare
mentionat.

3. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a indicatorilor fizici, de eficienta si de
rezultat ai programului?

Daca NU, precizati motivele.......................oeeeee.
Daca DA, cine le-a elaborat?...........ccocoovviniicicnnn.

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima
forma).

4. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitoizare indicatori fizici, de

eficienta si de rezultat din program?
DA/NU
Daca NU, precizati motivele......................o.oe.e.

Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui ordin de implementare
mentionat.

5. Exista proceduri/proceduri de evaluare anuali a implementirii programului?

Daca NU, precizati motivele.................cooienet.
Daca DA, cine le-a elaborat?..........c.ccccoovvviinincnnnnns

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU
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forma, din care sd reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare).

6. Exista modele (machete) de culegere date pentru evaluarea anuala a programului?

Daca NU, precizati motivele.......................oeeeee.

Daca DA, va rugdm anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui program din cele
mentionate.

7. In cadrul unui proces de evaluare anualia a programului, care credeti ca ar trebui sa
fie indicatorii cei mai fideli care ar trebui luati in considerare ?

PIOCIZALI. ...ttt b ettt a e bR bt aa e b e nae et

8. In cazul in care la una din cele patru intrebiri anterioare raspunsul a fost DA,
activitatea desfasurata de UATM din cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof.
dr. Matei Bals respecta procedurile/modelele de raportare periodica elaborate de MS?

DA/NU

Daca NU, precizati care dintre acestea nu sunt respectate-respectate partial

9. Aveti cunostiinta despre faptul ca ar exista documente cu valoare de “standard”
pentru executie, cum ar fi: ghiduri, metodologii de lucru, protocoale, elaborate si aplicate
pentru desfasurarea activitatilor programului coordonat de INBI?

DA/NU

Daca DA, listati ghidurile/metodologiile/protocoalele de lucru care sunt in prezent
UEIIZATE. . .ot ettt ettt
10. Care considerati ca sunt punctele tari in activitatea de monitorizare si evaluare a

programului?

Precizati principalele 3 PUNCEE TAIT ....oo.ueeruiiiiieiieeiieee et e e e e e e e aaeenees

MINISTERUL SANATATII

- «\ S

N
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11. Care considerati ca sunt punctele slabe in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?

Precizati principalele 3 puncte S1abe ..........ccc.ooiuieiiiiiiiiiieieee e e

Va multumesc pentru timpul acordat !

Data Nume/prenume Functia/calitatea Semnatura
Madalina Nitulescu Responsabil
medical ANPS

MINISTERUL SANATATII
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CHESTIONAR GENERAL
”Imbunatdtirea capacitdtii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale
de Sandtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtatii” Cod SIPOCA 13

Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performanta, standarde si modele
de raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de DI Radu OLTEANU din cadrul:

X Ministerului Sanatatii

O Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Va rog sa raspundeti la urmdtoarele intrebdri in relatie cu Programului_national de prevenire,
supraveghere si control HIV.
Raspunsurile dumneavoastra sunt foarte importante in vederea analizdrii situatiei existente cu privire
la procedurile utilizate, indicatorii, standardele si modelele de raportare periodicd in cadrul
Programelor Nationale de Sandtate si a activititilor derulate la nivelul Institutului National de Boli
Infectioase Prof. dr. Matei Bals si in vederea formularii de recomandari si propuneri pentru
imbundtdtirea activitdtii viitoare.

1. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a cheltuielilor programului?
DA/NU

Daca NU, precizati motivele......................oee.
Daca DA, cine le-a elaborat?...........ccccoovvvnivivennne.
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima
forma, din care sa reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare).

2. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea cheltuielilor din
programul mentionat?

MINISTERUL SANATATII

N
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DA/NU
Daca NU, precizati motivele..................c.oooeennt.

Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor, aferente celor trei programe aflate in derulare.

3. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a stocurilor corespunzatoare
programului mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele......................ooeeee.
Daca DA, cine le-a elaborat?..........cc.ccoovvivnininennnee.
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare stocuri (ultima forma, din
care sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

4. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizare a stocurilor_din
programul mentionat?

Daca NU, precizati motivele....................cooooeee.

Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor aferente ale programului/programelor aflate in
derulare.

5. in cazul in care la una din cele patru intrebiri anterioare raspunsul a fost DA,
activitatea desfasuratd de UATM din cadrul Institutului National de Boli Infectioase
Prof. dr. Matei Bals respecta procedurile/modelele de raportare periodica elaborate de
MS?

DA/NU

Daca NU, precizati care dintre acestea nu sunt respectate/respectate partial

MINISTERUL SANATATII
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6. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a indicatorilor de eficienta
programului?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele.................c.ooeeeene..
Daca DA, cine le-a elaborat?..........cccccoovvvniiniinieinnnns
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima
forma, din care sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

7. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea indicatorilor de
eficienta din programul mentionat?
DA/NU

Daca NU, precizati motivele................c.oeoeieinen.

Daca DA, va rugdm anexati copii ale machetelor, aferente celor trei programe aflate in derulare.

8. Care considerati ca sunt punctele tari in activitatea de monitorizarea programului
mentionat pe domeniul dvs. de activitate ?

Precizati principalele 3 PUNCEE TAIT.....ccouuiieieiiieitie ettt e et e e e e e e

9. Care considerati ca sunt punctele slabe in activitatea de monitorizarea programului
mentionat pe domeniul dvs. de activitate ?

Precizati principalele 3 punte s1abe..........cocuieiiiiiiiiiiiiii e e

MINISTERUL SANATATII
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Va multumesc pentru timpul acordat !

Data Nume/prenume Functia/calitatea Semnatura

Radu OLTEANU Responsabil
econimic ANPS
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ANEXA 11

CHESTIONAR SPECIFIC UNUI PROGRAM NATIONAL
”Imbunatdtirea capacitdtii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale
de Sandtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtatii” Cod SIPOCA 13
Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele
de raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de DI Dr. Adrian Marinescu din cadrul:

O Ministerului Sanatatii

x Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Va rog sd raspundeti la urmdatoarele intrebiri in relatie cu Programului_national de prevenire,
supraveghere si control HIV.
Rdaspunsurile dumneavoastrd sunt foarte importante in vederea analizarii situatiei existente cu privire
la procedurile utilizate, indicatorii, standardele si modelele de raportare periodica in cadrul
Programelor Nationale de Sandtate si a activitatilor derulate la nivelul Institutului National de Boli
Infectioase Prof. dr. Matei Bals si in vederea formularii de recomanddri si propuneri pentru
imbundtdtirea activitdtii viitoare.

1. Exista procedura/proceduri de monitorizare a activititilor desfasurate in cadrul
programului mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele......................oooe.
Daca DA, cine le-a elaborat?..............ccoovevveiviiennne.
Daca DA, este/sunt publicate? = DA/NU

Daca NU, va rugadm anexati copie/copiile procedurii de monitorizare activitdti (ultima forma, din
care sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare)

N
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programul mentionat?
Daca NU, precizati motivele.................cooeeenet.
Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui ordin de implementare

mentionat.

3. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a indicatorilor fizici, de eficienta si de
rezultat ai programului?

DA/NU

Daca NU, precizati motivele.................coeeeennt.

Daca DA, cine le-a elaborat?..........c..ccocoovvveviiieenn,
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima
forma).

4. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitoizare indicatori_fizici, de
eficienta si de rezultat din program?
DA/NU
Daca NU, precizati motive...........c.oevuvieinnn...
Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui ordin de implementare

mentionat.

5. Exista procedura/proceduri de monitorizare a cheltuielilor programului?

DA/NU
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Daca DA, cine le-a elaborat?..........c..ccocoovvevieiieenenn,
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima
forma, din care sd reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare).

6. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea cheltuielilor din
programul mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele.......................oeeeee.

Daca DA, va rugdm anexati copii ale machetelor, aferente celor trei programe aflate in derulare.

7. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a stocurilor corespunzitoare
programului mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele................c.ooeeieenin.
Daca DA, cine le-a elaborat?..........cc.coovvvvniniinninnns
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare stocuri (ultima forma, din
care sd reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare).

8. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizare a stocurilor din

MINISTERUL SANATATII
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programul mentionat?

Daca NU, precizati motivele.......................o.e.ee.

Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor aferente ale programului/programelor aflate in
derulare.

9. Exista procedura/proceduri de evaluare anuali a implementarii programului?

DA/NU
Daca NU, precizati motive............c.oevevinennnnn...
Daca DA, cine le-a elaborat?..........ccccoovvvvnininnninnnns
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima
forma, din care sd reiasd data elaborarii si reviziile ulterioare).

10. Exista modele (machete) de culegere date pentru evaluarea anuala a programului?

DA/NU

Daca NU, precizati motive..........c.ccoeveveinnennnn..
Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui program din cele
mentionate.

11. In cadrul unui proces de evaluare anuala a programului, care credeti ca ar trebui sa

fie indicatorii cei mai fideli care ar trebui luati in considerare ?

|8 (ST V221 4 U RO RO U UU TSP

MINISTERUL SANATATII
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12. Existd documente cu valoare de “standard” pentru unitatile implementatoare ale
programului, cum ar fi: ghiduri, metodologii de lucru, protocoale, elaborate si aplicate
pentru desfasurarea activitatilor programului coordonat de INBI?

DA/NU
Daca DA, listati ghidurile/metodologiile/protocoalele de lucru care sunt in prezent
UEHIZATE. . .ottt ettt et st b ettt saeen
13. Care considerati ca sunt punctele tari in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?
Precizati principalele 3 PUNCLE tAIT .....ooueeruieriieieiieeeieie ettt et e e e eaeaaeeenens
14. Care considerati ca sunt punctele slabe in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?
Precizati principalele 3 puncte S1abe ..........ccc.ooiiiiiiiiiiiii
15. Va rugam descrieti pe scurt structura organizatorica si de personal a UATM cit si
modul in care aceasta este integrati in activitatea de rutina a Institutului National de

Boli Infectioase Prof. Dr. Matei Bals ( max. 1 pagina). Daca considerati clarificator,
anexati documente.

Va multumesc pentru timpul acordat !
Data Nume/prenume Functia/calitatea Semnatura

Dr. Adrian Marinescu | Coordonator UATM
INBI Matei Bals
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ANEXA 111

PROGRAMUL NATIONAL DE PREVENIRE, SUPRAVEGHERE $1 CONTROL AL INFECTIEI

HIV

I. Unitatea care deruleaza programul /Directia de sanatate publica

Tabelul nr. 1. Indicatori fizici si de

eficienta
Cheltuiala aferenta fiecarui - Alte cheltuieli de
inficator fizic realizat (se vor lua Alte Chel.tu'e“ de natura natura serviciilor - -
N L bunurilor conform . - Total cheltuiala efectiva
in calcul cheltuielile cu testele, : ; conform Ordinului MS :
; ; Ordinului MS 377/2017 (lei)
respectiv medicamentele) (lei) nr. 377/2017
(lei) (lei) Cost
Indicatori Indicatori rr:;I?zi;t
N . fizici realizati
Nr. . se s s fizici realizati pe
Indicatori fizici si de eficienta P cumulat de la .
crt. ’ ’ in trimestrul inceputul fiecare
de raportat anului . cumulat de in Cumulat in Cumulat | _ Cumulat '”2'?6‘20'
in trimestrul de N . dela trimestrul dela in trimestrul dela 1zic
la inceputul trimestrul N - N (lei)
raportat anului de raportat inceputul de inceputul de raportat inceputul
p anului raportat anului anului
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10=4+6+8 11=5+7+9 | 12=11/3
1 | Numar teste rapide HIV, total
2 | Numar teste ELISA HIV 1+2,

MINISTERUL SANATATII
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total

3 | Numar consilieri HIV/SIDA

Numar teste Western Blot
4 efectuate pentru confirmare

Numar de persoane la care s-a
5 | realizat profilaxia postexpunere

Numar bolnavi HIV/SIDA
6 | beneficiari de tratament cu ARV

Numar bolnavi HIV/SIDA
beneficiari de profilaxie cu non-
7 | ARV-uri

Numar bolnavi HIV/SIDA in esec
terapeutic beneficiari de
efectuarea testului de rezistenta
8 | genotipica la ARV
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Tabelul nr. 2. Indicatori fizici detaliati pe categorii de risc si
CNP

Nr. . . . teste ELISA
ort. Categoria de risc / CNP Teste rapide HIV HIVL2

0 1 2 3
Total teste, din care: X X
Total teste pozitive X X
1 | Gravide testate, din care: X X
Negativ

Pozitiv’

gravide testate in maternitate,
1.2 | din care: X X
Negativ
Pozitiv’
2 | Bolnavi ITS testati din care: X X
Negativ
Pozitiv 3
3 | Bolnavi TBC testati, din care: X X
Negativ
Pozitiv 3

consumatori de droguri
4 | testati, din care: X X

Negativ
Pozitiv *
5 | Testare voluntara, din care: X X
Negativ
Pozitiv *

Tabelul nr. 2.1 CNP-ul si categoria de
risc la testele pozitive

Nr.
Crt.

Teste rapide EL-:—gitIzIV Teste Western
HIV? Blot®

1+2°

CNP Categoria risc’

Tabelul nr. 3. Indicatori de rezultat

Indicator realizat in
Indicatori de rezultat perioada de
raportat

Nr.
crt.

Numar gravide testate HIV

Numar total gravide din judet
Procentul gravidelor testate
HIV din totalul gravidelor din
1 judet

Numar gravide cu rezultat

2 pozitiv la testare, beneficiare de
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profilaxie postexpunere

Numar gravide cu rezultat
pozitiv la testare

Procentul gravidelor cu
rezultat pozitiv in screening la
care s-a efectuat profilaxia
postexpunere

Numar copii nascuti din mame
HIV pozitive la care s-a efectuat
profilaxia pentru reducerea TMF

Numar copii nascuti din mame
HIV pozitive

Procentul copiilor nascuti din
mame HIV pozitive la care s-a
efectuat profilaxia pentru

3 reducerea TMF

Numar persoane expuse
accidental la care s-a efectuat
profilaxia postexpunere

Numar persoane expuse
accidental

Procentul persoanelor cu
expunere accidentala la care
s-a efectuat profilaxie
postexpunere

Numar bolnavi HIV/SIDA
beneficiari de tratament ARV

Numar bolnavi HIV/SIDA in
evidenta activa

Procentul bolnavilor HIV/SIDA
beneficiari de tratament ARV
din total bolnavi aflati in

5 evidenta activa

Numar bolnavi HIV/SIDA in
tratament ARV beneficiari de
profilaxia infectiilor oportuniste
Numar bolnavi HIV/SIDA in
tratament ARV

Procentul bolnavilor HIV/SIDA
aflati in tratament ARV
beneficiari de profilaxia

6 infectiilor oportuniste

Numarul bolnavilor HIV/SIDA in

esec terapeutic beneficiari de
testarea rezistentei genotipice

Numarul bolnavilor HIV/SIDA in
esec terapeutic

Procentul bolnavilor HIV/SIDA
aflati in esec terapeutic
beneficiari de testarea

7 rezistentei genotipica
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Tabelul nr.4. Executia bugetara

Buget de stat Venituri proprii |
Plati . . Plati
Prevedere Finantare Finantare Plati efectuate Preveder F'r?;'i‘tt;'{ﬁ :mrai:‘t;g Plati efectuate
itlul b = primita in primitd de la | efectuatein | cumulat de e pr P efectuate in | cumulat
Nr. crt. Titlul bugetar bugetara ! N . o trimestru dela g
anuali trimestrul de inceputul trimestrul de la bugetara | de inceputul trimestrul dela
- raportat anului raportat inceputul anuala put deraportat | inceputu
(lei) (lei) (lei) (lei) anului (lei) raportat | anului (lei) | anului
- (lei) (lei) ;
(lei) (lei)
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Programul national de prevenire,
supraveghere si control al
1 | infectiei HIV, total, din care:
Bunuri si servicii DSP, total, din
1.1 | care:
Prevenirea si supravegherea
1.1.1 | infectiei HIV
Bunuri si servicii APL, total, din
1.2 | care:
Prevenirea si supravegherea
1.2.1 | infectiei HIV
Tratamentul si monitorizarea
1.2.2 | persoanelor cu infectie HIV/SIDA
1.3 | Transferuri, din care:
Prevenirea si supravegherea
1.3.1 | infectiei HIV
Tratamentul si monitorizarea
1.3.2 | persoanelor cu infectie HIV/SIDA
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Raspundem de realitatea si exactitatea datelor transmise,

Managerul unitatii sanitare care deruleaza

. ) . . . T o
programul® Directorul financiar contabil al unitatii sanitare' Coordonatorul PNSCHIV

Directorul executiv al directiei de sanatate publica” Directorul executiv adjunct economic al directiei de sanatate publica’

NOTA

' Raportarea se intocmeste trimestrial si anual

* Costul mediu/indicator fizic se calculeaza ca raport intre cheltuielile efective si indicatorii fizici realizat;.

3pentru testele pozitive se completeaza CNP si categoria de risc in tabelul 2.1

“se completeaza categoria de risc din care apartine pacientul

pozitiv

5se completeaza cu DA sau NU

¢ Semneaza raportarile intocmite de unitatea sanitara pentru programele nationale de sanatate publica derulate la nivelul acesteia, pe care le transmit directiei de sanatate publica. Pentru unitatile sanitare

aflate in subordinea Ministerului Sanatatii, raportarile vor fi transmise Unitétii de asistenta tehnica si management, in conformitate cu prevederile Ordinului MS nr.377/2017 pentru aprobarea Normelor
tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate publica pentru anii 2017 si 2018.

“Semneaza raportarile centralizate la nivelul judetului pe care le transmit Unitatii de asistenta tehnica si management, in conformitate cu prevederile Ordinului MS nr. 377/2017 pentru aprobarea Normelor tehnice
de realizare a programelor nationale de sanatate publica pentru anii 2017 i 2018.

7

Tn cazul in care au fost finantate si alte actiuni pentru care nu au fost stabiliti indicatori fizici acestea vor fi evidentiate distinct, indicandu-se fiecare actiune.

WWW.pOocCa.ro
Page 86 of 147



UNIUNEA EUROPEANA

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

<

Instrumente Structurale
2014-2020

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

Il. Unitatea care deruleaza programul

TABELUL UATM 1 - SITUATIA BENEFICIARILOR DE MEDICAMENTE $I A
CHELTUIELILOR AFERENTE (LEI)

Cheltuieli cu

Nr. de medicamente
persoane Nr. de Nr. total de pentru Cheltuieli cu
infectate erso-ane cu beneficiari persoane medicamente Cheltuieli
HIV/SIDA ptratament carora li s-au infectate pt. persoane totale
carora li s-au ARV eliberat HIV/SIDA cu tratament | medicamente
eliberat ostexpunere medicamente carora li s-au ARV ARV
medicamente | P P ARV eliberat postexpunere
ARV medicamente
th- ARV
crt.
Co C1 Cc2 C3=C1+C2 Cc4 C5 C6=C4+C5
1
Tabelul UATM 2 - Tabel nominal cu pacientii care au beneficiat de
medicamente din PN HIV
Cod
Diagnostic medicament Denumirea . -
é\lrrt. CNP* specific (cf. comerciala a CanSt_?_te in Valoare in lei raLg?tgrii
' programului 2 | nomenclator | medicamentului T P
CNAS)

Tabel UATM 3 Lista cu pacientii a caror schema ARV
a fost schimbata

Esec terapeutic
fara test de
rezistenta

Lipsa aderenta

Lipsa

Nr Motiv Medicul care
) CNP schimbare a avizat Luna raportarii
Crt. h
schema schimbarea
1
2
3
Motive
schimbari
schema
Alte motive
Esec terapeutic
cu test de
rezistenta

MINISTERUL SANATATII

WWW.pocCa.ro




PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i | Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! ity

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

medicamente

Noua forma
farmaceutica

Reactii adverse

Reactualizare
doza

" In cazul persoanelor fara CNP se completeaza data nasterii si numarul documentului pe care a fost inregistrata prescierea
(reteta, foaie de observatie)

2 Se completeaza HIV pentru pacientii in tratament sau PROF pentru

persoanele cu profilaxie postexpunere

Raspundem de corectitudinea datelor transmise
Manager, Coordonator PN HIV, Intocmit,

Farmacist,
Director Financiar-
Contabil,

OBSERVATIE: Tabelele UATM 1 - UATM 3 se raporteaza lunar de catre unitatile care implementeaza
programul direct catre UATM
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ANEXA IV

PCCA =

nul Operati Capacitate inistrativd
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UNIUNEA EURCPEANA

CHESTIONAR GENERAL

"Imbunatdtirea capacitdtii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale de
Sdndtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtdtii” Cod SIPOCA 13

Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de
raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de Dna Mdddlina Nitulescu din cadrul:

X Ministerului Sandatatii

J Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Vi rog sd riaspundeti la urmitoarele intrebdri in relafie cu Programului national de prevenire, supraveghere
si control HIV.
Rdspunsurile dumneavoastri sunt foarte importante in vederea analizdrii situatiei existente cu privire la
procedurile utilizate, indicatorii, standardele si modelele de raportare periodicd in cadrul Programelor Nationale
de Sindtate i a activititilor derulate la nivelul Institutului Nafional de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals §i
in vederea formularii de recomanddri si propuneri pentru imbundtitirea activitdtii viitoare.

1. Exista procedura/proceduri de monitorizare a activitatilor desfasurate in cadrul programului

menfionat?
DANU

Daca NU, precizati motivele.............cciiiieiiann.

Daci DA, cine le-a elaborat” [ Agifia Nafionala dc Progiame de Sanatatc

Daca DA, este/sunt publicate? — DA/NU

Daci DA, precizati denumirea

Daca NU. va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare activitdti (ultima forma. din care sa
reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare)

Pagina 1 din 4
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2. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea activititilor din programul

mentionat?

Trati e B s
AT AT

Daca NU, precizati motivele. ...

Dacid DA, v3 rugam anexati copii penfru toate machetele aferente fiecami ordin de implementare
menfionat

3. Exista procedura/proceduri de monitorizare a indicatorilor fizici, de eficienta si de rezultat ai
programului?

Dacd NU, precizatimotivele. ...

Daca DA, cine le-a elaborat? 7Agenfia Nationald de Programie de Sanataid

Daci DA | este/sunt publicate? DANDU

Daca DA, izati denumirea procedurii si indicati adresa site. ...

Dacd NU, va mgam anexati copie/copiile futuror procedurilor de monitorizare indicatori (ultima forma).
4. Existd modele (machete) de culegere date pentru monitoizare indicatori fizici, de eficienta si
de rezultat din program?
Dracd NU, precizatimotivele. ...

Dacid DA, v3 rugam anexati copii penfru toate machetele aferente fiecami ordin de implementare
menfionat

P

5. Existd proceduri/proceduri de evaluare anuali a implementarii programului?

Pagina 2 din 4
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Daca NU, precizafi motivele. ...

LRILINER FLIROPE AN

Daci DA cine le-a elaboral

Daci DA, este/sunt publicate? DA/NE

Daca DA, izati denumirea procedurii si indicati adresa site

Daca NU, va mugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima forma,
din care si reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

6. Existi modele (machete) de culegere date pentiu evaluarea anuald a programului?

BANU

Daca NU, precizati motivele. .............................

Daca DA va mi” anexati ciﬁ iii toate machetele aferente fiecamu E{)ﬁii din cele mentionate.

7. In cadrul unui proces de evaluare anuali a programului, care credeti cd ar trebui sa fie
indicatorii cei mai fideli care ar trebui luati In considerare ?

Precizasi - dicaforii de rezlat

8. In cazul in care la una din cele patru intrebiri anterioare raspunsul a fost DA, activitatea
desfasurati de UATM din cadrul Insttutulii National de Boli Infecticase Prof dr. Matei Bals
respecta procedurile/modelele de raportare periodica elaborate de MS?

/WU

Daca NU, precizafi care dintre acestea nu sunf respectate-respectate parfial .............................

9. Aveti cunostiinta despre faptul ca ar exista documente cu valoare de “standard” pentru
executie, cum ar fi: ghiduri, metodologii de lucru. protocoale, elaborate si aplicate pentru
desfasurarea activitatilor programulu coordonat de INBI?

DANT

Pagina 3 din 4
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Daca DA, listati ghidurile/metodologiile/protocoalele de lucru care sunt In prezent

10. Care considerati ca sunt punctele tari in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?

Precizati principalele 3 puncte tari ) ) e ) :
Fundamentarea si elaborarea indicatorilor specifici programelor nationale de sénatate pentru
imbunatitirea activitatilor programului urmare a monitorizarii indicatorilor realizati.

11. Care considerati ci sunt punctele slabe in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?

Precizati principalele 3 puncte slabe
Lipsa unui program informatic

Vda multumesc pentru timpul acordat !
Data Nume/prenume Functia/calitatea Semnatura

Nitulescu Madalina Consilier 4
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CHESTIONAR GENERAL
”Imbunatdtirea capacitatii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale de
Sdndtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtdtii” Cod SIPOCA 13
Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de
raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de DI Radu OLTEANU din cadrul:

x Ministerului Sanatatii

O Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Va rog sd raspundeti la urmd ele intrebdri in relatie cu Programului national de prevenire, supraveghere
si control HIV.

Rdaspunsurile dumneavoastrd sunt foarte importante in vederea analizarii situatiei existente cu privire la

procedurile utilizate, indicatorii, lardele si delele de raportare periodicd in cadrul Programelor Nationale
de Sdnatate si a activitatilor derulate la nivelul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals si
in vederea formularii de rec. lari yi proy i pentru imbundtdtirea activitatii viitoare.

1. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a cheltuielilor programului?
DA/NU

Daca NU, precizati motivele................oo....

Daca DA, cine le-a elaborat? Agentia Nationala de Programe de Sanatate
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca DA, precizati denumirea procedurii si indicati adresa site

- Procedura de monitorizare si analiza indicatori — Programe nationale de sanitate
publica (copie anexata)

> link www.ms.ro = Ordin nr. 722/03.07.2017 pentru aprobarea machetelor fara regim
special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale de
sadnitate publica pentru anii 2017 si 2018

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima forma, din
care sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

Pagina 1 din 4
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2. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea cheltuielilor din programul
mentionat?

DA/NU
Daca NU, precizati motivele........c.cocoiiiiiiiiein ...

Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor. aferente celor trei programe aflate in derulare.

- link www.ms.ro = Ordin nr. 722/03.07.2017 pentru aprobarea machetelor fara regim
special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale de
sanatate publica pentru anii 2017 si 2018

3. Existd procedurii/proceduri de monitorizare a stocurilor corespunzitoare programului
mentionat?
DA/NU

Daca NU, precizati motivele...............
Daca DA, cine le-a elaborat? Agentia Nationald de Programe de Saniitate
Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca DA, precizati denumirea procedurii si indicati adresa site

= link (vezi website vechi) > www.old.ms.ro = Ordin nr. 1395/20.11.2014 pentru
aprobarea machetelor fara regim special pentru raportarea stocurilor de bunuri specifice
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica la data de 31.12.2014

Daca NU, va rugiim anexati copie/copiile procedurii de monitorizare stocuri (ultima forma, din care sa
reiasi data claborarii si reviziile ulterioare).

4. Existd modele (machete) de culegere date pentru monitorizare a stocurilor din programul
mentionat?

Daca NU, precizati motivele.............ivovveiiivinann.

Daca DA, va rugiim anexali copii ale machetelor aferente ale programului/programelor aflate in derulare.
= link (vezi website vechi) = www.oldms.ro = Ordin nr. 1395/20.11.2014 pentru
aprobarea machetelor fara regim special pentru raportarea stocurilor de bunuri specifice
programelor/subprogramelor nationale de séinitate publici la data de 31.12.2014
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S. In cazul in care la una din cele patru intrebari anterioare raspunsul a fost DA, activitatea
desfasurata de UATM din cadrul Iastirutului Nagional de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals
respecti procedurile/modelele de raportare periodici elaborate de MS?

DA/NU

Daca NU. precizati care dintre acestea nu sunt respectate-respectate partial

6. Existd procedurid/proceduri de monitorizare a indicatorilor de eficienti programului?
DA/NU

Daca NU, precizati motivele............ccoovvvivenninnnns

Daca DA, cine lc-a claborat? Agentia Nationald de Programe de Sanalate

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca DA, precizali denumirea procedurii si indicati adresa site

—> Procedura de monitorizare si analiza indicatori — Programe nationale de sanatate
publica (copie anexata)

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima forma. din

care sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

7. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea indicatorilor de eficienta din
programul mentionat?

DA/NU
Dacd NU, precizati motivele..........c.ooviiiiiinennn.n.

Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor, aferente celor trei programe aflate in derulare.

=> link www.ms.ro = Ordin nr. 722/03.07.2017 pentru aprobarea machetelor fard regim
special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor/subprogramelor nationale de
sanatate publicd pentru anii 2017 si 2018

8. Care considerati ¢i sunt punctele tari in activitatea de monitorizarea programului
mentionat pe domeniul dvs, de activitate ?

Precizati principalele 3 puncte tari - elaborarea si fundamentarea bugetului estimat in urma unei analize
riguroase a stocurilor si consumurilor de medicamente, materiale sanitar¢, reactivi si alte materiale
necesare derularii programelor nationale de sanatate publici.
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9. Care considerafi ci sunt punctele slabe in activitatea de monitorizarea programului
mentionat pe domeniul dvs. de activitate 7

Precizali principalele 3 punte slabe = lipsa unui program informatic,

Va multumese pentru timpul acordar !

Data MNume/prenume Functiafcalitatea Semnatura

28.171.2078 Olteanu Radu Consilier superior

KDre—
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CHESTIONAR SPECIFIC UNUI PROGRAM NATIONAL
”Imbunatdtirea capacitdtii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale de
Sdndtate Publicd (PNSP) finantate de Ministerul Sandtdatii” Cod SIPOCA 13
Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de
raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana

Date completate de Dl Dr. Adrian Marinescu din cadrul:

O Ministerului Sanatatii

x Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Va rog sd raspundeti la urmdtoarele intrebdri in relatie cu Programului _national de prevenire,
supraveghere si control HIV.

Rdspunsurile dumneavoastrd sunt foarte importante in vederea analizdrii situafiei existente cu privire la
procedurile utilizate, indicatorii, standardele si modelele de raportare periodica in cadrul Programelor
Nationale de Sandtate si a activitdfilor derulate la nivelul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr.
Matei Baly si in vederea formularii de recomanddri §i propuneri pentru imbundtdtirea activitdfii viitoare.

1. Exista proceduri/proceduri de monitorizare a activititilor desfasurate in cadrul
programului mentionat?
DA/NE

Daca NU, precizati motivele —

Daci DA; Cifie 16-a El1abOTALY. .cvacamaammnmimssivisssins

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare activitati (ultima forma, din care
sa reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare)

2. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea activititilor din
programul mentionat?

Daca NU, precizati motivele -

Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui ordin de implementare
mentionat.
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3. Existi procedurii/proceduri de monitorizare a indicatorilor fizici, de eficienta si de rezultat
ai programului?
BA/NU

Daca NU; precizafl totivele. s

Daca DA, cine le-a elaborat? — [ NINISIERSHUEaa

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima
forma).

4. Existi modele (machete) de culegere date pentru monitoizare indicatori fizici, de eficienti
si de rezultat din program?
BA/NU

Daca NU, precizati motive............ceuuuuunnnnnnnnn..

Daca DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecdrui ordin de implementare
mentionat —

5. Exista procedurii/proceduri de monitorizare a cheltuielilor programului?
BA/NU
Dach NU;, precizati motivele. cvasvimonmmammis snassis

Dacé DA, cine le-a elaborat? - [SNIISIERTSHUNCHRRAS

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare a cheltuielilor (ultima forma, din
care si reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

6. Exista modele (machete) de culegere date pentru monitorizarea cheltuielilor din
programul mentionat?
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Daca NU, precizati motivele.............oooviiiiinaaa...
Daca DA, va rugam anexati copii ale machetelor, aferente celor trei programe aflate in derulare — Bid
7. Exista procedura/proceduri de monitorizare a stocurilor corespunzitoare programului

mentionat?
DA/NE

Daci: INU; precizati-motivele. c.ovmmsmwssanmmsnsswmasaas

Daci DA, cine le=a elaboratP.....ouarmusmmmmaiverons

Daca DA, este/sunt publicate? DA/NU

Daca NU, va rugam anexati copie/copiile procedurii de monitorizare stocuri (ultima forma, din care sa
reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

8. Existi modele (machete) de culegere date pentru monitorizare a stocurilor din programul
mentionat?

Daca NU, precizati motivele.............ccoooeiiiiieai..

Daca DA, va rugdm anexati copii ale machetelor aferente ale programului/programelor aflate in
derulare

9. Exista proceduri/proceduri de evaluare anuali a implementirii programului?
DA/NE

DaciNU, precizali MotiVe e s ssnmams

Daca DA, cine le-a elaborat?......xumnsmsanmssvnssm

:|.
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Daca NU, va rugam anexati copie/copiile tuturor procedurilor de monitorizare indicatori (ultima
forma, din care si reiasa data elaborarii si reviziile ulterioare).

10. Exista modele (machete) de culegere date pentru evaluarea anuali a programului?
DA/NE
Daca NU; precizati Motive: s ssssssvmsane saasssasssss

Daci DA, va rugam anexati copii pentru toate machetele aferente fiecarui program din cele
mentionate.

11. In cadrul unui proces de evaluare anualid a programului, care credeti ca ar trebui sa fie
indicatorii cei mai fideli care ar trebui luati in considerare ?

Preciza — HGHOHISEA

12. Existi documente cu valoare de “standard” pentru unititile implementatoare ale
programului, cum ar fi: ghiduri, metodologii de lucru, protocoale, elaborate si aplicate pentru
desfasurarea activitatilor programului coordonat de INBI?

DA/NU/NEISTIE

Daca DA, listati ghidurile/metodologiile/protocoalele de lucru care sunt in prezent
11 17| I —_—

13. Care considerati cid sunt punctele tari in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?

Precizati principalele 3 puncte tari — NISg

14. Care considerati ca sunt punctele slabe in activitatea de monitorizare si evaluare a
programului?

Precizati_principalele 3 puncte_slabe - iSO ONIUNIGATRE |
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15. Va rugim descrieti pe scurt structura organizatorici si de personal a UATM cit si modul
in care aceasta este integrati in activitatea de rutini a Institutului National de Boli
Infectioase Prof. Dr. Matei Bals ( max. 1 pagina). Dacd considerati clarificator, anexati

documente.

- COORDONATOR UATM PNHIV — 77 ORE/LUNA

- RESPONSABIL TEHNICO-MEDICAL — 40 ORE/LUNA

- RESPONSABIL FINANCIAR/ECONOMIC — 80 ORE/LUNA
- EXPERT MONITORIZARE — 80 ORE/LUNA

- ADM. BAZA DE DATE - 40 ORE/LUNA

- EXPERT FINANCIAR — 80 ORE/LUNA

- EXPERT FINANCIAR - 28 ORE/LUNA

- EXPERT RESURSE UMANE — 80 ORE/LUNA

- SECRETAR UATM — 40 ORE/LUNA

Vi multumesc pentru timpul acordat !

Data Nume/prenume Functia/calitatea Semnatura

05.12.2018 Adrian-Gabriel Coordonator
Marinescu
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UNIUNEA EUROPEANA

- ~ INTERVIU

"Imbunatdfirea capacitdfii de planificare strategicda si management al Programelor Nafionale de Scndtate Publicd

- . (PNSP) finantate de Ministerul Sandatdatii” Cod SIPOCA 13 |
Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de

raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

Expert: PISTOL Adriana . e o o ) |

Persoand relevantd intervievatd din cadrul: Dr. Adrian-Gabriel Marinescu
O Ministerului Sandtdtii
X Institutul National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

1.Care dintre unitatile implementatoare precizate in ordin sunt finantate din PN - DSP + SPITALE PCT 2
Ord 377/2017

2. Care sunt sursele de date in monitorizarea si evaluarea
a) indicatorilor: DSP si INSTITUTUL NATIONAL DE BOLI INFECTIOASE “PROF. DR. MATEI
BALS"” si Sp Focsani

b) cheltuielilor: DSP si INSTITUTUL NATIONAL DE BOLI INFECTIOASE “PROF. DR. MATEI
BALS" si Sp Focsani

c) consumurilor si stocurilor: DSP si INSTITUTUL NATIONAL DE BOLI INFECTIOASE “PROF. DR.
MATEI BALS” si Sp Focsani

In plus raportare lunara de la spitale (macheta lunara UATM)

3.Metodologia practica de colectare a acestor date: pe hartie, email, intarzieri da/nu, indicatori lipsa

4. Frecventa de colectare precizata in ordin este respectata: partial, nu afecteaza finantarea.

5. Modelele/machetele utilizate altele decat cele precizate in chestionar, daca exista: nu.

6. Modalitatea de centralizare si analiza: electronic (excel) de catre UATM primite de la DSP si unitati
din subordinea MS

7. Exista precizari privind modul de calcul al indicatori.or si cheltuielilor: nu

8. Exista standardele de lucru (ghiduri, protocoale etc.) utilizate: ghid TARV

9. Problemele intampinate in colaborarea cu ANPS si unitatile sanitare implementatoare: probleme de
comunicare cu DSP si cu spitalele.

10. Care sunt documentele justificative pe baza carora se face finantarea: nota de fundamentare

11. Ce se achizitioneaza centralizat? Teste rapide/ teste Elisa/ medicamente ARV
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12. Medicatia pentru infectii oportuniste sunt procurate centralizat? Da
Cum ajung ARV la maternitati? Gravidele isi iau medicamentele ARV de la spitalele de boli infectioase.
Data Nume/prenume Functia/calitatea Semndtura
05.12.2018 Adrian-Gabriel Marinescu | coordonator
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e ; i Strucural
UNIUNEA EL Competenta face diferental kil

i L INTERVIU a )
”imbunat&tirea capacitdtii de planificare strategica si management al Programelor Nationale de Sanatate Publica
. (PNSP) finantate de Ministerul Sandtatii” Cod SIPOCA 13
‘Modul 3: Raport przvmd procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de
raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bal;
Expert: PISTOL Adriana
Persoanda relevantd intervievata din cadrul: Dna Madalina Nitulescu
X Ministerului Sanatratii
O Institutul National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

1.Care dintre unitatile lmplementdtgare precnzate in ordin sunt finantate din PN (toate cele mentionate ca
desfasora activitati in program?): Q& 01

2. Care sunt sursele de date in monitorizarea si evaluarea

a) indicatorilor: ex: doar de la UATM, centralizat; in paralel si de la UATM si de la DSP si spitale
bt idid St i olt it}

\uhmdnn llL dm.u MS?

c) consumumlor si stocurilor:

3.Metodologia practici de colectare a acestor date: (cw‘tieﬂi!, intarzieri da/nu, indicatori lipsa)
4. Frecventa de colectare precizata in ordin este respcctatz‘l:/du/nu: daca nu, afecteaza finantarea?

5. Modelele/machctele utilizate altele decat cele precizate in chestionar, daca exista: [ URVE

6. Modalitatea de centralizare si analiza: ex. electronic de catre APNS sau de catre UATM, ambele? AQ N
7. Exista precizari privind modul de calcul al indicatori.or si cheltuielilor: da/nu

8. Identificarea modului in care sunt in mod real utilizate standardele de lucru (ghiduri, protocoale etc.):
stiti sa existe si sa fie utilizate? __ ]

9. Problemele intampinate in colaborarea cu UATM si unitiitile sanitare implementatoare:

10. Care sunt documentele justificative pe baza carora se face finantarea: b /’1’/{,'/

e ) ! ) /A L
11. Ce se achizitioneaza centralizat? Teste rapide/ teste Elisa/ seringi, altele. w ecls (,Qé(/cu,z& M\?

ool L0l .

12. Medicatia antivirala si pentru infectii oportuniste sunt procurate centralizat? Cum ajung ARV

maternitati? [)a 06@, )‘IZC’ owﬂ%@ O/p Q’Mf’?oc»é( Q’MGQPQ/‘M @C{(/C’/g\&’ﬂc
(ot tudieroty fme)oum/& Steqlut S fGuijon' o foctice

*L
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UNIUNEA EUROPEANA

. INTERVIU e |
“Imbunatditirea capacitatii de planificare strategicd si management al Programelor Nationale de Sandatate Publicd
(PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13
Modul 3: Raport privind procedurile utilizate, indicatorii de performantd, standarde si modele de
raportare periodicd in cadrul Institutului National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals
Expert: PISTOL Adriana
Persoand relevantd intervievatd din cadrul: DI Radu Olteanu
X Ministerului Sandatatii
O Institutul National de Boli Infectioase Prof. dr. Matei Bals

1.Care dintre unitatile implementatoare precizate in ordin sunt finantate din PN (toate cele mentionate ca
desfasora activitati in program 2

raspuns-toate Unitatile sanitare din subordinea Ministerului Sanatatii.

2. Care sunt sursele de date in monitorizarea si evaluarea

a) indicatorilor: ex: doar de la UATM, centralizat; in paralel si de la UATM si de la DSP si spitale
subordonate direct MS?

b) cheltuielilor:

¢) consumurilor si stocurllor
raspuns la a, b si Unitatea d
Infectioase “Matei Bals” central

§1 Management —Institutul National de Boli
¢ de la unitatile din tara — DSP si Spitale)

(doc

3.Metodologia practica de colectare a acestor date: (ex. pe hartie, email, intarzieri da/nu, indicatori lipsa)
rdspuns- colectarea datelor se'face atat pe suport hartie ; cat si pe suport magnetic ~CD/DV.D

4. Frecventa de colectare precizata in ordin este respectata:da/nu; daca nu, afecteaza finantarea?
rispuns-nu este respectata si afecteazi alocarea de fonduri (fard aceste date nu se poate face o analiza
corecta).

5. Modelele/machetele utilizate altele decat cele precizate in chestionar, daca exista:

rdspuns-nu exista alte modele in afara celor din chestionar.

6. Modalitatea de centralizare si analizi: ex. electronic de catre APNS sau de catre UATM, ambele?

réspuns—cehtfalizai‘éé se fé’ce de"‘\‘cﬁﬁ-é' |

ATM ZIN.B.I. “Matei Bals”, iar analiza se face de catre Agentia
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8. Identificarea modului in care sunt in mod real utilizate standardele de lucru (ghiduri, protocoalc ctc.):
stiti sa existe si sa fie utilizate?

raspuns- nu stiu,

9. Problemele intampinate in colaborarea cu UATM si unitatile sanitarc implementatoare:

LR

raspuns-lucrarile nu sunt transmise la tim e

ingreunarea activitatii A.N.P.S.
10. Care sunt documentele justificative pe baza carora se face finantarea:

rdspuns-Cererea de finantare fundamentati pentru programele nationale de sdnitate publica finantate din
ui Sanatatii, sursa de finantare Buget de stat (AAPL, DSP; Transferuri)/Venituri

bugetul Minister

proprii(AAPL Transferuri) pentru luna in care se solicita finantarea;
“borderoul’ centralizator  (care cuprinde documentele justificative ale ordonatorului secundar/tertiar de

credite care insotesc cererile de finantare fundamentate pentru luna in care se solicit finantarea);
-nota justificativa pentru deschiderea creditelor bugetare pentru luna in care se solicitd finantarea;

-rapoarte de ‘activitate, foi pontaj, state de plata salarii, facturi, deconturi de cheltuieli etc.

11. Ce se achizitioneaza centralizat? Teste rapide/ teste Elisa/ seringi, altele.....

raspuns-Teste Elisa, teste rapide, seringi, medicamente, dispozitive medicale.

12. Medicatia antivirala si pentru infectii oportuniste sunt procurate centralizat? Cum ajung ARV la
maternitati?

Riéspuns- da!’achizitie centralizatd — contracte’ subsecvente acordurilor cadru incheiate intre unitati

sanitare si furnizori.

—_— ﬁ

—

I
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OM \(\Q’ Programul Operational Cepacitate Administrativi
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Data Nume/prenume Functia/calitatea Semndtura

06.12.2018 Olteanu Radu Consilier superior W
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ANEXA VIII

Institutul National de Boli Infectioase |IIB|
~Prof. Dr. Matei Bals” Q9®i By,

Unitatea de Asistentd Tehnici si Management a Programului National & 1;7?
Em ToNet —9 -

de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV

Nr. UATM 379/26.08.2013
Ciitre,
Unititile de implementare a PN HIV

in atentia Managerului si a Coordonatorului PN HIV

Metodologie raportare indicatori de catre Unititile care implementeazi
Programul National HIV

Ca urmare a ordinului nr. 988 din 12.08.2013 va informam ci s-au aprobat
machetele fara regim special pentru raportarea indicatorilor specifici programelor
nationale de sdnitate.

Pentru PN HIV sunt doud tipuri de raportari:
1. raportare trimestriala cumulat de la inceputul anului si anuali citre DSPJ;
2. raportare lunara catre UATM.

1. Raportarea trimestriala si anuala a indicatorilor:

- se face ciatre Directiile de Sanatate Publica Judetene. Acestea via vor
transmite metodologia de completare. DSPJ vor centraliza la nivelul
judetean indicatorii, dupa care o vor transmite UATM;

- raportarea se face trimestrial cumulat de la inceputul anului si anual;

- intocmesc un raport de activitate centralizat trimestrial, respectiv anual, pe
baza rapoartelor de activitate transmise de coordonatorii fiecarui program
national de sanatate publica.

2. Raportarea lunari citre UATM

2.1 Modalitatea si termene
Raportarea se va desfasura dupa cum urmeaza:
- unitatile care implementeaza PN HIV vor completa si raporta direct Unitatii
de Management si Asistentd cele 4 machete transmise pe adresa de e-mail a
coordonatorului;
- raportarea se face lunar;
- termenul limita este data de 20 a lunii urmitoare, lunii pentru care se face

raportarea.
Pagina 1 din 5 Strada Grozovici nr.1 Telefon/Fax: 021 313 92 03
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2.2 Specificatii tehnice

Raportarea cuprinde 4 tabele, acestea se completeaza si se transmit dupd cum

urmeazda:

Tabelul UATM 1 - Situatia beneficiarilor de medicamente si a cheltuielilor

aferente (lei)

< Tipul de o
= % Denumire % Instructiuni de
Cod camp/coloana i & data a
camp/coloana o . completare
campului
Unitatea care text Denumirea unitatii
deruleaza programul
Raportare pentru text Luna pentru care se
LUNA face raportarea
Nr. de persoane numeric Numarul pacientilor cu
infectate HIV/SIDA infectie HIV care au
Cci carora li s-au eliberat beneficiat de
medicamente medicamente din PN
HIV
Nr. de persoane cu numeric Numarul persoanelor
c2 tratament tratate pentru
postexpunere expunere profesionala
sau verticala
Nr. total de numeric Nu se completeaza.
beneficiari carora li Camp ce contine
c3 # 2
s-au eliberat formula. Calculul se
medicamente face automat.
Cheltuieli cu numeric Valoarea cheltuielilor
medicamente pentru cu medicamentele
persoane infectate pentru pacientii cu
ca HIV/SIDA cérora li s- infetie HIV
au eliberat
medicamente
(lei)
Cheltuieli cu numeric Valoarea cheltuielilor
medicamente pt. cu medicamentele
cs persoane cu pentru pacientii tratati
tratament pentru expunere la
postexpunere virusul HIV
(lei)
Cheltuieli totale Numeric Nu se completeaza.
c6 medicamente Camp ce contine

(lei)

formula. Calculul se
face automat.

Tabelul se raporteaza atat electronic, in format Excel, impreuna cu celelalte tabele, cat
si prin fax (semnat si parafat), impreuna cu tabelul UATM 4.
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Tabelul UATM 2 - Tabel nominal cu pacientii care au beneficiat de medicamente

din PN HIV
Denumire . -
" Lod . | cAmp/coloan Tlpuj sie dat.a a Instructiuni de completare
camp/coloana 3 campului
CNP alfanumeric Codul numeric personal format
din 13 caractere. in cazul
persoanelor fara CNP se
€1 completeaza data nasterii si
numarul documentului pe care a
fost inregistrata prescierea
(reteta, foaie de observatie)
Diagnostic text Se completeaza HIV pentru
2 specific pacientii in tratament sau PROF
programului pentru persoanele cu profilaxie
postexpunere
Cod Se completeaza codul CIM al
medicament medicamentului. Versiunea
(cf. actualizata a codurilor CIM se afla
nomenclator pe site-ul Agentiei Nationale a
CNAS) Medicamentului
(http://193.169.156.200/app/no
ml/anm_list.asp) . Va rugdm s3
c3 verificati/actualizati codurile
medicamentelor din baza
dumneavoastra de date. Atentie
pentru fiecare forma
farmaceutic3 exista un alt cod
CIM! Subliniem ca vor fi inlcuse
toate medicamentele finantate
de la program.
Denumirea text Denumirea comerciala a
ca comerciala a medicamentului
medicament
ului
Cantitatea in | numeric Cantitatea de medicamente
cs U.T. oferita pacientului in unitati
terapeutice. Nu se admite text
(ex: tb, tablete, cps etc.) ;
Valoare in lei Valoarea medicamentelor oferite
cé (cantitatea oferita x pretul de
achizitie cu TVA)
c7 Luna numeric Luna pentru care se face
raportarii raportarea

Tabelul se raporteaza numai electronic, in format Excel.
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Tabelul UATM 3 - Listii cu pacientii a ciror schema ARV a fost schimbati

Cod
camp/coloana

Denumire camp/coloani

Tipul de data a
campului

Instructiuni de
completare

C1

CNP

alfanumeric

Codul numeric

personal format din
13 caractere.

c2

Motiv schimbare schema

Se trece o varianta
din cele specificate
in machetd

text

c3

Medicul care a avizat

schimbarea

Numele medicului
care a avizat
schimbarea de
schema

text

ca

Luna raportarii

numeric Luna pentru care se

face raportarea

Tabelul se raporteaza numai electronic, in format Excel;

Tabelul UATM 4 - Balanti gestiune PN HIV- tip contabil (firi retururi)

Cod ADenumlre Tipul de data o
4 « camp/coloan i Instructiuni de completare
camp/coloani P a campului
Unitatea care | text Denumirea unitatii
deruleaza
programul
Raportare text Luna pentru care se face raportarea
pentru LUNA
Cod W alfanumeric Se trece codul CIM al medicamentului.
(cf. Versiunea actualizata a codurilor CIM se
Nomenclator afla pe site-ul Agentiei Nationale a
ului CNAS) Medicamentului
(http://193.169.156.200/app/nom1/anm
C1 list.asp) . Va rugam sa
verificati/actualizati codurile
medicamentelor din baza dumneavoastra
de date. Atentie pentru fiecare forma
farmaceutica exista un alt cod CIM!
Denumire text Denumire comerciald a medicamentului
c2 comerciala
medicament
c3 UM text Unitatea de masurd a medicamentului
(capsula, comprimat, flacon, etc.)
ca Pretul numeric Pretul de achizitie al medicamentului cu
cu TVA TVA
Page 4 din 5
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Cantitate numeric Cantitatea de medicamente disponibila la
Ccs initiala inceputul perioadei de raportare, in
in U.T. unitati terapeutice
6 Valoare numeric Valoarea medicamentelor aflate in stoc la
initiala in lei inceputul perioadei de raportare
Cantitate numeric Cantitatea de medicamente intrate in
c7 intrari perioada de raportare, in unitati
in U.T. terapeutice
cs Valoare numeric Valoarea medicamentelor intrate in
intrari in lei perioada de raportare
Cantitate numeric Cantitatea medicamentelor consumate in
c9 iesiri perioada de raportare, in unitati
inU.T. terapeutice
c10 Valoare iesiri numeric Valoarea medicamentelor consumate in
in lei perioada de raportare
Cantitate numeric Cantitatea de mdicamente ramasa in stoc
C11 ramasa la sfarsitul perioadei de raportare, in
in U.T. unitati terapeutice
c12 Valoare finald | numeric Valoarea medicamentelor ramase in stoc
in lei la sfarsitul perioadei de raportare

Tabelul se raporteaza atit electronic, in format Excel, impreuna cu celelate tabele, cat
si prin fax (semnat si parafat), impreuni cu tabelul 1.

2. 3 Transmiterea raportirii

Dupd completare fisierul Excel se salveazi cu numele: CUI
unitate_LunaRaportarii (ex. 952852 05).

Figierul ce va contine cele 4 tabele se transmite pe email la adresa:
inbiump(@mateibals.ro . Nu se admit fisiere separate pentru fiecare tabel.

Tabelul UATM 1 si UATM 4 se vor transmite si pe fax 021 313 92 03, semnate
si stampilate impreund cu o adresd de inaintare (conform modelului). Nu se admit
modificari de structura sau formatare a machetelor.

Vi rugam respectati tipul fiecarei coloane (text, numeric, alfanumeric, etc.). in
cazul in care se doreste completarea unor observatii/mentiuni, acestea se vor trece in
adresa de inaintare. Nu introduceti observatiile in cAmpurile machetelor.

Primul termen de raportare este 20 septembrie 2013.

fntrucat UATM trebuie sa centralizeze datele de la inceputul preluirii PN HIV
de catre Ministerul Sanatatii (luna aprilie), in luna septembrie se vor raporta retroactiv
lunile: aprilie, mai, iunie, iulie si august. Pentru fiecare luna se va intocmi cate un fisier
Excel separat.

Cu deosebitd consieratie,
Conf. Dr. Elisabeta Benea “'**
Coordonator UATM
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ANEXA IX

A
\
/A INSTITUTUL NATIONAL Unitatea de Asistenta Tehnica si

— = Management a Programului National

__DE BOLI INFECTIOASE de prevenire, supraveghere si control al
= “PROF. DR. MATEI BALS” infectiei HIV

METODOLOGIE DE COMPLETARE A
MACHETELOR DE RAPORTARE DSP
PROGRAMUL NATIONAL HIV
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Conform ordinului MS 422/2013 unitatile DSP centralizeaza si raporteaza catre UATM
machetele de raportare ale indicatorilor PN HIV trimestrial si cumulat pe an.

1. Termen de raportare
Raportarea se face pdnd la data de 20 a lunii urmatoare incheierii trimestrului. Depasirea

acestui termen duce la intarzieri in depunerea situatiei centralizate de catre UATM la MS.

2. Transmiterea raportarilor:

Machetele se transmit atat in format electronic (Excel, conform modelului transmis fiecarui DSP)
la adresa de e-mail: inbiump@mateibals.ro cat si pe fax la numarul: 0213139203.
recomandam sa transmiteti initial situtia pe e-mail, in format Excel, urmand ca dupa validarea

raportarii de catre UATM sa transmiteti si prin fax.

Raportarile transmise prin fax vor fi semnate conform modelului transmis. Machetele vor fi
respinse in cazul in care nu existd semnaturile tuturor persoanelor specificate in norme. De

asemenea macheta trebuie sa contina si stampila unitatii DSP.

Tabelul nr. 1 Indicatori fizici si de eficienta

Va

Indicator

Instructiuni completare

Cerinte situatie
format EXCEL

Numar teste rapide HIV
total

de completat si coloanele 4 si 5 cu cheltuiala
pentru teste rapide, respectiv cheltuiala
cumulata de la inceputul anului cu testele
rapide (pretul/test se calculeazd pe baza
actelor de repartizare a testelor de catre
Ministerul Sanatatii unde este notat pretul si
numarul acestora). Pentru coloana 6 si 7
trebuie inregistrate alte cheltuieli de natura
bunurilor (de ex: seringi, manusi, vacutainere
consumate Tn perioada de raportare). La
coloana 8 si 9 se inregistreaza alte cheltuieli
de natura serviciilor (de ex: curierat, salarii).

Numar teste Elisa HIV
1+2, total

de completat si coloanele 4 si 5 cu cheltuiala
pentru teste Elisa, respectiv cheltuiala
cumulatd de la inceputul anului cu testele
rapide (pretul/test se calculeaza pe baza
actelor de repartizare a testelor de catre
Ministerul Sanatatii unde este notat pretul si
numarul acestora). Pentru coloana 6 si 7
trebuie inregistrate alte cheltuieli de natura
bunurilor (de ex: seringi, manusi, vacutainere
consumate Tn perioada de raportare). La
coloana 8 si 9 se inregistreaza alte cheltuieli
de natura serviciilor (de ex: curierat, salarii).

Numar persoane
infectate HIV/SIDA si
persoane postexpunere
tratate, total din care:

Acest indicator este unul calculat ca suma
dintre indicatorii: Numar de persoane
infectate HIV/SIDA tratate si Numar de
persoane postexpunere tratate. Calculul se
face automat in Excel (macheta contine

Se completeaza
numai coloanele
2,3,4,5,6,7,8,9.
Coloanele 10,11,12
sunt coloane
calculate conform
formulelor
specificate n tabel.
Se introduc numai
valori numerice cu 2
zecimale.
Delimitatorul de
zecimale fiind virgula
(,)-

Nu introduceti spatii
sau text. Daca este
necesara
introducerea de
explicatii va rugam
sa le introduceti
dupa tabel, la
observatii.
Completati numai in
celulele marcate cu
galben.Fiseirul a fos
setat astfel incat sa
nu se imprime si
culoare de fond a
celulelor. (aceasta
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formulele de calcul)

Numar de persoane
infectate HIV/SIDA
tratate

Numar de persoane
postexpunere tratate

In coloanele 2 si 3 se va completa numarul
de persoane care au beneficiat de tratament
Tn trimestru . Nu se cumuleaza numarul de
pacienti din fiecare luna a trimestrului
raportat!!! Aceasta duce la un numar fals de
pacienti, costul mediu/pacient fiind mult
diluat, neconform cu realitatea.

se face din Page
setup, tab-ul “Sheet”
bifand optiunea
Black and white)

Nu stergeti formulele
din fisier.

Va rugam completati datele solicitate in antetul tabelului: Unitatea care raporteaza si perioada
pentru care se face raportarea.

Tabelul nr. 2. Indicatori fizici detaliati pe categorii de risc si CNP

Cerinte situatie

Indicator Instructiuni completare format EXCEL
Totalul humarului de teste efectuate pentru
toate categoriile de risc (1. Gravide testate,
Total teste 2. Bolnavi ITS, 3. Bolnavi TBC, 4.

consumatori de droguri, 5. Testare voluntara
si alte categorii de risc)

Total teste pozitive

Totalul numarului de teste pozitive pentru
toate categoriile de risc (1. Gravide testate,
2. Bolnavi ITS, 3. Bolnavi TBC, 4.
consumatori de droguri, 5. Testare
voluntarasi alte categorii de risc)

1. Gravide testate, din
care:

Valoare calculata. Suma totala a numarului
de teste efectuate la DSP + teste efectuate
n unitati ce implementeaza pn + teste
efectuate in maternitati.

Negativ

Atentie aceste cifre contin si testele negative
de mai jos (subgrupa 1.2 gravide testate in
maternitati). Astfel aceasta cifra reprezinta
suma testelor negative de la DSP + teste
negative de la unitatile implementatoare +
teste negative gravide testate in maternitati

Pozitiv

Atentie aceste cifre contin si testele pozitive
de mai jos (subgrupa 1.2 gravide testate in
maternitati). Astfel aceasta cifra reprezinta
suma testelor pozitive de la DSP + teste
pozitive de la unitatile implementatoare +
teste pozitive gravide testate Tn maternitati

1.2 gravide testate n
maternitate, din care

Valoare calculata. Suma teste negative si
teste pozitive efectuate numai in maternitati.
(acestea trebuie incluse si mai sus, conform
instructiunilor)

2. Bolnavi ITS

Valoare calculatd. Suma dintre testele
negative si pozitive efectuate pentru aceasta
categorie de risc

3. Bolnavi TBC testati

Valoare calculatd. Suma dintre testele
negative si pozitive efectuate pentru aceasta

in coloanele 2 si 3
se introduc numai
valori numerice, tip
intreg, fara
zecimale, fara
delimitator de mii.
Nu introduceti spatii
sau text. Daca este
necesara
introducerea de
explicatii va rugam
sa le introduceti
dupa tabel.
Respectati formulele
din tabelul excel
(pentru totalurile de
teste pe fiecare
categorie)
Completati numai in
celulele marcate cu
galben.Fiseirul a fos
setat astfel incat sa
nu se imprime si
culoare de fond a
celulelor. (aceasta
se face din Page
setup, tab-ul “Sheet”
bifand optiunea
Black and white)
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categorie de risc

4. consumatori de
droguri testati

Valoare calculatid. Suma dintre testele
negative si pozitive efectuate pentru aceasta
categorie de risc

5. Testare voluntara,
din care:

Valoare calculata. Suma dintre testele
negative si pozitive efectuate pentru aceasta
categorie de risc

Atentie: se va complea numai numarul de teste efectuate din bugetul PN HIV. Nu se trec
testele finantate din fonduri proprii.
In cazul in care aveti si alte categorii de risc, le puteti trece In continuarea tabelului specificand
totalul pe categorie, teste negative si teste pozitive pe acea categorie
Pentru testele pozitive se completeaza CNP si categoria de risc in tabelul 2.1

Tabelul nr. 2.1 CNP-ul si categoria de risc testele pozitive

CNP Categoria risc® | Teste rapide HIV* toste ?;Iz?A L
Cnp-ul
; ; F Daca s-a efectuat Daca s-a efectuat
paciantuiul Categorla de test rapid (DA sau test Elisa (DA sau
cu test HIV risc NU) NU)
pozitiv

Tabelul nr. 3. Indicatori de rezultat

Indicator

Instructiuni completare

Cerinte situatie
format EXCEL

Procentul gravidelor
testate HIV in
maternitati din totalul
gravidelor din judet

Se va completa procentul de gravide testate
in  maternitdti in perioadele mentionate
(trimestru si de la inceputul anului)

Valoare procentuala
cu 2 zecimale
Delimitatorul de
zecimale fiind virgula
(.)-

Nu introduceti spatii,
text. Daca este
necesara
introducerea de
explicatii va rugam
sa le introduceti
dupa tabel.
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Tabelul nr.4. Executia bugetara (lei)

Indicator

Instructiuni completare

Cerinte situatie
format EXCEL

1. Programul national
de prevenire,
supraveghere si control
al infectiei HIV, total,
din care:

Valoare calculata. Suma totald a valorilor
trecute pe fiecare titlu bugetar: 1.1 Bunuri si
servicii DSP total + 1.2 Bunuri si servicii APL
total + Transferuri

1.1 Bunuri si servicii
DSP, total

Va fi trecuta aceiasi cifra ca la punctul 1.1.1
Prevenirea si supravegherea infectiei HIV
(exista formula in modelul transmis)

1.2 Bunuri si servicii
APL, total

Valoare calculatd. Suma totald a valorilor
completate la punctele 1.2.1 Prevenirea si
supravegherea infectiei HIV si 1.22
Tratamentul si monitorizarea persoanelor cu
infectie HIV/SIDA

1.3 Transferuri, din care

Valoare calculata. Suma totala a valorilor
completate la punctele 1.3.1 Prevenirea si
supravegherea infectiei HIV si 1.3.2
Tratamentul si monitorizarea persoanelor cu
infectie HIV/SIDA

In coloanele
2,3,4,5,6,7,8,9,10,11
se introduc numai
valori numerice cu 2
zecimale.
Delimitatorul de
zecimale fiind virgula
()

Nu introduceti spatii
sau text. Daca sunt
necesare explicatii
suplimentare va
rugam sa le
introduceti dupa
tabel.

Va rugam respectati
formulele de calcul
din tabel.
Completati numai in
celulele marcate cu
galben.Fiseirul a fos
setat astfel incat sa
nu se imprime si
culoare de fond a
celulelor. (aceasta
se face din Page
setup, tab-ul “Sheet”
bifand optiunea
Black and white)

Nu stergeti formulele
din fisier.
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Tabel nr. 5. Situatia stocurilor de materiale sanitare specifice pentru prevenirea si
supravegherea infectiei HIV

Materiale sanitare

Instructiuni completare

Cerinte situatie
format EXCEL

Denumire material

Acest tabel este o balanta cantitativ valorica.
Se vor introduce toate materialele sanitare
achizitionate din bugetul PN (ex. manusi,
vacutainere, vata, etc...).

Unitatea de masura pentru teste este ,testul”.
Nu se accepta truse, kit-uri. Trebuie trecuta
cea mai mica unitate de masura.(ex. bucati la
manusi etc.)

Atentie se respecta formula contabila a
balantei:

stoc initial + intrari — iesiri = stoc final

Sunt trecute atat stocurile initiale de la DSP
cat si cele de la unitatile ce implementeaza
pn hiv.

Vor fi specificate numai testele finantate din
PN HIV.

In coloanele cu
cantitati (C1, C3,
C5) se trec numai
valori numerice, fara
zecimale.

Tn coloanele cu
valore (C2, C4, C6)
se trec numai valori
numerice cu 2
zecimale,
Delimitatorul de
zecimale fiind virgula

(.)-

Coloanele C7 si C8
sunt calculate
automat conform
formulei.

Nu introduceti spatii
sau text. Daca sunt
necesare explicatii
suplimentare va
rugam sa le
introduceti dupa
tabel.

Va rugam respectati
formulele de calcul
din tabel.
Completati numai in
celulele marcate cu
galben.Fiseirul a fos
setat astfel incat sa
nu se imprime si
culoare de fond a
celulelor. (aceasta
se face din Page
setup, tab-ul “Sheet”
bifand optiunea
Black and white)

Nu stergeti formulele
din fisier.
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Tabel nr. 6 Situatia valorica medicamente si materiale sanitare specifice pentru
tratamentul $i monitorizarea persoanelor cu infectie HIV/SIDA.

Tip

Instructiuni completare

Cerinte situatie
format EXCEL

Medicamente

Teste CD4

HIV-RNA

Balanta valorica pentru produsele
specificate.

La medicamente nu se detaliaza cu
denumirile de medicamente, se trece valoare
toatala.

Informatiile necesare pentru completarea
tabelului nr. 6 vor fi solicitate unitatilor care
deruleaza programul curativ HIV, iar datele
obtinute trebuie sa fie identice cu cele
raportate de unitatile implementatoare direct

In coloanele C3, C4,
C5 se completeza
numai valori
numerice, cu 2
zecimale.
Delimitatorul de
zecimale fiind virgula
()

Coloana C6 este
calculata automat
conform formulei din
macheta.

Nu introduceti spatii
sau text. Daca sunt
necesare explicatii
suplimentare va
rugam sa le
introduceti dupa
tabel.

Va rugam respectati
formulele de calcul
din tabel.

catre UATM. Completati numai in
celulele marcate cu
galben.Fiseirul a fos
setat astfel incat sa
nu se imprime si
culoare de fond a
celulelor. (aceasta
se face din Page
setup, tab-ul “Sheet”
bifand optiunea
Black and white)

Nu stergeti formulele
din fisier.

Va rugam:

- DSP centralizeaza datele la nivel de judet (se cumuleaza valorile DSP cu cele din
unitatile ce implementeaza PN HIV)

- respectati instructiunile de completare, in caz contrar machetele de raportare vor
fi respinse si trimise spre corectare, aceasta va duce la intarzieri in prelucrarea,
centralizarea gi transmiterea catre Serviciul Programe din Ministerul Sanatatii.

- Respectati termenul de raportare.

Nu ezitati sa ne contactati, suntem aici pentru a va sprijini in procesul de implementare si
derulare a programului. Va stam la dispozitie pentru informatii si lamuriri suplimentare cu privire
la raportari.
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Echipa UATM va sta la dispozitie

Nume si functia Telefon E-mail

Conf. Dr. Elisabeta Benea - 3 oebenea@yahoo.com
Coordonator UATM 021 201 09 80 int 3010

Claudiu  S$chiopu - prelucrare 0758109172 claudius@mateibals.ro

date, IT

Paula Manescu — contabilitate 0758115751 mpaula@mateibals.ro
N_Iédélma_ Hristache — secretariat 0758113435 inbiump@mateibals.ro

si comunicare

Mihaela Obarsanu - operator mihaela.obarsanu@mateibals.ro
date 021 201 09 80 int 4810

Adina Gherghe — operator date adina.gherghe@mateibals.ro

Atasat acestei metodologii va transmitem modelul machetelor de raportare in format
Excel. Va rugdm respectati formulele de calcul din tabel. Completati numai in celulele marcate
cu galben.Fiseirul a fos setat astfel incat sa nu se imprime si culoare de fond a celulelor.
(aceasta se face din Page setup, tab-ul “Sheet” bifand optiunea Black and white). Nu stergeti
formulele de calcul.
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ANEXA X

v+ MINISTERUL SANATATII |
AGENTIA NATIONALA PENTRU PROGRAME DE SANATATE

e

e —

Str. Cristian Pnpistcaﬁi-}oScclor 1e010024 BLICIIE$Ii'
Telefon 0213072571 ¢ Fax 0213072625

- . _.r:'n.".-"-‘_"_f
/‘I‘) - %;g,g/,‘ -
Catre, 2 (L9
UNITATILE DE ASISTENTA TEHNICA SI MANAGEMENT
Urmare planului de masuri nr. NB 9532/18.12.2014 aprobat de ministrul
Sanatatii  pentru punerea in aplicare a Deciziel Curtii de Conturi nr.
17/V/24.10.2014 Agentia nationala pentru programe de sdnatate a elaborat

urmitoarele documente care au fost aprobate de conducerea Ministerului Sanatatii:

- Metodologia de monitorizare la nivel national a cheltuielilor efective
inregistrate in cadrul programelor nationale de sanatate publica;

. PO ANPS 1, Monitorizarea si analiza indicatorilor programelor nationale
de siinatate publica’’.

Vi transmitem aldturat cele doua documente cu rugamintea de punere in
aplicare a acestora.

Cu stima,

Director

Dr. Mihaela Ba'r(io$

MINISTERUL SANATATII

WWW.pocCa.ro
Page 122 of 147



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i | Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! ity

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

r— T — [Edgat |
| 'ROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare:
\ MINISTERUL PROC N, de cxernp _
| SANATATIT MONITORIZAREA SI ANALIZA R e lare: -
INDICATORILOR .de cxemplare: -
Agentia nationald | pROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE Pagina:
P e sindtate | puBLICA ‘ Exemplarul nr.
! de sinatate |

COD: PO ANPS1T [ [

PROCEDURA OPERATIONALA

MONITORIZAREA SI ANALIZA INDICATORILOR
PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE PUBLICA

PO ANPS 1

Agentia nationalad pentru programe de sanatate

Editia: |
Data: 26.06.2015
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[ i - -~ _ Editia: 1
: MINISTERUL \ PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare: !
SANATATI MONITORIZAREA SI ANALIZA | Revizia: -
| INDICATORILOR | Nr. de exemplare: -

. N | v x Yo rina-
Agentia nationald | pROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagina:
| peniru programe | PUBLICA

| de sanatate | Exemplarul nr.

COD: PO ANPS 1

1. Lista responsabililor cu claborarea, verificarca §i aprobarea cditiei

_ — - - _
i_ Elemente | ! |
pnwmj_ . Numele si prenumele | Functia | Data Semndtura
responsabilil/ : ‘
operaliunea | I - }
R 1. 2. | 3. ] 4. 5.
[11 Elaborat KU AL ren | _ Consilier Ip.06 2ol Ssu |
1.2 Verifieat | A acl panHecd i__ Director \do-0p-2elf| ¢ f-_-’/‘f,g.“' ¥
1.3 | Aprobat R R IR N AR A T ] I e

vV
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— T ' ————— TEdijal
| MINISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare:
j MINISE L i _i—‘ —
| SANATATIL | MONITORIZAREA ST ANALIZA {fj‘;"g’;t  cemplare: -
| INDICATORILOR S
| Agentia nationala | PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE Pagina:

pcndln-ls.{):-’?éurt::mc ! PUBLICA | Exemplarul nr. |

€ 8y B o

' 1 cop:POANPST o
I _ R Qb: PO .

2. Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiilor procedurii operationale

- S o | o — Data de la cﬁﬂ
| Tlﬁduiu sau, dupi caz, revizia in Componenta ‘ Moda_lillalu:a | aplwﬁ_p_rc'v‘e‘dcn]c |
| cadrul editiel | revizuiti | reviziei E::}lFu;l sau

! ! _reviziei edifiei
— Tl | 2 [ 4.

\7—- ST Eaal :

|
l - 1 01072015 5
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MINISTERUL PROCEDURA OPERATIONALA

SANATATI MONITORIZAREA SI ANALIZA
. ] INDICATORILOR
Agentia nationald | prOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE
pentru programe PUBLICA

de siiniitate
COD; PO ANPS 1

Editia: 1 |

Nr. de exemplare:

Revizia: -
Nr. de exemplare: - |

Pagina:

Exemplarul nr.

3. Lista cuprinzind persoanele la care se difuzeazi editia sau, dupa caz revizia din eadrul

editiei procedurii operationale

" ‘i\cop'u!‘ | }-.xclm}lztl* Compartiment Functia Nume si prenume Ddtd Semniitura
difuzarii | . | 7 i primirii !
1. 2. 3. 4, 5. 6. 7.V
2.1 Aplicare | ANPS | director Bardosg Mihaela ,{{4_0 (» Lof] (/{:; Yg};/ﬁ’;
2.2 | Aplicare ANPS consilier Apostol Gabriela |49 /] <4
2.3 Aplicare ANPS | consilier Criaciun Laura A g Joly Fheditd—
| 2.4 | Aplicare ANPS | consilier Nitulescu Madilina | .. ¢le.cali 7.,
| 2.5 Aplicare | ANPS consilier Olteanu Radu T
1 2.6 Aplicare ANPS consilier Petcu Laura
12.7 | Aplicare ANPS consilier Radu Carmen
2.8 | Aplicare ANPS consilier Stoian Petronela
| 2.9 | Aplicare ANPS | consilier Tanase Laura < . - Lo
2.10 | Aplicare ANPS referent Voiculescu Daniela | . L6 /| (
[ 2,11 | Aplicare _
| 2.12 | Informare | UATMINSP coordonator_ -
| 2.13 | Informare | UATMINBI WMBals™  coerdonator - | |
| 2.14 | Informare UATM IPF M Nasta™ [ coordonator -
[ 2,15 | Informare | | UATM - ANT | coordonator 1
[ 2.16 | Informare UATM-RNCSH | coordonator -
2.17 | Informare UATM INE , Pathon™ | coordonator
| 2.18 | Informare UATM - CNSMLA | coordonator
[ 2.19 | Informare - UATM -1OMC | ¢cpordonator B e
2.20 | Evidentd ANPS | referent Voiculescu Daniela ;‘rf"._z':'_é_-_fe_:‘/.f ;
2.21 | Arhivare ANPS | referent Voiculescu Danicla ./ 9.7 e |/
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i — 1 Ny T “TEdiga |
| MINISTERUL ! PROCEDURA OPERATIONALA | Nr.de cxemplare:
| SANATATH | MONITORIZAREA ST ANALIZA | Revizia: - ].
' o ! INDICATORILOR | Dir. de exemplare: - |
| Agentia nationala | PROGRAMELOR NA TIONALE DE SANATATE |Pagna: |
| pentru programe PUBLICA

de sfiniitate | Exemplarul nr. |
R COD: PO ANPS1

4. Scopul procedurii operagionale:

Procedura identifica si descrie ctapele necesare colectarii indicatorilor din domeniul

programelor nationale de sanitats publicii, caleululu indicatorilor realizati la nivel national,

conform legisiatiei in vigoare, analizel acesior, realizarii de rapoarte i alte documente in
domeniu, precum i atributiile care revin persoanelor implicate in realizarea acestori.
Procedura este aplicabila in scopul:

- monitonizari trimestriale, cumulate de la inceputul anului si anuald a indicatorilor

fizici i de eficientd realizati la nivelul directiilor de saniitate publica $i al unitiitilor sanitare
din subordinea Ministerului Sandtdjii pentru fiecare program/subprogram national de
sandtate publica;

~ monitorizarii anuale a indicatorilor de rezuliat;

- claborarii rapoartelor trimestriale de meonitorizare a indicatorilor programelor

nationale de sinatate publici;

- elaborarii raportului anuval privind derularea programelor nationale de sandtate

publica, care cuprinde o secfiune destinata anulizei indicatorilor realizati in cadrul

programelor najionale de sanatate publici;

- identificirii unor posibile disfunctionalitifi in derularea programelor najionale de

sandtate publicd si formuldrii unor propuneri pentru remedicrea aceslora, precum §1 pentru

imbunititirea derulirii programelor najionale de sanatate publica.
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i —|— . . ﬂ' . - l Editia: 1 1
| SANATATH MONITORIZAREA §1 ANALIZA Revizia: -
INDICATORILOR | Ni. de exemplare: -
| Agentia nationald | ppoGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE [ Pagina: ‘
peniri progriame PUBLICA
de sfiindiiate | Exemplarul nr. |
- COD: PO ANPS 1 _ |

5. Domeniul de aplicare a procedurii operationale

Procedura operationald se aplicd wituror programelor / subprogramelor nationale de
sandtate publicd finantate din bugetu] Ministerului Sanatatii.

Indicatorii care fac obiectul monitorizarii sunt indicatorii fizici, de eficienta i de
rezuliat previzuti in Normele tehnice de realizare a programelor nationale de sinaiate
publicit aprobate prin ordin al ministrului sAndtafii.

Beneficiarii activitaii de monitorizare si de analizd a indicatorilor din domeniul
programelor nationale de sdndtate publicd sunt factorii de decizie de la nivelul Ministerului
Sanatatii, Guvernului, alte institugii i autoritigi publice la nivel central gi local, organizagit
najionale si internationale, mediul academic 51 persoanele interesate de evolutia indicatorilor
din cadrul programelor nafionale de sinilate publicd care pot consulta documentele

elaborate in diferite formate.

5.1. Precizarea (definirea) aetivitatii la care se referd procedura operationali:

Monitorizarea in dinamici, la 3 luni (trimestrial), cumulat de la inceputul anuln si la
12 luni (anuala) a indicatorilor fizici si de eficientd realizafi la nivelul directitlor de sinatate
publica si, dupa caz. al unititilor din subordinea Ministerului S#nitdgii pentru fiecare
program/subprogram national de sandtate publica.

Monitorizarea anuald a indicatorilor de rezultat realizati la nivel national pemru
fiecare program/subprogram national de sanatate publica.

Analiza anuala a indicatorilor lizici, de eficienta si de rezultat din cadrul fiecdri

progrim/subprogram nafional de sinatate.

5.2, Delimitarea explicitd a activititii procedurate in cadrul portofoliului de aetivititi
desfasurate de Ministerul Sanatitii

Monitorizarea modului de realizare a indicatorilor aprobati prin NMormele tehnice de

realivare a programelor nationale de sanilate publicd reprezinti una dintre atribufiile

Ministerului Sanatatii si cste o activitate distinet delimitata, des[Gsurata in cadrul Agentie

pationale peniru programe de sindtate, in baza documentelor intocmite de unitagile care

deruleazd programele natioanale de sanfitate publici
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L

— - - [Edifias 1 L
MINISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare: |

| SANATATI MONITORIZAREA §1 ANALIZA | Revizia: - . '

| S | INDICATORILOR Nr. de exemplare: - |
Agentia nationali | prOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagina: I

| pentru programe | PUBLICA |

| desdniitate Exemplarul nr. |

o L copeoanest L N

5.3, Listarea principalelor activitifi de carce depinde gi/sau care depind de netivitatea
procedurati:

- elaborarea si aprobarea, prin ordin al ministrului sandtagi a machetelor fard regim special de
raportare a indicatorilor programelor nafionale de sindtate publicd, precum §i difuzarea aceslora
unititilor care implementenza programele natioanle de sandtate publica si UATM-urilor;

- raportarea indicatorilor realizabi in cadrul fiecirui program najional de sanitaie publica de cltre
directiile de sanitate publicd sau unititile din subordinea Ministerului Sanatatii la unitdtile de
asistentd tehnicd i management, sau dupd caz lu ANPS, pentru pogramele a cirul management se
asiguri la acest nivel;

- intocmirea de citre unititile de asistenid tehnicd si management a situatiilor privind monitorizarea
indicatorilor programelor / subprogramelor nationale de sindtate publicd, conform anexei 1 la
prezenta procedurd si iransmiterea cilre ANPS;

- calewlaren de citre unitiifile de asistentd tehnica si management a wvalorilor nationale a
indicatorilor § transmiterea ciitre ANPS;

- analiza de citre ANPS a situajiilor primite de la UATMM si intocmirea raportarilor trimestriale,
cumulate de la inceputul anului privind monitorizarea programelor nationale de sandtate publicd 1 a

raportului anual privind derularea programelor nationale de sinatate publici.

5.4, Listarea compartimentelor furnizoare de date sifsau beneficiare de rezultate ale activitifii
procedurate; listarea compartimentelor implicate in procesul activitafiiz

- Agenjia nationald pentru programe de sinatate;

- Directia generald buget §i contabilitate;

- directiile de sinatate publicd judefene 5 a municipiului Bucuresti;

~ unitiile subordonate MS;

- unitatile de asistentd tchnicd gi management ale programelor nationale de sanditate publicd
(UATM):

_ coordonatorii unitifilor de asisten(d tehmed si management ale programelor nationale de sinatate

publicd.

7
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PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

I . . Edac ]

| MiNISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA | Nr.de excmplare: _‘

| SANATATH MONITORIZAREA §I ANALIZA Revizia: -

INDICATORILOR | Nr. de exemplare: - |

| Agentia nationald | prOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagine:

| pentru programe | PUBLICA

{ desanatate ! Exemplarul nr.
o  COD:POANPS 1 B

6. Documente de referinti (reglementiri) aplicabile activititii procedurate

6.1. Legislafic primari:
Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatagi, republicati - Titlul 11 Programele

naticnale de sanatate

6.2. Legislatie scenndard
Hotardrea Guvernului nr. 206/2015 privind aprobarea programelor najionale de sindtate

pentru anii 2013 g 2016

Ordinul ministrului sAnftatii nr. 386/2013 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a
programelor najionale de sanditate publica pentru anii 2015 gi 2016, cu modificarile §i completarile
ulterioare:

Ordinul ministrului sanfitatii nr. 807/20135 pentru aprobarea machetelor fara regim special
pentru raportarea indicatorilor specificr programelor ( subprogramelor nafionale de sinitate publica

pentru anii 2015 5i 2016

6.3. Alte documente, inclusiv reglementiiri interne ale entititii publice

Ordinul ministrului sanatdii nr. 774/2014 pentru aprobarea Regulamentului de organizare $i
funciionare al Ministerului Sanatatii, cu modificirile i completdrile ulterioare.
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PROIECT ,,imbunétitirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor

Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

| Agentia nationala |
pentru programc

MINISTERUL
SANATATI

de sinditate [
I

. . | Edipia: 1 |
PROCEDURA OPERATIONALA | Nr. de exemplare: l
MONITORIZAREA $1 ANALIZA Revigh: - |
INDICATORILOR ] If)ﬂ de exemplare: -
PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagine 8
PUBLICA

| Exemplarul nr.
COD: POANPST | I

7.1. Definitii ale termenilor

7. Definitii si abrevieri ale termenilor utilizagi in procedura operafionali

[ N |
_Cﬂ_l
! programelor nafionale

| 2 Indicator fizic

e acordate sau numirul de beneficiari, dupa caw.
|

| 3. | Indicator de eficientd

i

| ] - sindtate publica.

[ ! Indicator care cuantificd anual rez
! 4, l Indicator de rezultat

N R | sdndtate publica.

| Unitiiji de specialitate

| < care implementeazi

o
L

Termenul

Monitorizarea
indicatornlor

de sindtate publica

I — — E— 1
Definijia sifsau, dacil este cazul, actul care defineste termenul 1

| Colectarea trimestriald, cumulati de la inceputul anului gi anuald a
indicatorilor programelor natienale de sinatatc publici in scopul ‘
| urmidiririn procesului de derulare a acestora, pe baza machetelor, fard
regim special, de raportare a indicatorilor specifici programelor /

subprogramelor nationale de sinitate publica
Indicator care miscard anual numarul de act

ivitdgi desfisurate in
cadrul unui program/subprogram, numirul de servicii medicale |

[Mndicator care masoara anual costul mediv/indicator fizie realizat la
nivelul fiecdrei unitdti care implementeaza programele nationale de
sanatate publicd. Caleulul indicatorului de eficienti se realizeazi ca
un raport intre cheltuielile efective §i indicatorii fizici realizafi la
nivelul fiecdrei unitdfi care implementeaza programele nationale de

ultatul unei activititi sau, dupd
caz a activititilor realizate in cadrul programelor nationale de

programele najionale
de sAndtatate publicd

Art. 3 din Normele tehnice de realizare a programelor najionale de
sAndtate publica, aprobate prin OMS nr. 3862015 cu modificirile §1
compeltirile ulterioare

7.2. Ahrevieri ale termenilor

PO ~ | Procedura operationala - ]
— e \Elebea
{ LY Verificare B
I— Mo, | Avizare o - 1
A | Aprobare
[ TApl — [Aplicare - ]
ath. o }jﬂiwmi_ o B '
~  JANPS | Agenjia najional pentru programe de sandtate
I_ | Doamse | Directia _penerald asistentd medicali gi sindtate publicd o
DGRUIC ])irqc;%yr;l@su:@gmn&ﬂidﬁ si conlencias R
nS Ministerul Sinfitatil

i: -i_D sP

Directiile de sinatate publici judejene sia municipiului B:cfnéw___l

| 8G

| UATM

MINISTERUL SANATATII

Secretar general o

Unitagile de asistentd tehnicd §i management ale ﬁmgr_uzﬁélzf
_najionale de sanatate publich

£
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l__ I ) - o [ Editia: 1
MINISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare: J
| SANATATI MONITORIZAREA $1 ANALIZA Revizia: -
. o INDICATORILOR Nr.de exemplare: - |
| Agentia nationali PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Yagina: _
pentru programe | PUBIJCA' 1
| de sandtate Exemplarul nr.
L cOop:POANPST 1 ]

8. Descrierea procedurii operationale
8.1 Gc[lernliiﬁti
in domeniu! deruldrii programelor nationale de sindtate publici una dintre atributiile ANPS

este activitalea de monitorizare a modului de realizare al indicatorilor programelor najionale de
sandtate publici. Acesta activitale se bazeazd pe colectarea trimestriald, cumulati de la inceputul
anului $i anuald a indicatorilor izici §i de eficien]d, precum si pe colectarea anuald a indicatorilor de
rezultat raportali de unititile care deruleaza programele / subprogramele najionale de sindtate si are
ca finalitate elaborarea de citre ANPS a unui raport anual privind derularea programelor nationale
de sandtate publicd, n cuprinsul ciruia este inclusa o scetiune destinatd analizei indicatorilor
realizali comparativ cu indicatorii aprebati prin Mormele tehnice de realizare a programelor
nationale de sindtae publica,
8.2, Documente utilizate

8.2.1. Lista si provenienia documentelor:
- machetele de raportare a indicatorilor din cadrul fiecirui program/subprogram national de
shndiate publica, finantal din bugetul Ministerului  Sandtatii, completate de  unitifile care
implementeazi programele/subprogramele nationale de sindtate publica;
- rapoartele de activitate ale unititilor care deruleaza programele nalionale de sanatate publicd,
centralizate la nivel judetean sau dupa caz, rapoartelc unitajilor sanitare/institutiilor din subordinea
Ministerului Sanatafii;
- situatii privind monitorizarea indicatorilor programelor / subprogramelor nationale de sindtatc
publicd eluborate de UATM:
- rapoartele de activitate ale LIATM.

§.2.2. Conginutul $i rolul documentelor:
- in machetele de raportare sunt consemnali indicatorii fizici, de eficientd si de rezultal realizafi la
nivelul judetului / unitatii din subordinea Ministerului Sanatiapi;
- in situaiile privind monitonzarea indicatorilor programelor / subprogramelor nationale de sandtate
publicd sunt evidentiali comparativ indicatorii realizati, precum §1 valorile nationale ale acestora;
- in rapoartcle de activitate sunt evidenjiate realizarile activitatilor fiec@rui program/subprogram de
sanatate publica la nivel judetean sau, dupd caz, la nivelul wnitatilor din subordinea Ministerului

Sanatatii, precum §i cauzele care au determinat depasirea indicatorilor de eficientd gi, dupd caz,

10
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PROIECT ,,imbunétitirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor
Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

— 1 - ] o [Ediia: 1 - |

MINISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA | Nr. de exemplare: |

NI T L | Nr. de e lare:

| SANATATH MONITORIZAREA ST ANALIZA | Revizia: - wei- |

) . N INDICATORILOR o | L ‘?ﬂ“ﬁi il _4

| Agentia nationald | prOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagina: 1

pl!l‘l.tl’l.l. ['.II‘U'E',I"BI'.I‘I.C | PUBLJ-CA"

de sinfitate | Exemplarul nr.

. COD:POANPSI N N

cauzele nercalizarii acestora §i consecintele in derularea pmgmmcior.’suhpmgrﬂmclor nationale de

sandtate publicd.

%.2.3. Circuitul documentelor:

Rajrort privind monitorizares Programului /
subprogramului national de shnilate publica ... peniru
pericada . ... (trimestrial, cumulat dee 1a inceputul anului)
Faport anual privind derularea programelor naticnale de
sanatate pulblica

\“f_\n‘ . s e
s r-?.-r-—-_;_
Muchete fird regim special

de raporare indicatori ai programelor !
subprogramelor nationale de sinditate pulblica
gl

am
L

—

Signyie pesvind | F

.l moniterizares mdicaioribr || i :|..1 _ :. s '_ '.' )
. DU I || M | B G
f
!

Faportare imbicalars

Cemprndizare madicnton jud. Rapst activitse

Fnmoet activilale

Furnizori
de servicii
medicale

Programe
proprii

5.3, Resurse necesare

£.3.1. Resursele materiale necesare sunt constituite din elementele de logisticd: birouri,
scaune, rechizite, linii telefonice, calculatoare personale, refea, conexiune internet, imprimanta, fax,
posibilitdg de stocare a informatillor, consumabile.

%.3.7. Resurse umane suni reprezentale de persoanele din cadrul entitatii publice care sumt

implicate, prin atribujiile/sarcinile de serviciu, in realizarea activitiil procedurate. .

MINISTERUL SANATATII

WWW.pocCa.ro
Page 133 of 147



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta! Instruments Structurale
4 y 2014-2020

UNIUNEA EUROPEANA
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- . R Ediia: 1 - B
| MINISTERUL | PROCEDURA OPERATIONALA | Nr. de exemplare: ﬂl
| SANATATIL | MONITORIZAREA $I ANALIZA ‘ Revizia: - _
| . INDICATORILOR | Nr. de exemplare: =

Agentia nationali PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | P'agina: —l
| pentru progriame PURLICA | _
i de sandtate | Excmplarul nr. |
.1 = COD:POANPS] L i

%33, Resurse financiare: se referd la asiguraren in bugetul Ministerulu SAnatalii a
cheltuielilor de functionare  (achizijionaren materialelor consumabile necesare desfisuririi
activitifi, acoperirea contravalorii serviciilor de intretinere a logisticii, plata chelwielilor cu
personalul direct implicat in activitatea respectiva, precum g§i a utilitajilor necesare desfasurdrii

activititii in bune condifii}

8.4. Modul de lueru

8.4.1. Planificarea operatiunilor §i actiunilor activitagii

Planificarea  acjiunilor necesare realizirii activitifii procedurate consti in stabilirea
categoriilor de personal care vor fi implicate in derularea activitaii, a responsabilitatilor acestora
{vezi figura 1}, a termenelor de realizare, a riscurilor identificate §i a méasurilor de limitare a
efectului acestora, elemente aflate intr-o succesiune logicd i cronologica.

§.4.2. Derularca operajiunilor si acjiunilor activitagii:

Aceastd elapfi se realizeazd trimestrial §i constd in punerea in aplicare a actiunilor 5
aperafjiunilor necesare realizarii activitdyi procedurate, conform planificirii descrise in subcapitolul
anterior.

#.4.3, Valorilicarea rezuliatelor activitdjii

Valorificarea rezultatelor activitafii de colectare a indicatorilor programelor nafionale de
sandtate publici. calcul valorilor nafionale si analiza indicatwrilor, realizarea si diseminarea
rapoartelor i allor documente in domeniu se realizeazd prin prezentarea acestora factorilor de

decizie din cadrul Ministerului Sanatafii

12
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| Editia:

PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de exemplare:

. MINISTERUL |
| SANATATU i
!

MONITORIZAREA ST ANALIZA

| ) . INDICATORILOR MNr. Flc exemplare: - |
| Agentia nationald | pRrOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE | Pagina: _
pentru programe PUBLICA
| desanatate I Exemplarul nr.
_ ) - COD: PO ANPS 1 S - '

Funclionarii publici de executic din cadrul ANPS

- analiza propunerilor UATM privind machetele el regim special de rapornars a indicatori lor specifici programelor !
subprogrsmelor nilienzle de shndtate publica

- elaborares projectului de ordin privind aprobares macherelar

. elaborasea releratuiui de aprobare al ordinului privind aprebarea machetelor

Directar ANPS

- formularen de chservatii, modifichs, completdn fala de varianta propusa

- semnaren referatului de aprobare sia proiectulul de ordin prvind aprobarea machetelor 1rd regim special de raportare a
indicatonlor programelar / subprogrameler najionile de shndtate publich

- transimiterea documentelor spoe avizane 51 aprobare

DGAMSE, DGRUIC, cabinete seeretari de stat, cabinet secretar general, enbinet ministry

aviznren releratului de aprobare si o projeciului de ordin privied aprobases machetelor fard repim special de raporarn: a
indicatarilor programelor / subpregramelor najionals de sinifitate publica
~ anrehares referatulw 51 8 neoiectului de ordin de ciire ministrul sEndtitii

Funcfionarii publici si dircctorul ANPS

- wransmiteren ordinulul privind aprobarea machetelor Bra regim special de roportare & indicatorilor progeamelor /
subprogrameler nationale de sinfitale pubdich In LATH gi unitifile Jdin subordinea Ministerslui SEngatii, pe fax 51 e-mail;

- elaborarea referatului pentru publi ordinului pe site=ul M5 - legislutie in vigoare, semnansa acestuia de citre directarl
AMPS si transmilersa spre aprobare surului Sfndudgii

- transmiterea referatului aprobat sia ordinuboi (forma electronica) la departamentul de informatich al M5 pentr pubrlicarea pe
giti=nl WS — bevishatie in vicaane

Direciiile de sindtate publich i unitagile din subordines M5

-coleciarea de citre DSP a indicatorilor realizali de uniiatile sanitere care implamenteasd programe in baea relagiilos
contractuale cu DS si ealeularen indicntorilor realizati la nivelul judefului municipiulu Bucwesti

- caleularea g of wagile din subordines M5 a indicaterilor realizath la acest nivel

- completarea machelelor de raporiare cu indicatorii realizagi la nivel judsiraninun. Bugurestifpropriv liecore
program'subprogram national de sinfitate publica derulat

- transmiterea macheiclor completate catre LIATHM sau dupil caz, ciine MS, penten prograsmele a ciror mengement se asiguri
la aicest nivel, trimestrial, in primele 20 de zile dupd incheiesea perioadei pentru care se face raporianes

- eluborares wnni rapost de activitate trimestrial 5i consenmarea in cuprinsul acestuia a cauzclor care au determinal depaginen
indicatorilor de eficienid; in rigx

| anual se consemneard $ cauzele care au determinagl nerenlizaren indicatorilor de eficienti

pentru situagiile in care valorile indicatorilor de eficientd sunt mai mici decit cele aprobate, procum 3 impactul nerealizf
acesion

UATM
intocmirea sitsafiilor privind monitorizaren indicatorilor programelor ¢ subprogramelor nagionale de shnatate publich conf,
anexci |

- caleularen valorilor nagionale ale indicatorilor programelor nafioniale de sindtate publich

- tramsmiterea situagiilor cilre AMSE, wimestrial, in primele 45 de zile dupd incheierea perioadel pentru care e face enportarea
- intoemires s iransmiterea catne AMNPS, i primele 45 de zile dupd incheierea pericadel pentiu core se fince
rapOrLnrea poartelos de aetivi i emacard cavrele dephgirilos §neres ieatorilor de eficientd

_ pransmiteren doenmentelior efitne AMPS <2 realivensi ne sunnit de hietie siin formar elecironic

Funciionarii publici si directorul ANPS
-primirea sitengiilor prvind indicatorii programelor ¢ subpregramelor nationals de standtate public 55 a rapoariclor de
acthvitane
- analiza sitwagiilor, formulares puncielor de veders cu privire la acestea i intocminea raportasile tritnestrinle, cumulme de la
inceputul anului privind monitorizarea progromelor najicnale de shnltate publich
- inleemirea raportului anal privind derolarea programelor npjionale de sanitate publica

wsmilerea rapoariebor chitre factorii de decizie din M5 peintiu informarc seesiora

AT A ey ] (] N R g e

g ] o T N e Yo e " # i s e Y E A R R AT T T
[ Figura 1. Procesul de ¢olectare a indicatorilor g analiza g‘gﬁgﬁiu_l_‘g'pentr_r;l_ _rg'all_lzg!'qafm Jort!
|© " trimestriale de monitorizare a indicatorlior §i a raportulul anual de derulare a’ ramislo
i L i e nationale di sandtate publicd M

MINISTERUL SANATATII

WWW.pocCa.ro
Page 135 of 147



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta! Instrumente Structurle

UNIUNEA EUROPEANA

PROIECT ,.imbunatatirea capacitatii de planificare strategica si management al Programelor

Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod SIPOCA 13

' ' T — | Editia: 1 I

I i, A k! 4 - - |

| M!NI?]F:R‘ . | rROCEDURA OPE RJ\TI{}NJ‘\[— A I '[];:;;Iti‘t-:lj?{:. mplare: |
SANATATIL | MONITORIZAREA ST ANALIZA = e |

INDICATORILOR o r. de e - 1

| Agengia nationald | prOGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE |Pagna:

| pemtru programce PLURLICA

i de sanatate

Exemplarul nr. |

R B S

COD: POANPS1

9. Responsabilitati i raspunderi in derularea activitafii

| i_E_:-:Eapnrl'lmc_nm] T | | I 1 —I
M. (postul) / 1 I 1 | T | Y | W |
| erl. actiunea | |

| (operajiunen) |

[ 1 I 4 I _! 6
(1. | a L Apl | N N R
21 b i | W siApl o _ 1
E | — — — AV, { {
!-4_ o i - | o | R 1 A —
5| e | 1 | | Aplsiarh

I - Functionarii publici de executie ai ANPS;
11 - Director AMPS;
111 — Secretar de Stat;

IV - Ministrul Sanatatii:
V- secretar ANDPS;

a — actiuni realizate de functionarii publici din cadrul Agentiei nationale pentru programe de
shndtate, in vederen monitorizarii gi analizei indicatorilor programelor nationale de sinatale publici;
b — actiuni de modificari si completdrn a raportarilor elaborate la nivelul ANPS si aprobarea
acesbora,

¢ — acfiuni de avizare;

d — actiuni de aprobare

¢ - actiuni de secretariat si arhivare.

14
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r—

MINISTERUL |
SANATATII |

Agentin nationald |
penirn programe |
de siinditate

PROCEDURA OPERATIONALA

MONITORIZAREA ST ANALIZA
INDICATORILOR

PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE

PUBLICA

COD: PO ANPS 1

10. Anexe, inregistriri, arhivari

Editia: |
| Nr.de exemplare:

Revizia: -

Pagina:

Exemplarul nr.

Nr. de exemplare; - !

Denumire document

b

Chrdim privind aprobares machetelor
farh regim special pentru raportarea
indicatorilor specifici programelor /

:.-ul.;pmgr:um:lor nationale de sindtate |

__publiea ___
Risport privind monitorizarea
Programului / subprogramulu
national de sinditate publicd ...,
pentru perioada .. ... (trimestrial,
cumulat de la inceputul anului)

Kaport anual privind derularea
programelor najionale de sindtate
publici

_ S

Nr. Unde sunt | o
. s * ) Arhivare
Elabarst | Cine 'Lpf b exemplare difuzate B " _
| o ANSE ATH Secrelariat
| Functionari de | oot e o : I DSP general MS
excoutie AMEP aeere I‘T_ Unitagi din Secretariat
-i_ Ministru subordinea MS ANPE
Funclionari de Director ANSP 1 Cabinet secrelar Seerefarial
execuie ANSP Secretar de stat de stat ANPS
T - o [ Cabinet secretar Secretarial
Functionari de ! Elr_rnm TN:’]: 1 de stat general hj-I."
execujic ANST? SRErEiAr fo sl Cabinet minisiru Secrelariat
Mimistru
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MINISTERUL
SANATATH

Agentia nationala |

pentru programe
de sfinfitate

L

! PROCEDURA OPERATIONALA

|

’ MONITORIZAREA 5T ANALIZA
INDICATORILOR

| PROGRAMELOR NATIONALE DE NANATATE

[ PUBLICA

Edigia: 1
Revizia: -
MNr. de exemplare: - |

{ Pagina: ]
B

I _ COD: PO ANPS |

Exemplarul nr. |

11. Cuprins

[ MNumaral |
| componentei in |
i cadrul Denumirea componentei din cadrul procedurii operationale Pagina
i procedurii
operafionale | B o ]

| Coperta , B !

1. Lista responsabililor cu elaborarea, verificarea si aprobarea edijiei 2

- sau, dupd caz, a reviziel in cadrul edifiei procedurii operationale -

2. Situagia editiilor 5i a reviziilor in cadrul edifiilor procedurii 3
[ operajionale i} i o

3. Lista cuprinziind persoancle la care se difuzeaza edifia sau, dupi caz, 4

L revizia din cadrul ediyiei procedurii operagionale

4. | Scopul procedurii operafionale o 5
| 5. o Domeniul de aplicare a procedurii operajionale 6

6. Documentele de referintl (reglementiiri) aplicabile activitain 8
| procedurate o ) [ .

7. | Definigii i abreviert ale termenilor utilizafi in procedura operajionala 9

8. Descrierea procedurii operajionale 1
i__ _' Responsabilitdg si rAspunderi in derularea activitagii 4

10, | Anexe, inregistrar, arhiviri . 15

11. | Cuprins - 16

12. | Anexanr. 1 . - 17

16
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MINISTERUL FROCEDURA OPERA’ TMONALA NS]E;‘:} CI‘tt:]'I'Ipla.rt:' |

SANATA i
ATATH | MONITORIZAREA SI ANALIZA [ Revizia: -
) N i INIDICA TORILOR }; MNr. L‘lU exemplare: -
A. t i H .l Pag, ___E T N
‘ gentia nationald | PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE |_Pﬂﬂima:__ o

peniru programe
| de sindtate |

PUBLICA
| Exemplarul nr.

COD: PO ANPS 1

Y

Anexa nr, |

. Situatia privind monitorizarea indicatorilor
Programului / subprogramului / national de sfindtate publici ....
pentru perioada ...,

M T Denumiies heln tive | Valo cator
| M, Denumirea | Valo “heltuieli efecti ea ind tui |
| o e loarea indicatorului fi fizic | Cheltuieli efective | Valoarea indicatorulu |
|_ T _I — Albe _I_____ — | __ Taportate de eficienta _I
2 _Arad - B I A — -
|— - _ ["3 S
[_.’1-. | ﬂrgut:::;_ _I - _% - ’: j
e | - I
- — —_
b | e ———— - -__-__ 1_ _ o J
— |
T e e U K
i— | — -t |
[ _Spitalal... | —— —  ————— |
| 51 i T i -
e
-t —

|

|
[________ _]_n:,tltulu] __'|_ _: ___ R
___I____:.'_ __|__ - __-I_ ________l_ _ -
e — R _._1_ -

|
|
B Valori nationale |
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ANEXA XI

T T

MINISTERUL SANATATIL o
AGENTIA NATIONALA PENTRU PROG RAME DE SANATATE

APROB
ORDONATOR PR)(N?II'{&L__DE CREDITE
{ T

1

Metodologie de monitorizare a nivel national a cheltuielilor efective

imregistrate in cadrul progra melor nationale de siniitate publica

Scopul metodologiei: stabilirea clementelor de monitorizare a cheltuielilor

efective inregistrate si raportate de la nivelul unititilor care deruleaza
programele / subprogramele nationale de sandtate publici.

Monitorizarea este procesul de supraveghere a cheltuielilor efective
inregistrate si raportate de unititi pentru realizarea activitifilor din cadrul unui

program national de sanitate publica.

Conform MNormelor tehnice de realizare a programelor nationale de

sanatate publicd, aprobate prin ordin al ministrului SAnAtitii, unitigile care
implementeazi programe nationale de sindtate publicda au obligatia de a
inregistra si raporta trimestrial si cumulat de la inceputul anului cheltuielile
efective realizate pentru fiecare dintre indicatorii fizici prevazuti in cadrul

programelor subprogramelor nafionale de sindtate publica.

Cheltuielile efective realizate reprezinti expresia valorici a utilizérii
bunurilor si serviciilor in scopul obtinerii unui indicator fizic din cadrul unui
program /subprogram national de sandtate publica in perioada unui exercifiu
bugetar.

in cazul cazul in care la desfagurarea unei activitati se utilizeazd numai
bunuri. stabilirea chelwielilor efective se realizeazd exclusiv pe seama valorilor
aferente bunurilor consumate. Consumul de bunuri se poate realiza fie din stocul
inregistrat la sfargitul anului precedent, fie pe seaina bunurilor achizitionate in

perioada pentru care se¢ face raportarea.

MINISTERUL SANATATII
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Suma tuturor cheltuiclilor efective aferente indicatorilor fizici din cadrul
unui  program / subprogram national de sinatate publici reprezintd cheltuielile
efective ale programului / subprogramului.

Procesul de monitorizare a cheltuielilor inregistrate fa nivelul unitatilor
sanitare pentru derularea programelor nationale de sindtate publicd se bazeaza
pe un sistemn coerent de culegere de date consemnate in cadrul unor documente
raportate de citre unitdfile sanitare i evidentierea acestora in dinamicd pe
parcursul unui exercitiu bugetar.

Documentele utilizate in realizarea monitorizarii cheltuielilor  sunt
urmitoarele:

- cheltuielile raportate trimestrial de DSP-uri $i / sau unititi din
subordinea MS pentru realizarea indicatorilor fizici consemnate in machetele
fard regim special de raportare a indicatorilor programelor nationale de sanatate
publici;

- rapoartele de activitate trimestriale ale DSP si / sau unitdi din
subordinea MS care cuprind justificarea inregistrarii unor valori mail mari/mai
mici ale indicatorilor de eficientd comparativ cu valoarile estimate la nivel
national;

- situatiile privind monitorizarea indicatorilor programelor nationale de
sanatate publicd raportate de care UATM conform anexei nr. 1 la Procedura
operationald ,,Monitorizarea $i analiza indicatorilot programelor nationale de
sandtate publicd,

- situatia valorica a stocurilor de bunuri;

- balanta de stocuri cantitativ-valorica dupa preg pe depozite;

Documentele sus enumerate contin date despre cheltuielile efective
fnregistrate  pentru  realizarea activititilor din  cadrul programelor /
subprogramelor nationale de sénatate, activitili cuantificate prin indicatori fizici,

precurn si date cu privire la consumurile de bunuri eligibile si stocurile acestora.

MINISTERUL SANATATII
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Monitorizarea cheltuielilor inregistrate la nivelul unitatilor sanitare pentru
derularea programelor nationale de sinitate publici va fi realizatd prin
urmiitoarele instrumente de monitorizare:

1. Procedura standard de monitorizare a cheltuielilor;

2. Proceduri specifice de monitorizare a cheltuielilor.

t. Procedura standard de monitorizare a cheltuielilor

Procedura standard de monitorizare a cheltuielilor inregistrate pentru
derularea unui program national de sdndtate publici constd in intocmirea
trimestriald si cumulat de la inceputul anului a unor situalii centralizate care
cuprind urmitoarele elemente:

1. Monitorizarea cheltuiclilor efectiv raportate pentru programul national ...

7T

i i o Perinada . ._.- o
Indicator 1 indicator fizic 2 Indicator fizic 3
. — - _— -— — —
[ Lale W | Waloare N WValoare Total

funitatea waloare Cheltuiel Haare Valnare Cheeltuiak . Valoare Chelwlel

wnplnmentatoare indlicator ndicatar R indicator cheltuiel
indicator elective indecalor eleciive indicatar efettive

fizi tal do fizk tate | de Fizic raporiae de efective

T raporkale efickenta . raporiole elicienta ¢ eliclenta

ETTH

—

I_T; nmEF

Unilates .. | |

Writatas .

Perioada: trim. I, trim. 11 si cumulat de la inceputul anului; trim. 11 §i cumulat
de la inceputul anului; trim. 1V si cumulat de la inceputul anului.
indicatorii raportati conform  prevederilor

Valoare indicator fizic: Ordinului MS nr. 807/2015 pentru aprobarea
machetelor  fard  regim  special  pentru
Cheltuieli efectiv realizate: raportarea indicatorilor specifici programelor /
subprogramelor nationale de sandtate publici
Valoare indicator de pentru anii 2015 si 2016 s centralizati
eficientd: conform anexei nr. | la PO, Monitorizarea si

analiza indicatorilor programelor nationale de
sanitate publica™
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Total cheltuieli efective: suma tuturor cheltuielilor efective din cadrul unui
program national de sinitate publici. in cazul in care programul cuprinde mai
multe subprograme, monitorizarea cheltuielilor se realizeazii si la nivelul
acestora,

In situatia in care din cuprinsul monitorizirii trimestriale se constati ¢a la
nivelul unei unititi se inregistreazi o valoare a indicatorului de eficientd mai
mare fatd de valoarea estimati la nivel national unitatea care implementeazi
programul va consemna in raportul de activitate o notd prin care va motiva
depisirea indicatorului.

De asemenea, in situatia in care, la sfirgitul anului  se constatd cid la
nivelul unei unitati se inregistreazi o valoare a indicatorului de eficienta mai
micd decat valoarea estimatd la nivel national, unitatea care implementeazi
programul va consemna in raportul de activitate o nold prin care va motiva
cazuele care au conduc la nerealizarea indicatorului gi eventualele consecinte ale
acestei nerealizdri.
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La momtorizarea cheltuielilor se vor avea In vedere urmatoarele:

- in toate situatiile valoarea indicatorului total cheltuiali efectiva’ >
valoarea indicatorului | total consum bunuri’™';

- in cazul programelor nationale de sinatate publica care au drept cheltuielj
eligibile numai bunuri, valoarea indicatorului ,total cheltuiald efectiva’
trebuie si fie egald cu indicatorul ,total consum bunuri’;

- in situatiile in care in cadrul programelor se asigurd si plata unor prestiri
servicii valoarea indicatorului total cheltuiald efectivd™ > valoarea

indicatorului ,.total consum bunuri’’.

De asemenea, se va avea in vedere ca fiecare indicator fizic si aiba atribuiti o
cheltuiala efectiva.

Pentru orice situatie care nu indeplineste cerinfele mai sus enuntate se va solicita
unitifii reanalizarea datelor raportate in scopul revizuirii acestora,

L.a monitorizarea stocurilor de bunuri se vor avea in vedere urmitoarele:

- pentru toate programele de sanitate valoarea stocurilor de bunuri la
nivelul fiecdrei unitati nu trebuie sa depisesci consumul mediu lunar de
bunuri aferent unei perioade de 2 luni,

- exceptie de la regula mai sus sus enunjatd o constituie Programul national
de prevenire, supraveghere si control al infecqiei HIV/SIDA si respectiv al
tuberculozd pentru care stocul de bunuri se dimensioneazi la nivelul

consumului mediu lunar de bunuri aferent unei perioade de 3 luni.
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2. Procedursn specificd de monitorizare o cheltuielilor

a) In situatiile in care se considera ci prin notele explicative claborate nu ge

Justifici adecvat cheltuielile inregistrate pentru realizarea unor indicatori fizjcj

se realizeazi o analizd comparativa a prefurilor unitare de achizifie pentry

bunurile achizifionate |y nivelul unitatilor sanitare. in ACCAStd situatie se va aven

in vedere comparatia prefuri lor unitare pentru bunyr le cu aceleasi caracteristicj
tehnice achizifionate de la aceeasi furnizori san furnizori diferifi.

Pentru realizares acestei analjze ze utilizeazia datele din Balanfa de stocuri

cantitativ-valorica dupi preg pe depozite prevazurs in anexa nr. 14 la Normele

tehnice de realizare g Programelor nationale Je saniitate publics Pentru anii 2015
§1 2016, aprobate prin Ordinul MS . 3802015,

b} Alta procedurd specifica de monitorizare cheltuielilor CONstd in realizares

HRor vizite in  teritoriy pentru - efectuarea  unor verificiri de rutins satl
suplimentare.
Scopul acestor vizite este verificares conformititii intre datele raporate

prin documentele transmise pentry monitorizare gj documentele evidentele

existente la nivelul unitiitilor implementatoare.

Vizitele in teritoriy se planifica gi se efectuenzs Impreuns ey reprezentatij

directiilor de specialitate din Ministeryl Sandtafii oy atribugii in realizarea

auditului public intern sau controlului,

Prezenta metodologie se aduce la cunogtinia tuturar functionarilor publici

le execuie din cadry] Agentiei nationale pentru programe de sandtare precum si

asistenti tehnica I management g Programelor

“prezentantilor unitdtilor de
wtionale de sanatate,
DIRECTOR
v, Mihaela Bardiy

’
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