Str. Unirii, nr. 20, Zaldu, Sdkj, tel: 0260-613242, fax: 612614
C.A.S. - SALAJ Cod fiscal: 113446922, e-mall: cas@cassalaj.ro

/@\ CASA DE ASIGURARI DE SANATATE SALAJ

Nr.479/01.02.2016

- RAPORT DE ACTIVITATE -

al

PRESEDINTELUI - DIRECTOR GENERAL

- dr. farm. OLGA STANA -

CASA DE ASIGURARI DE SANATATE SALAJ



CUPRINS:

Cap. I. Datele necesare evaluarii indicatorilor de performanta specifici. .. ... ... pag. 1

Rezultatele obtinute din analiza indicatorilor de performanta pentru

Cap. 1. pericadaevaluata. . ............ pag. 14

Cap.l. Situatia indicatorilor economico-financiari in perioada evaluata . . . . . . . ..
............................................................. pag. 30

Cap.IV. Prezentarea problemelor intimpinate in perioada evaluata, propuneri, plan pag. 30

e MASUN . . o o



CASA DE ASIGURARI DE SANATATE SALAJ

INDICATORII DE PERFORMANTA Al
PRESEDINTELUI-DIRECTOR GENERAL

Prezentul raport de activitate a fost elaborat in baza prevederilor art 12 alin.(2) din
Metodologia aprobatd prin ORDIN Nr. 799/2015 din 7 septembrie 2015, pentru aprobarea
Metodologiei privind organizarea concursului pentru ocuparea postului de director general al Casei
Nationale de Asigurdri de Sanatate si a posturilor de presedinti-directori generali ai caselor de
asigurdari de sanatate, In vederea indeplinirii indicatorilor de performantd generali si specifici,
incheierea contractelor de management si evaluarea activitatii acestora, precum si a anexelor la
aceasta, tinand cont de instructiunile pentru intocmirea Raportului de activitate transmise cu
adresa CNAS nr.P 254/15.01.2016

CAPITOLUL I — Datele necesare evaluarii indicatorilor de performanta

Nr. . . e . Valoare
crt. Indicatori specifici Valoare de apreciere estimata

Plati restante peste 90 de zile de la termenul de | - fard plati restante - 5 puncte;

! scadenta la sfarsitul perioadei de raportare zilee Xésgel?feﬂféﬁglr ;Ziigigf;t_eo98uiecte 5P
Disponibil Tn cont neutilizat la finele perioadei -99,9% '100%__ P
2 | de raportare din deschiderile de credite efectuate "98% -99,9% = 3 p 5P
-Sub 98% =0p
Evaluarea corecta a deschiderilor de credite -evaluare corecta = 5p
3 | bugetare pe domenii de asistent medicala cu -solicitari de modificare a deschiderilor 5p
incadrarea in total credite bugetare aprobate de credite nejustificata = Op

Respectarea cerintelor formulate si . _
-respectarea cerintelor = 5p

4 | corectitudinea continutului in machetele de . b 5p
S : - nerespectarea cerintelor = Op
raportare periodica si ocazionala
5 Respectarea termenelor de raportare privind -respectarea termenelor = 5p 5p
situatiile solicitate periodic sau ocazional. - nerespectarea termenelor = Op
Monitorizarea activitatii de suport de
specialitate referitor la Platforma informatica
din asigurarile de sanatate (P1AS), atat la nivelul | -intre 95% si 100% =5 p
6 | CAS Galati cat si pentru furnizorii de servicii -intre 70% si 95% = 3p 5p
medicale, farmaceutice, dispozitive medicale, -sub 70% = Op
angajatori si asigurati, in raport cu incidentele
constatate de CNAS *
Monitorizarea trimestriala a consumului de
7 | medicamente, la nivel de denumire comuna -intre 99% si 100% rapoarte elaborate pe 5p
internationala(DCI), semestru = 5p
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a) DCI-uri aprobate prin comisiile de experti de
la nivelul CNAS**

b) aprobate prin comisiile de experti de la
nivelul CAS

-intre 50% si 98% rapoarte elaborate pe
semestru = 2p

-sub 50% rapoarte elaborate pe
semestru=0p

-intre 99% si 100% rapoarte elaborate pe
semestru = 5p
-intre 50% si 98% rapoarte elaborate pe

semestru = 2p 5p
-sub 50% rapoarte elaborate pe
semestru=0p
-peste 98% servicii
medicale,medicamente,dispositive
medicale contractate,raportate,validate in
8 | Monitorizarea derularii contractelor SIUTsi decont_at_e_ I ERP = 5p 5p
-sub 98% servicii
medicale,medicamente,dispositive
medicale contractate,raportate,validate in
SIUI si decontate in ERP = 0p
Monitorizarea activitatilor legate de gestiune,
distributie a cardului national de asigurari de
9 | sanatate si suport privind utilizarea acestuia, -100% = 5p 5p
care revin CAS conform reglementarilor in - sub 100% = Op
vigoare
Monitorizarea activitatilor legate de
10 introducerea datelor in sistemul informatic, - peste 90%=5p 5
productia si distributia cardului european, - sub 90%=0p P
conform legislatiei in vigoare
Monitorizarea actualizarii datelor si
informatiilor publicate pe site-urile CAS pentru o —
.. 5 . - -100% =5p
11 | toate domeniile de activitate si a raportarilor on- : . _
) R .7 - intre 90% si 100%=3p op
line pentru furnizorii prevazuti de actele B
. - sub 90% =0p
normativ
Monitorizarea activitatilor legate de
transmiterea in sistemul dosarului electronic de | -peste 75% din nr asiguratilor care au
12 sanatate al pacientului (DES) de catre furnizorii | primit servicii medicale=5p
de servicii medicale a informatiilor si datelor
medicale stabilite prin actele normative in -sub 75% din nr asiguratilor care au
vigoare primit servicii medicale=0p
Monitorizarea organizarii intalnirilor cu L . . .
o . . . - cel putin o intalnire/trim/domeniu de
furnizorii de servicii medicale, de medicamente . .
. . ) . asistenta medicala=5p
13 | § dispozitive medicale privind derularea 5p
relatiilor contractuale gi respectarea actelor i outin de o intalnire/trim/d .
normative, precum si utilizarea optima a i mal_putln €o !nta nire/trim/domeniu
o . de asistenta medicala=0p
solutiilor informatice
. - -respectarea termenelor de raportare = 5p
Asigurarea respectarii termenelor lunare de . . :
C . -intarzierea raportarilor CAS peste 2-5
raportare electronica si pe format hartie a . - . _
. . 9 N zile, cumulate la nivel de trimestru = 2p
consumului de medicamente catre CNAS, in . . .
14 o R ) -intarzierea raportarilor CAS peste 6-10 Sp
vederea stabilirii contributiei trimestriale . - . s
e . zile, cumulate la nivel de trimestru = 1p
datorate de detinatorii de autorizatie de punere . . .
e piata -intarzierea raportarilor CAS peste 11
pep zile, cumulate la nivel de trimestru = Op
. e e Se aplica
Reallzaiea confor_m planificarii a_ct_lunu_ de _peste 33% din furnizori =5p doar pentru
15 | control *) cel putin o data la 3 ani in asistenta _sub 33% din furnizori = 0 perioada de
medicala primara P planificare
comunicata
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de CNAS

(dec 2014)
Se aplica
) S doar pentru
Realizarea conform planificarii actiunii de _peste 33% din furnizori =5p perioada de
16 | control *) cel putin o data la 3 ani in asistenta _sub 33% din furnizori = Op planificare
medicala ambulatorie de specialitate clinica comunicata
de CNAS
(dec 2014)
Se aplica
doar pentru
; P TR perioada de
| 8 | s 32% i iz =5
. . . . -sub 33% din furnizori = Op comunicata
medicala ambulatorie de specialitate paraclinica de CNAS
(dec 2014)
Se aplica
Realizarea conform planificarii actiunii de doar pentru
control *) cel putin o data la 3 ani in asistenta . o perioada de
18 | medicala spitaliceasca si in asistenta medicala Esztg??;o/g i?]' ?ufrlﬂ]rigggrl 65p planificare
de recuperare si reabilitare in unitati sanitare cu 0 -oP comunicata
paturi de CNAS
(dec 2014)
Se aplica
Realizarea conform planificarii actiunii de ggﬁggﬁgtgz
% . )
19 ?Srnr;[ir;cl)rii) c(i:g In?gélizaomcla;?elgui?r;;); zér#tributie -peste 33% din furnizori =5p planificare
. -sub 33% din furnizori = Op comunicata
personala; de CNAS
(dec 2014)
Se aplica
Realizarea conform planificarii actiunii de doar pentru
control *) cel putin o data la 3 ani pentru perioada de
20 | furnizorii de dispositive medicale, ingrijiri la -peste 33% din furnizori =5p planificare
domiciliu si furnizorii de consultanta de urgenta | -sub 33% din furnizori = Op comunicata
medicala la domiciliu si transport sanitar; de CNAS
(dec 2014)
Stabilirea si realizarea controalelor operative la | -3% sau mai mult/trim = 5p
21 | entitatile controlate prin utilizarea PIAS -2-2,99%/trim =3p 5p
-sub 2%/trim=0p
-extragerea datelor din SIUI/SIPE pe
baza unor criteriiffilter relevante = 1p
- interogarea simpla a datelor (personae
Utilizarea PIAS la pregatirea/efectuarea decedate, medicamente cu prescriere
22 P - _ op
actiunilor de control restrictionata etc) = 2p
- folosirea rapoartelor SIUI la
pregatirea/efectuarea actiunilor de
control = 2p
-100% = 5p
23 Gradul de recuperare a sumelor imputate in -70%-99% = 4p 5p
urma controalelor efectuate -35%-69%=3p
-0%-34%=1p
Introducerea in SIUI a datelor extrase din '95%-1000/3 = p
24 rapoartele de control -90%-95%=3p op
-Sub 90%=0p
Nerespectarea oricareia dintre prevederile legale | - masuri dispuse pentru recuperarea
5 | CU privire la angajarea bugetului, inregistrarea si prejudiciului la nivelul CAS si 5p

pastrarea integritatii patrimoniului CAS,
contractarea si decontarea serviciilor medicale,

management defectuos = Op
- fara masuri dispuse la nivelul CAS
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medicamentelor si dispozitivelor medicale,
constatata ca urmare a actiunilor de control ale
structurii de specialitate din cadrul CNAS si
care au avut drept consecinta prejudicierea
fondului, pentru care au fost dispuse masuri de
recuperare a sumelor respective si de constatare
a unui management defectuos al PDG *

:Sp

Respectarea reglementarilor legale in vigoare
privind contractarea serviciilor medicale
spitalicesti, respectiv:

a) servicii medicale spitalicesti acordate in
regim spitalizare de zi(existenta
structurilor avizate/aprobate de MS,

-respectarea condiiilor de

servicii contractate, tip de finantare si contractare=5p op
tarife) -nerespectarea condiiilor de
contractare=0p
b) servicii medicale spitalicesti acordate in
regim spitalizare continua pentru i
26 afectiuni acute pt spitalele finantate in crcfr?tpr Zzizrrgigond"”m de
sistem DRG pe baza indicatorilor care =P
. -nerespectarea condiiilor de
stau la baza contractarii:paturi _
. - contractare=0p
contractate, durata medie de spitalizare, 5
ICM, TCP,indicele de utilizare a P
paturilor, categoria in care este
clasificat spitalul, suma contractata
c) servicii medicale spitalicesti acordate in
X L AR -respectarea condiiilor de
regim de spitalizare continua in spitalele _
o 8 . contractare=5p
de cronici si in sectiile/compartimentele
. ) X . . -nerespectarea condiiilor de
de cronici(denumire sectie, tarif pe zi de _
I~ contractare=0p Sp
spitalizare contractat)
Plati realizate trimestrial/anual raportate la : o i 100/ —
creditele bugetare deschise trimestrial/anual Intre 9% Sl 100 /°__5p
27 . . A - intre 98% si 99% = 2p Sp
pentru medicamente cu si fara contributie - sub98% = 0
personala-activitate curenta P
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual - intre 99% si 100% =5p
28 | pentru medicamente cu si fara contributie - intre 98% si 99% = 2p 5p
personala suportate de personalul contractual - sub98% =0p
din unitatile sanitare publice din sectorul sanitar
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trlmestrlgllanual ) - intre 99% si 100% =5p
29 pentru medicamente 40%-pensionari cu pensii - intre 98% si 99% = 2 5
pana la 700 lei/prevazute a fi finantate din - sub 98% = 0 =P P
veniturile proprii ale MS sub forma de - P
transferuri catre bugetul FNUASS
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la - intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
30 pentru programul national de tratament pt boli - Intre 98% si 99% = 2p Sp
- 0f =
rare sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la - intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
31 . - intre 98% si 99% = 2p op
pentru programul national de tratament al ~ sub98% = 0
bolilor neurologice -op
32 | Plati realizate trimestrial/anual raportate la - intre 99% si 100% =5p 5p
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creditele bugetare deschise trimestrial/anual
pentru programul national de tratament al
hemofiliei si talasemiei

intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op

Plati realizate trimestrial/anual raportate la

intre 99% si 100% =5p

33 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national de diabet zaharat sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
34 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national de boli endocrine sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . _
35 . intre 98% si 99% = 2p S5p
pentru programul national de transplant de o —
. . sub 98% = 0p
organe, tesuturi si cellule de origine umana
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
36 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national oncologie sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
37 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national de sanatate mintala sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual X . .
38 X . intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national diabet zaharat- _
. . sub 98% = Op
materiale sanitare
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
39 X . intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national diabet zaharat- o —
. . . . sub 98% = Op
pompe insulina si materiale consumabile
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
40 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national ortopedie sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
41 o intre 98% si 99% = 2p op
pentru subprogramul de tratament al surditatii _
. . . sub 98% = 0p
prin proteze auditive implantabile
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
42 X . . intre 98% si 99% = 2p op
pentru programul national terapie intensive a _
' ! . i sub 98% = 0Op
insuficientei hepatice
Platl_ realizate trlmestrlal_/anu:fll raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .
43 . . intre 98% si 99% = 2p op
pentru programul national de boli rare- _
. . sub 98% = 0p
materiale sanitare
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . _
44 X . intre 98% si 99% = 2p Sp
pentru programul national de boli B
. sub 98% = Op
cardiovasculare
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
45 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru programul national de sanatate mintala sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 99% si 100% =5p
46 | pentru subprogramul national de reconstructie intre 98% si 99% = 2p 5p
mamara dupa afectiuni oncologice prin sub 98% = Op
endoprotezare
47 Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p 5p

creditele bugetare deschise trimestrial/anual

intre 98% si 99% = 2p
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pentru servicii de hemodializa si dializa
peritoneala

sub 98% = Op

Plati realizate trimestrial/anual raportate la

intre 99% si 100% =5p
intre 98% si 99% = 2p

48 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual 5p
pentru dispozitive si echipamente medicale sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la . o i 1000/ —
creditele bugetare deschise trimestrial/anual Intre 99% s 100 /0__5p

49 . . . L intre 98% si 99% = 2p op
pentru asistenta medicala primara-activitate _
curenta sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . - _

50 . . . intre 98% si 99% = 2p op
pentru asistenta medicala primara-centre de _
permanenta sub 98% = Op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p

51 creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2 5
pentru asistenta medicala pentru specialitati o — P P
clinice sub 98% = Op

52 . ; . intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru asistenta medicala stomatologica- sub 98% = 0
activitate curenta P

53 . ; . intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru asistenta medicala stomatologica- sub 98% = 0
personal contractual =op
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p

54 creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2 5
pentru asistenta medicala pentru specialitati sub 98% = 0 =P P
paraclinice-activitate curenta P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p

55 creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2 5
pentru asistenta medicala pentru specialitati sub 98% = 0 - <P P
paraclinice-PET CT P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .

56 . . e intre 98% si 99% = 2p Op
pentru asistenta medicala pentru specialitati sub 98% = 0
paraclinice-hemoglobina glicozilata P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . _

57 . ; i : intre 98% si 99% = 2p Sp
pentru asistenta medicala in centrele medicale sub 98% = 0
multifunctionale-activitate curenta P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 9% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . _

58 . ; . : intre 98% si 99% = 2p Sp
pentru asistenta medicala in centrele medicale sub 98% = 0
multifunctionale-personal contractual P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anuql raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .

59 . : o intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru asistenta medicala pentru servicii de sub 98% = 0
urgenta prespitalicesti si transport sanitar P
Platl_ realizate trlmestrlal_/anuql raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual . . .

60 . ; S intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru asistenta medicala in spitale generale- sub 98% = 0
activitate curenta P
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p

61 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 98% si 99% = 2p 5p

pentru asistenta medicala in spitale generale-

sub 98% = Op
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subprogramul de diagnostic
imunofenotipic,cytogenetic si biomolecular al
leucemiei acute

Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual

intre 99% si 100% =5p

62 | pentru asistenta medicala in spitale generale- intre 98% si 99% = 2p 5p
subprogramul de radioterapie a bolnavilor sub 98% = 0p
cu afectiuni oncologice
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 99% si 100% =5p
63 | pentru asistenta medicala in spitale generale- intre 98% si 99% = 2p 5p
PN de diagnostic si tratament cu ajutorul sub 98% = Op
aparaturii de inalta performanta
Plati realizate trimestrial/anual raportate la . . _
creditele bugetare deschise trimestrial/anual intre 99% s| 100%_—5p
64 . ; : N . intre 98% si 99% = 2p op
pentru asistenta medicala in unitati sanitare cu sub 98% = Op
paturi de recuperare-reabilitare a sanatatii
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
65 creditele _bugetare de_schlse _trlmgs_tr_lallanyal intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru asistenta medicala —ingrijiri medicale la sub 98% = Op
domiciliu
Platl_ realizate trlmestrlal_/anugl raportate la intre 99% si 100% =5p
66 creditele buge_t_are dgschlse trlmest!rlallanual intre 98% si 99% = 2p 5p
pentru prestatii medicale acordate in baza sub 98% = Op
documentelor internationale
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual la intre 98% si 99% = 2p
67 | cheltuielile de administrare si functionare a sub 98% = Op 5p
CAS, din care;
- titlul I Cheltuieli de personal
68 Plati realizate trimestrial/anual raportate la :2::2 ggz;z 2: 3800/‘;@:—25pp 5p
creditele bugetare deschise trimestrial/anual la sub 98% = Op
cheltuielile materiale
Plati realizate trimestrial/anual raportate la intre 99% si 100% =5p
69 | creditele bugetare deschise trimestrial/anual la intre 98% si 99% = 2p 5p
cheltuielile de capital sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual la intre 99% si 100% =5p
70 | sume primate de la UE/alti donatori in contul intre 98% si 99% = 2p 5p
platilor effectuate si prefinantari-Fondul sub 98% = Op
European de Dezvoltare Regionala
Plati realizate trimestrial/anual raportate la
creditele bugetare deschise trimestrial/anual la intre 99% si 100% =5p
71 | sume primate de la UE/alti donatori in contul intre 98% si 99% = 2p 5p
platilor effectuate si prefinantari-Fondul sub 98% = Op
Social European
Platl_ relallzate trlmestrlil_/anugl rapo_rt;alte IaI intre 99% si 100% =5p
7 creditele bqggtare desc ise trimestria /a}nua pe intre 98% si 99% = 2p 5p
total cheltuieli conform titlului IX- Asistenta sub 98% = Op
Sociala
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
73 | angajament aprobate trimestrial/annual pentru intre 98% si 99% = 2p Sp
medicamente cu si fara contributie personala- sub 98% = Op
activitate curenta
74 | Creditele de angajament realizate intre 99% si 100% =5p 5p
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trimestrial/anual raportate la creditele de
angajament aprobate trimestrial/annual pentru
medicamente cu si fara contributie personala-
medicamente 40%

intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op

Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de

intre 99% si 100% =5p

75 i . ; intre 98% si 99% = 2p 5p
angajament aprobate trimestrial/anual pentru _
. . . - ! sub 98% = 0p
boli cronice cu risc crescut utilizate in PNS
C_redltel_e de angajament reallzate_ intre 99% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . ~
76 i . ; intre 98% si 99% = 2p 5p
angajament aprobate trimestrial/anual pentru _
X . - . sub 98% = 0p
materiale sanitare utilizate in PNS
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
77 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru intre 98% si 99% = 2p 5p
servicii medicale de hemodializa si dializa sub 98% = Op
peritoneala
C_redltel_e de angajament reallzate_ intre 99% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . B
78 i ) . intre 98% si 99% = 2p Sp
angajament aprobate trimestrial/anual pentru _
. I . sub 98% = Op
dispozitive si echipamente medicale
C_redltel_e de angajament reallzate_ intre 99% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . B
79 . ; : intre 98% si 99% = 2p Sp
angajament aprobate trimestrial/anual pentru _
; . . . sub 98% = Op
asistenta medicala primara-activitate curenta
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
80 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru intre 98% si 99% = 2p 5p
asistenta medicala primara-centre de sub 98% = Op
permanenta
C_redltel_e de angajament reallzate_ intre 9% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . .
81 . . ; intre 98% si 99% = 2p op
angajament aprobate trimestrial/anual pentru B
ST sub 98% = 0p
specialitatile clinice
C_redltel_e de angajament reallzate_ intre 99% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . _
82 . . : intre 98% si 99% = 2p Sp
angajament aprobate trimestrial/anual pentru B
; . . sub 98% = 0p
asistenta medicala stomatologica
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
83 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru intre 98% si 99% = 2p 5p
asistenta medicala paraclinice-activitate sub 98% = 0p
curenta
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
84 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru intre 98% si 99% = 2p Sp
servicii asigurate in ambulatoriu in cadrul sub 98% = Op
programelor nationale de sanatate curative
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de intre 99% si 100% =5p
85 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru intre 98% si 99% = 2p 5p
asistenta medicala in centrele medicale sub 98% = Op
multifunctionale
rimestrialanual aportats 12 oreditele de intre 9996 i 10036 =5p
86 P intre 98% si 99% = 2p 5p

angajament aprobate trimestrial/anual pentru
servicii de urgenta prespitalicesti si transport

sub 98% = Op
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sanitar

Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de

- intre 99% si 100% =5p

87 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru - intre 98% si 99% = 2p 5p
asistenta medicala in spitale generale- - sub98% =0p
activitate curenta
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de - intre 99% si 100% =5p
88 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru - intre 98% si 99% = 2p 5p
servicii asigurate in unitati sanitare cu paturi - sub 98% =0p
in cadrul PNS curative
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de - intre 99% si 100% =5p
89 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru - intre 98% si 99% = 2p 5p
asistenta medicala cu paturi de recuperare- - sub98% =0p
reabilitare a sanatatii
C_redltel_e de angajament reallzate_ - intre 99% si 100% =5p
trimestrial/anual raportate la creditele de . . _
90 i ; : - intre 98% si 99% = 2p Sp
angajament aprobate trimestrial/anual pentru B
; . A L - sub98% =0p
asistenta medicala —ingrijiri la domiciliu
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de - intre 99% si 100% =5p
91 | angajament aprobate trimestrial/anual pentru - intre 98% si 99% = 2p 5p
prestatii medicale acordate in baza - sub 98% =0p
documentelor internationale
rimestia ancal taporats Ia creitele - inire 999% si 10096 =Sp
92 : portate 1a C - intre 98% si 99% = 2p 5p
angajament aprobate trimestrial/anual pentru _
— . - sub98% =0p
cheltuieli de capital
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de - intre 9% si 100% =5p
93 angajament aprobate trlm(_astrlallan_u,_';ll pentru - intre 98% si 99% = 2p 5p
sume primite de la UE/alti donatori in contul - sub 98% = 0
platilor effectuate si prefinantari —Fondul P
European de Dezvoltare Regionala
Creditele de angajament realizate
trimestrial/anual raportate la creditele de - intre 9% si 100% =5p
angajament aprobate trimestrial/anual pentru . . .
94 - ; o - intre 98% si 99% = 2p op
sume primite de la UE/alti donatori in contul . sub98% =0
platilor effectuate si prefinantari —Fondul Social =op
European
Credite de angajament contractate peste cele —depasweei creditelor de angajament
7 . . aprobate = Op
95 | aprobate pe trimester pe orice domeniu de : . . . 5p
. . -incadrarea in creditele de angajament
asistenta medicala -
aprobate=5p
Evaluarea corecta si reala a datelor solicitate,
precum si transmiterea la termen a acestora
privind fundamentarea proiectului de buget al -evaluarea corecta si reala=5p
96 FNUASS si proiectului de rectificare a -evaluarea incorecta (retransmiterea) =0p 5
bugetului FNUASS in raport cu indicatorii -transmiterea la termen a datelor=5p P
macroeconomici comunicati de CNAS prin -netransmiterea la termen a datelor=0p
scrisoarea-cadru, precum si contul de executie
lunar/trimestrial/anual al FNUASS
Monitorizarea gestiunii curente a resurselor
g7 | Umane si a functiilor publice. -sub 99% = Op
a) actualizarea si corectitudinea datelor in - peste 99% = 5p 5p

portalul de management al functiilor publice si
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functionarilor publici

b) neconcordante in portalul de management

- neconcordante sub 5% =5p

% fata de structura existenta -neconcordante peste 5%=0p 5P
Respectarea termenelor in care sunt intocmite si
transmise la CNAS formularele europene E125, Acest
99 E 127 si corectitudinea datelor si a solicitarilor | -in termen = 5p indicator se
de prevedere bugetara -nerespectarea termenelor = Op evalueaza
a) pentru formularele europene E125R0, semestrial
E127RO
-respectarea termenului de raportare=5p
-intarzierea raportarilor CAS pe suport
. L Acest
e . " hartie — peste 1-10 zile = 2p oo
b) alte situatii solicitate in domeniulrelatiilor . . . indicator se
100 | . . -intarzierea raportarilor CAS pe suport
internationale . o evalueaza
hartie — peste 11-15 zile = 1p semestrial
-intarzierea raportarilor CAS pe suport
hartie — peste 15 zile = Op
Ponderea formularelor europene E125R0,
E127RO, solicitarilor pentru acordarea de -sub 5% = 5p
. . _ Acest
prevedere bugetara, cererilor pentru efectuarea | -intre 5-10% returnate = 4p indicator se
101 | de plati externe returnate de CNAS din totalul -intre 11%-15% returnate =3p
. . . _ evalueaza
celor transmise, ca urmare a completarii -intre 16%-20% returnate =2p semestrial
defectuoase a acestora, datorita nerespectarii -peste 20% returnate = Op
dispozitiilor legale in vigoare
Ponderea formularelor E125 si E127 sau
similare, emise de institutiile competente
dinstatele member UE/SEE/Elvetia, prelucrate | ;4. 10000 = 5p Acest
la nivelul CAS(avand ca rezultat intocmirea de o T -
S -61%-70%=2p indicator se
102 | solicitari pentru acordare de prevedere bugetara _

X . -51%-60%=1p evalueaza
sau contestarea acestora, precum si transmiterea -sub 50%=0 anual
acestora la CNAYS), din totalul formularelor P
transmise de CNAS pe parcursul unui an
calendaristic
Respectarea formatului standardizat (atét a celui
pe hartie, cat si a celui electronic) stabilit prin
Ordinul presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate nr. 729/2009 pentru
aprobarea Normelor metodologice privind
rambursarea §i recuperarea cheltuielilor . . Acest

o . . - n - respectarea formatului standardizat-5 | . .
reprezentand asistenta medicald acordata 1n baza uncte: indicator se
documentelor internationale cu prevederi in P ' . . va evalua

103 PR A - nerespectarea formatului standardizat - .
domeniul sanatatii la care Romania este parte, semestrial/
cre o e - ) . .| 0 puncte.
cu modificarile si completarile ulterioare, si prin anual.
circularele transmise de CNAS pentru toate
documentele intocmite si transmise de CAS in
vederea rambursarii si recuperarii cheltuielilor
reprezentand asistenta medicala acordata 1n baza
documentelor internationale cu prevederi in
domeniul sanatatii:
Realizarea trimestriald si anuala a platilor
raportata la cred1t?1e bugetarevdfzsf(':hlse pentru. - sub 95% - 0 puncte:
prestatii acordate In baza Hotararii Guvernului .
104 - 96 - 98% - 4 puncte; op
nr. 304/2014 pentru aprobarea Normelor
. . . . - 99 -100% - 5 puncte.
metodologice privind asistenta medicala
transfrontaliera
Respectarea termenelor in care sunt intocmite i | - Tn termen - 5 puncte;
105 | transmise solicitarile pentru acordare de - nerespectarea termenelor mai mult de 5p

prevedere bugetara:

10% - O puncte.
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Ponderea solicitérilor pentru acordare de
prevedere bugetara, ca urmare a completarii

- peste 15% solicitari returnate - 0
puncte;

106 defectuoase a acestora, datoritd nerespectarii - intre 5 si 15% - 3 puncte; 5p
dispozitiilor legale in vigoare: - sub 5% - 5 puncte
Indicatorul
Transmiterea de date neconcordante*) ntre ) se
. . 5 . - 0 - 5 puncte; <
107 CNAS, instantele judecatoresti sau partea -1-0 puncte raporteazd la
adversa a CNAS, in dosarele in care CNAS este ’ perioada
parte: mandatului
PDG
Indicatorul
e . . -0 - 5 puncte; €
108 gléri{[l;rj de litigii*) pierdute prin Comisia de -1 sau peste 1 - 0 puncte. ral;gﬁgiﬁi la
mandatului
PDG
Respectarea termenelor de transmitere a -
109 docsmentelor catre CNAS, in vederea elaborarii In termen - 5 puncte; 5p
. ; nerespectarea termenelor - 0 puncte
proiectelor de acte normative
Utilizarea eficienta a patrimoniului cu privire la
echipamente si licente IT*) - da - 5 puncte;
110 | - Fo g 5p
=statii de lucru/periferice care nu sunt casate, - nu - 0 puncte.
actualizarea si utilizarea licentelor
Monitorizarea concordantei datelor referitoare
la patrimoniul aferent
imobilelor(constructii/terenuri)aflate in _
- . . -concordanta datelor=5p
111 | administrarea/proprietatea CAS, date ce vizeaza - 5p
. ' . . S -neconcordanta datelor=0p
inventarul centralizat din domeniul public/privat
al statului in extrasele de carte funciara, precum
si valoarea de inventar a acestora
Monitorizarea procesului de reevaluare a
mijloacelor fixe, a demersurilor privind
actualizarea inventarului centralizat al bunurilor
112 | din domeniul public sau privat al statului, a -reevaluarea activelor fixe corporale=5p 5p
documentatiei cadastrale si a extraselor de carte | nereevaluarea activelor fixe
funciara, a concordantei datelor si a valorilor de | corporale=0p
inventar
Monitorizarea demersurilor legale privind
actualizarea inventarului centralizat al bunurilor
din domeniul public/privat al statului si /sau
actualizarea documentatiei cadastrale si a - actualizarea inventarului
113 extraselor_ de carte funciara gferent_e,dupa caz, centralizat_=5p _ _ 5p
demersuri ce urmeaza sa se intreprinda in - neactualizarea inventarului
termen de 5 zile de la data producerii oricaror centralizat=0p
modificari cantitative/valorice asupra
patrimoniului afferent imobilelor aflate in
administrarea/proprietatea CAS
Respectarea obligatiilor legale cu privire la
politicile de securitate si confidentialitate a
datelor, precum si a Legii 677/2001 pentru da=
. . - da=5p
114 | protectia persoanelor cu privire la prelucrarea © nu=0 5p
datelor cu caracter personal si libera circulatie a P
acestor date, cu modificarile si completarile
ulterioare
Respectarea obligatiei CAS de de a asigura _
115 | informarea asiguratilor conform prevederilor - da=5p 5
guray p - nu=0p p

legale
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Gradul de satisfactie al asiguratilor pe baza

- 50-100% = 5p

Indicatorul
seiain
calcul la

evaluare o

116 | chestionarului de evaluare, aprobat prin ordinul | - 20-49% = 3p singura data
presedintelui CNAS - Sub 20% = 0Op pe semestru
pe un
esantion de
400 asigurati
Monitorizarea numarului de unitati sanitare cu
paturi si centre de dializa aflate in relatie
117 contractuala cu CAS Galati privind raportarea - Intre 99%-100% = 5p 5
electronica in PIAS a consumului de - Sub 99% = 0p P
medicamente prin circuit inchis
-Respectarea termenului de raportare =
Respectarea termenelor de raportare a situatiilor 5_p . .
L . . L . -intarzierea raportarilor CAS pe suport
statistice trimestriale privind activitatea hartie —peste 1-11 zile=2
118 | desfasurata de furnizorii de servicii medicale, : P e=ep 5p
. . . . - intarzierea raportarilor CAS pe suport
medicamente si dispositive medicale, pe baza ) o
; ; . hartie —peste 12-15 zile=1p
contractelor incheiate de CAS cu acestia . . .
intarzierea raportarilor CAS pe suport
hartie —peste 15 zile=0p
-respectarea termenului de raportare=5p
Intarzierea raportarilor CAS cu 1-5
Respectarea termenelor de raportare a zile=3p
119 indicatorilor specifici aferenti . -intarzierea raportarilor CAS cu 6-10 5p
programelor/subprogramelor nationale de zile=1p
sanatate curative - intarzierea raportarilor CAS cu peste 10
zile =0p
-respectarea tuturor machetelor=5p
- respectarea machetelor pentru 90%-
Respectarea machetelor de programe fara regim | 99% din progr/subprogr curative de
special a indicatorilor specifici aferenti sanatate = 2p
120 programelor/subprogramelor nationale de - respectarea machetelor pentru 80%- 5
sanatate curative (respectarea formatului, 89% din progr/subprogr curative de P
formulelor de calcul, cerintelor formulate prin sanatate = 1p
note/precizari, ordinea tabelelor) - respectarea machetelor pentru mai putin
de 80% din progr/subprogr curative de
sanatate = Op
-corectitudinea datelor din toate
machetele=5p
Corectitudinea datelor din machetele de - corectitudinea dat_elor din mac_h ete_
) A ; pentru 90%-99% din PNS curative = 2p
raportare fara regim special a indicatorilor L ;
121 specifici aferenti programelor/subprogramelor - corectitudinea datelor din machete 5P
pe prog . prog pentru 85%-89% din PNS curative = 1p
nationale de sanatate curative O X
- corectitudinea datelor din machete
pentru mai putin de 85% din PNS
curative = 0p
Concordanta indicatorilor specifici raportati in - concordanta pentru toate
machetele de raportare fara regim special a programele/subprogramele nationale
122 | indicatorilor specifici aferenti de sanatate curative si datele existente Sp
programelor/subprogramelor nationale de in SIUI=5p
sanatate curative si datele existente in SIUI - neconcordanta=0p
Respectarea cerintelor formulate in machetele -respectarea tuturor cerintelor=5p
123 de raportare solicitate de CNAS prin directiile -respectarea a 2 cerinte = 2p 5p

de specialitate referitoare la:

-respectarea unei cerinte = 1p
-respectarea O cerinte = Op
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a) corectitudinea continutului (respectarea
formatului, formulelor de calcul, cerintelor
formulate prin note/precizari)

-Respectarea termenului de raportare =
5p

-intarzierea raportarilor CAS pe suport
hartie —peste 1-11 zile=2p

124 | b) respectarea termenelor de raportare - intarzierea raportarilor CAS pe suport 5p
hartie —peste 12-15 zile=1p
-intarzierea raportarilor CAS pe suport
hartie —peste 15 zile=0p
Gradul de implementare a recomandarilor _
. - - 100% = 5p
formulate in rapoartele de audit intern, cu "
125 . . . - 75%-99%=3p 5p
termene de implementare in perioada de ~ Sub 75% =0
raportare P
Tipul de calificativ acordat, ca urmare a ‘-‘peste .11 ok’afctwe cu calificativul
S . L functional”=5p
misiunii de audit desfasurate de Directia de . T e
. o . : -intre 7-11 obiective cu calificativul
126 | audit public intern (DAPI), pentru fiecare din “functional”=2
obiectivele urmarite, conform raportului de P e
- TR : -sub 7 obiective cu calificativul
audit intern finalizat in perioada de raportare . . o
functional”=0p
. . -100%=5p
7| vl e Inpemcnte  sandator | e oy :
g - sub 80%=0p
-identificarea riscurilor si
aprobare/actualizarea registrului
riscurilor=5p
128 | Registrul Riscurilor -identificarea riscurilor dar 5p
neaprobarea/neactualizarea registrului
riscurilor=3p
-neidentificarea riscurilor=0p
Management proactiv in domeniul relatiilor -pozitiva= 5p
129 | publice - neutra=2p 5p
a) analiza imagine -negativa=0p
b) Ponderea articolelor pozitive in totalul gzrg/loc_osle pozitiv-informative- peste
aparitiilor in media in scopul promovarii 0=op .
T ! . . . -articole pozitiv-informative —intre 30-
130 | imaginii sistemului de asigurari de sanatate si 60% =3 5p
informarii asiguratilor o=p .
-articole pozitiv-informative sub
10%=0p
Situatia lunara privind petitiile, audientele si . _
. . . . -transmis in termen = 5p
131 | apelurile telVerde inregistrate si la care s-a L 5p
. - netransmis =0p
transmis raspunsul CAS
. . . . -sub 3 evenimente =0p
Cuantificarea trimestriala a evenimentelor - -
132 - -3 evenimente = 3p op
media : -
-4-6 evenimente = 5p
Respectarea obligatiilor de afisare publica si
133 actualizare pe site-ul CAS a tuturor -Da =5p 5
informatiilor conform prevederilor contractului- | -Nu = 0Op P
cadru si normelor
134 Organizarea lunara a sedintelor de consiliu de -Cel putin o sedinta pe luna = 5p 5p

administratie

-Nicio sedinta pe luna = Op

C.AS. Sdlaj

Raport de activitate PDG — trimestrul 1V 2015

- pag. 13-




CAPITOLUL Il — Rezultatele obtinute din analiza indicatorilor de performanta

Nr. Crt.

Indicatori specifici

Prevedere
(mii lei)

Realizare

Grad de
realizare

Punctaj

Plati restante peste 90 de zile de la termenul de
scadenta la sfarsitul perioadei de raportare

- fara plati restante - 5 puncte;

- existenta platilor restante peste 90 de zile de la termenul
de scadenta - 0 puncte

100%

Disponibil Tn cont neutilizat la finele perioadei de
raportare din deschiderile de credite effectuate
-99,9% -100% =5p

-98% -99,9% =3p

- Sub 98% =0 p

197.659,32

197.642,46

99.99%

Evaluarea corecta a deschiderilor de credite bugetare
pe domenii de asistent medicala cu incadrarea in total
credite bugetare aprobate

- evaluare corecta = 5p

- solicitari de modificare a deschiderilor de credite
nejustificata = Op

189.746,20

189.579,53

99.91%

Respectarea cerintelor formulate si corectitudinea
continutului in machetele de raportare periodica si
ocazionala

- respectarea cerintelor = 5p

- nerespectarea cerintelor = Op

100%

Respectarea termenelor de raportare privind situatiile
solicitate periodic sau ocazional.

- respectarea termenelor = 5p

- herespectarea termenelor = Op

100%

Monitorizarea activitatii de suport de specialitate
referitor la Platforma informatica din asigurarile de
sanatate (PIAS), atat la nivelul CAS Salaj cat si pentru
furnizorii de servicii medicale, farmaceutice,
dispozitive medicale, angajatori si asigurati, in raport
cu incidentele constatate de CNAS *

-intre 95% si 100% =5p

-intre 70% si 95% = 3p

-sub 70% = Op

98%

Monitorizarea trimestriala a consumului de
medicamente, la nivel de denumire comuna
internationala(DCI),

a) DCI-uri aprobate prin comisiile de experti de la
nivelul CNAS**

-intre 99% si 100% rapoarte elaborate pe semestru = 5p
-intre 50% si 98% rapoarte elaborate pe semestru = 2p
-sub 50% rapoarte elaborate pe semestru=0p

Conform
anexei 2 la
prezentul
raport

100%

b) aprobate prin comisiile de experti de la nivelul CAS
-intre 99% si 100% rapoarte elaborate pe semestru = 5p
-intre 50% si 98% rapoarte elaborate pe semestru = 2p
-sub 50% rapoarte elaborate pe semestru=0p

100%

Monitorizarea derularii contractelor

-peste 98% servicii medicale,medicamente,dispositive
medicale contractate,raportate,validate in SIUI si
decontate in ERP = 5p

-sub 98% servicii medicale, medicamente, dispositive

100%
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medicale contractate, raportate, validate in SIUI si
decontate in ERP = 0p

Monitorizarea activitatilor legate de gestiune,
distributie a cardului national de asigurari de sanatate
si suport privind utilizarea acestuia, care revin CAS
conform reglementarilor in vigoare

-100% =5p

- sub 100% = Op

100%

10

Monitorizarea activitatilor legate de introducerea
datelor in sistemul informatic, productia si distributia
cardului european, conform legislatiei in vigoare

- peste 90%=5p

- sub 90%=0p

100%

11

Monitorizarea actualizarii datelor si informatiilor
publicate pe site-urile CAS pentru toate domeniile de
activitate si a raportarilor on-line pentru furnizorii
prevazuti de actele normativ

100% =5p

- intre 90% si 100%=3p

- sub 90% = Op

100%

12

Monitorizarea activitatilor legate de transmiterea 1n

sistemul dosarului electronic de sanatate al pacientului
(DES) de catre furnizorii de servicii medicale a

informatiilor si datelor medicale stabilite prin actele
normative in vigoare

peste 75% din nr asiguratilor care au primit servicii
medicale=5p

-sub 75% din nr asiguratilor care au primit servicii

medicale=0p

13

Monitorizarea organizarii Intalnirilor cu furnizorii de

servicii medicale, de medicamente si dispozitive

medicale privind derularea relatiilor contractuale si

respectarea actelor normative, precum si utilizarea

optima a solutiilor informatice

- cel putin o intalnire/trim/domeniu de asistenta
medicala=5p

- mai putin de o intalnire/trim/domeniu de asistenta

medicala=0p

14

Asigurarea respectarii termenelor lunare de raportare

electronica si pe format hartie a consumului de

medicamente catre CNAS, in vederea stabilirii

contributiei trimestriale datorate de detinatorii de

autorizatie de punere pe piata

-respectarea termenelor de raportare = 5p

-intarzierea raportarilor CAS peste 2-5 zile, cumulate la
nivel de trimestru = 2p

-intarzierea raportarilor CAS peste 6-10

zile, cumulate la nivel de trimestru = 1p

-intarzierea raportarilor CAS peste 11 zile, cumulate la

nivel de trimestru = Op

da

15

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani in asistenta medicala primara
-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%

16

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani in asistenta medicala
ambulatorie de specialitate clinica

-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%
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17

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani in asistenta medicala
ambulatorie de specialitate paraclinica

-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%

18

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani in asistenta medicala
spitaliceasca si in asistenta medicala de recuperare si
reabilitare in unitati sanitare cu paturi

-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%

19

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani pentru furnizorii de
medicamente cu si fara contributie personala;

-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%

20

Realizarea conform planificarii actiunii de control *)
cel putin o data la 3 ani pentru furnizorii de
dispositive medicale, ingrijiri la domiciliu si furnizorii
de consultanta de urgenta medicala la domiciliu si
transport sanitar;

-peste 33% din furnizori =5p

-sub 33% din furnizori = Op

100%

21

Stabilirea si realizarea controalelor operative la
entitatile controlate prin utilizarea PIAS

-3% sau mai mult/trim = 5p

-2-2,99%/trim =3p

-sub 2%/trim=0p

2%

22

Utilizarea PIAS la pregatirea/efectuarea actiunilor de
control

-extragerea datelor din SIUI/SIPE pe baza unor
criteriiffilter relevante = 1p

- interogarea simpla a datelor (personae decedate,
medicamente cu prescriere restrictionata etc) = 2p

-folosirea rapoartelor SIUI la pregatirea/efectuarea act. de

control = 2p

da

23

Gradul de recuperare a sumelor imputate in urma
controalelor effectuate

-100% = 5p

-70%-99% = 4p

-35%-69%=3p

-0%-34%=1p

97,45

97,45

100%

24

Introducerea in SIUI a datelor extrase din rapoartele
de control

-95%-100% = 5p

-90%-95%=3p

-Sub 90%=0p

100%

25

Nerespectarea oricareia dintre prevederile legale cu
privire la angajarea bugetului, inregistrarea si
pastrarea integritatii patrimoniului CAS, contractarea
si decontarea serviciilor medicale, medicamentelor si
dispozitivelor medicale, constatata ca urmare a
actiunilor de control ale structurii de specialitate din
cadrul CNAS si care au avut drept consecinta
prejudicierea fondului, pentru care au fost dispuse
masuri de recuperare a sumelor respective si de
constatare a unui management defectuos al PDG *
- masuri dispuse pentru recuperarea prejudiciului la
nivelul CAS si management defectuos = Op
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- fara masuri dispuse la nivelul CAS =5p

Respectarea reglementarilor legale in vigoare privind
contractarea serviciilor medicale spitalicesti,
respectiv:

d) servicii medicale spitalicesti acordate in regim

spitalizare de zi(existenta structurilor da
avizate/aprobate de MS, servicii contractate,
tip de finantare si tarife)
-respectarea condiiilor de contractare=5p
-nerespectarea condiiilor de contractare=0p
e) servicii medicale spitalicesti acordate in regim
spitalizare continua pentru afectiuni acute pt
spitalele finantate in sistem DRG pe baza
26 indicatorilor care stau la baza
contractarii:paturi contractate, durata medie da
de spitalizare, ICM, TCP,indicele de utilizare
a paturilor, categoria in care este clasificat
spitalul, suma contractata
-respectarea condiiilor de contractare=5p
-nerespectarea condiiilor de contractare=0p
f) servicii medicale spitalicesti acordate in regim
de spitalizare continua in spitalele de cronici
si in sectiile/compartimentele de
cronici(denumire sectie, tarif pe zi de da
spitalizare contractat)
-respectarea condiiilor de contractare=5p
-nerespectarea condiiilor de contractare=0p
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru
medicamente cu si fara contributie personala-activitate
27 | curenta 59.304,71 59.304,71 100%
- intre 99% si 100% =5p
intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru
medicamente cu si fara contributie personala suportate
28 dg personalul cqntractual din unitatile sanitare publice 39,50 3950 100%
din sectorul sanitar
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru
medicamente 40%-pensionari cu pensii pana la 700
29 | lei/prevazute a fi finantate din veniturile proprii ale 1.751.26 1.751,26 100%
MS sub forma de transferuri catre bugetul FNUASS
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
30 nati(_)nal de tratament pt boli rare 154,84 154 84 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
31 | Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele - -
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bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de tratament al bolilor neurologice

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

32

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de tratament al hemofiliei si talasemiei

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

799,31

799,31

100%

33

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de diabet zaharat

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

10.278,99

10.278,99

100%

34

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de boli endocrine

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

34,35

34,35

100%

35

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de transplant de organe, tesuturi si cellule
de origine umana

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

654,34

654,34

100%

36

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national oncologie

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

4.763,07

4.763,07

100%

37

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national de sanatate mintala

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

38

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national diabet zaharat-materiale sanitare

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

1.096,18

1.096,18

100%

39

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national diabet zaharat-pompe insulina si materiale
consumabile

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

18,97

18,97

100%

40

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
national ortopedie

- intre 99% si 100% =5p

107,70

107,68

99,98%
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- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru
subprogramul de tratament al surditatii prin proteze

41 | auditive implantabile - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
4o | national terapie intensive a insuficientei hepatice ) ;
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
43 | national de boli rare-materiale sanitare ) _
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
44 | National de boli cardiovasculare i }
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru programul
45 | national de sanatate mintala i }
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru
subprogramul national de reconstructie mamara
46 | dupa afectiuni oncologice prin endoprotezare - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru servicii de
47 hempdializa si.dializa peritoneala 4.334,08 4.331,88 99 95%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru dispozitive
48 | S echipamente medicale 2.243,00 2.243,00 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
a9 | Medicala primara-activitate curenta 15.794,71 15.794 64 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
50 | Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele 589,19 588,32 99.85%
C.ASS. Salaj Raport de activitate PDG — trimestrul 1V 2015 - pag. 19 -




bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala primara-centre de permanenta

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala pentru specialitati clinice

0
51 | intre 99% si 100% <5p 4.554,08 4.554,08 100%
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala stomatologica-activitate curenta
2 O/ﬁl et 1.401,00 1.393,08 99.43%
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
53 | Medicala stomatologica-personal contractual ) )
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala pentru specialitati paraclinice-activitate
54 | curenta 3.940,00 3.940,00 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
55 | medicala pentru specialitati paraclinice-PET CT ) )
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala pentru specialitati paraclinice-hemoglobina
56 | glicozilata - 556 5,56 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in centrele medicale multifunctionale-
57 activitate curenta 377,47 377,24 99.94%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in centrele medicale multifunctionale-
58 | personal contractual - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
59 L . - - -
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
C.AS. Salaj Raport de activitate PDG — trimestrul 1V 2015 - pag. 20 -




medicala pentru servicii de urgenta prespitalicesti si
transport sanitary

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in spitale generale-activitate curenta

0
60 | intre 99% si 100% 5p 73.089,78 73.085,40 99.99%
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in spitale generale-subprogramul de
61 | diagnostic imunofenotipic,cytogenetic si 3 ;
biomolecular al leucemiei acute
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in spitale generale-subprogramul de
62 | radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in spitale generale-PN de diagnostic si
63 | tratament cu ajutorul aparaturii de inalta ) )
performanta
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala in unitati sanitare cu paturi de
64 | recuperare-reabilitare a sanatatii - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru asistenta
medicala —ingrijiri medicale la domiciliu o
. intre 99% si 100% =5p 38,00 38,00 100%
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pentru prestatii
66 med_icale acord@te in baza documentelor internationale 4.225.14 4.225 14 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual la cheltuielile de
67 admi_nistrare Si funf:ti_onare a CAS, din care: 2.718.47 271731 99.96%
- titlul I Cheltuieli de personal
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
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- sub 98% = 0p

Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual la cheltuielile
materiale

0
% 1. intre 99% si 100% =5p 010,82 510,32 100%
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual la cheltuielile de
6o | capital _ ] B}
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual la sume primate
de la UE/alti donatori in contul platilor effectuate
70 | si prefinantari-Fondul European de Dezvoltare ) ;
Regionala
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual la sume primate
de la UE/alti donatori in contul platilor effectuate
71| si prefinantari-Fondul Social European - -
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Plati realizate trimestrial/anual raportate la creditele
bugetare deschise trimestrial/anual pe total cheltuieli
79 confprm titlull_Ji IX- Asistenta Sociala 4.835,30 4.835,30 100%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/annual pentru medicamente cu si fara
73 | contributie personala-activitate curenta 53.075,00 52966,13 99,79%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/annual pentru medicamente cu si fara
74 | contributie personala-medicamente 40% 1.911,00 1.620,47 84,80%
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru boli cronice cu risc crescut
- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op
Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
26 raportate la creditele de angajament ap_robate - 1.256,47 1253,30 99.75%
trimestrial/anual pentru materiale sanitare utilizate
in PNS
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- intre 99% si 100% =5p
- intre 98% si 99% = 2p
sub 98% = Op

77

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru servicii medicale de
hemodializa si dializa peritoneala

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

5012,17

4934,47

98,45%

78

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru dispozitive si echipamente
medicale

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

2338,00

2338,00

100%

79

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala primara-
activitate curenta

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

15.789,00

15.789,00

100%

80

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala primara-
centre de permanenta

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

629,59

615,52

97,77%

81

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru specialitatile clinice

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

4709,00

4625,25

98,22%

82

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala
stomatologica

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

1.386,00

1.382,61

99,76%

83

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala
paraclinice-activitate curenta

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

3.900,00

3882,00

99,56%

84

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru servicii asigurate in
ambulatoriu in cadrul programelor nationale de
sanatate curative

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

8,00

6,18

77,25%
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85

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala in
centrele medicale multifunctionale

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

380,00

379,87

99,97%

86

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru servicii de urgenta
prespitalicesti si transport sanitar

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

Nu este
cazul

87

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala in spitale
generale-activitate curenta

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

71.962,00

71,962,00

100%

88

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru servicii asigurate in unitati
sanitare cu paturi in cadrul PNS curative

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

Nu este
cazul

89

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala cu paturi
de recuperare-reabilitare a sanatatii

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

Nu este
cazul

90

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru asistenta medicala —ingrijiri
la domiciliu

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

39,00

38,98

99,95%

91

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru prestatii medicale acordate
in baza documentelor internationale

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

4225,14

4225,14

100%

92

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru cheltuieli de capital

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

93

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru sume primite de la UE/alti
donatori in contul platilor effectuate si prefinantari —
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Fondul European de Dezvoltare Regionala
- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

94

Creditele de angajament realizate trimestrial/anual
raportate la creditele de angajament aprobate
trimestrial/anual pentru sume primite de la UE/alti
donatori in contul platilor effectuate si prefinantari —
Fondul Social European

- intre 99% si 100% =5p

- intre 98% si 99% = 2p

sub 98% = Op

95

Credite de angajament contractate peste cele aprobate
pe trimester pe orice domeniu de asistenta medicala
-depasirea creditelor de angajament aprobate = Op
-incadrarea in creditele de angajament aprobate=5p

da

96

Evaluarea corecta si reala a datelor solicitate, precum
si transmiterea la termen a acestora privind
fundamentarea proiectului de buget al FNUASS si
proiectului de rectificare a bugetului FNUASS in
raport cu indicatorii macroeconomici comunicati de
CNAS prin scrisoarea-cadru, precum si contul de
executie lunar/trimestrial/anual al FNUASS
-evaluarea corecta si reala=5p

-evaluarea incorecta (retransmiterea) =0p
-transmiterea la termen a datelor=5p

-netransmiterea la termen a datelor=0p

da

97

Monitorizarea gestiunii curente a resurselor umane si
a functiilor publice.

a) actualizarea si corectitudinea datelor in
portalul de management al functiilor publice
si functionarilor publici

-sub 99% = Op
- peste 99% = 5p

100%

98

b) neconcordante in portalul de management fata
de structura existenta
- neconcordante sub 5% =5p
-neconcordante peste 5%=0p

1%

99

Respectarea termenelor in care sunt intocmite si
transmise la CNAS formularele europene E125, E 127
si corectitudinea datelor si a solicitarilor de prevedere
bugetara

a) pentru formularele europene E125R0,

E127RO

-in termen = 5p

-nerespectarea termenelor = Op

da

100

b) alte situatii solicitate in domeniulrelatiilor
internationale
-respectarea termenului de raportare=5p
-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie — peste 1-10
zile=2p
-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie — peste 11-
15 zile = 1p
-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie — peste
15 zile = Op

da

101

Ponderea formularelor europene E125R0O, E127RO,
solicitarilor pentru acordarea de prevedere bugetara,
cererilor pentru efectuarea de plati externe returnate
de CNAS din totalul celor transmise, ca urmare a

1%
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completarii defectuoase a acestora, datorita
nerespectarii dispozitiilor legale in vigoare
-sub 5% = 5p

-intre 5-10% returnate = 4p

-intre 11%-15% returnate =3p

-intre 16%-20% returnate =2p

-peste 20% returnate = Op

102

Ponderea formularelor E125 si E127 sau similare,
emise de institutiile competente dinstatele member
UE/SEE/Elvetia, prelucrate la nivelul CAS(avand ca
rezultat intocmirea de solicitari pentru acordare de
prevedere bugetara sau contestarea acestora, precum si
transmiterea acestora la CNAS), din totalul
formularelor transmise de CNAS pe parcursul unui an
calendaristic

-71%-100% = 5p

-61%-70%=2p

-51%-60%=1p

-sub 50%=0p

80%

103

Respectarea formatului standardizat (atat a celui pe
hartie, cat si a celui electronic) stabilit prin Ordinul
presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate
nr. 729/2009 pentru aprobarea Normelor
metodologice privind rambursarea si recuperarea
cheltuielilor reprezentand asistenta medicala acordata
in baza documentelor internationale cu prevederi in
domeniul sanatitii la care Romania este parte, cu
modificarile si completarile ulterioare, i prin
circularele transmise de CNAS pentru toate
documentele intocmite si transmise de CAS in vederea
rambursarii i recuperarii cheltuielilor reprezentand
asistenta medicala acordata in baza documentelor
internationale cu prevederi in domeniul sanatatii:
- respectarea formatului standardizat - 5 puncte;

- nerespectarea formatului standardizat - O puncte.

da

104

Realizarea trimestriala si anuala a platilor raportata la
creditele bugetare deschise pentru prestatii acordate in
baza Hotararii Guvernului nr. 304/2014 pentru
aprobarea Normelor metodologice privind asistenta
medicala transfrontaliera

- sub 95% - 0 puncte;

- 96 - 98% - 4 puncte;

- 99 -100% - 5 puncte.

100%

105

Respectarea termenelor 1n care sunt intocmite si
transmise solicitdrile pentru acordare de prevedere
bugetara:

- in termen - 5 puncte;

- nerespectarea termenelor mai mult de 10% - 0 puncte.

da

106

Ponderea solicitérilor pentru acordare de prevedere
bugetara, ca urmare a completarii defectuoase a
acestora, datorita nerespectarii dispozitiilor legale in
vigoare:

- peste 15% solicitari returnate - 0 puncte;

- intre 5 §i 15% - 3 puncte;

- sub 5% - 5 puncte

3%

107

Transmiterea de date neconcordante*) intre CNAS,
instantele judecatoresti sau partea adversa a CNAS, in
dosarele in care CNAS este parte:

- 0 - 5 puncte;
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- 1 -0 puncte.

108

Numar de litigii*) pierdute prin Comisia de arbitraj
- 0 -5 puncte;
- 1 sau peste 1 - 0 puncte.

109

Respectarea termenelor de transmitere a documentelor
catre CNAS, in vederea elaborarii proiectelor de acte
normative

-in termen - 5 puncte;

-nerespectarea termenelor - 0 puncte

da

110

Utilizarea eficienta a patrimoniului cu privire la
echipamente si licente IT*)

*=statii de lucru/periferice care nu sunt casate,
actualizarea si utilizarea licentelor

- da - 5 puncte;

- nu - 0 puncte.

da

111

Monitorizarea concordantei datelor referitoare la
patrimoniul aferent
imobilelor(constructii/terenuri)aflate in
administrarea/proprietatea CAS, date ce vizeaza
inventarul centralizat din domeniul public/privat al
statului in extrasele de carte funciara, precum si
valoarea de inventar a acestorada

-concordanta datelor=5p

-neconcordanta datelor=0p

da

112

Monitorizarea procesului de reevaluare a mijloacelor
fixe, a demersurilor privind actualizarea inventarului
centralizat al bunurilor din domeniul public sau privat
al statului, a documentatiei cadastrale si a extraselor
de carte funciara, a concordantei datelor si a valorilor
de inventar

-reevaluarea activelor fixe corporale=5p

nereevaluarea activelor fixe corporale=0p

da

113

Monitorizarea demersurilor legale privind actualizarea
inventarului centralizat al bunurilor din domeniul
public/privat al statului si /sau actualizarea
documentatiei cadastrale si a extraselor de carte
funciara aferente,dupa caz, demersuri ce urmeaza sa
se intreprinda in termen de 5 zile de la data producerii
oricaror modificari cantitative/valorice asupra
patrimoniului afferent imobilelor aflate in
administrarea/proprietatea CAS

- actualizarea inventarului centralizat=5p
neactualizarea inventarului centralizat=0p

da

114

Respectarea obligatiilor legale cu privire la politicile
de securitate si confidentialitate a datelor, precum si a
Legii 677/2001 pentru protectia persoanelor cu privire
la prelucrarea datelor cu caracter personal si libera
circulatie a acestor date, cu modificarile si
completarile ulterioare

- da=5p

nu=0p

da

115

Respectarea obligatiei CAS de de a asigura informarea
asiguratilor conform prevederilor legale

- da=5p

nu=0p

da

116

Gradul de satisfactie al asiguratilor pe baza
chestionarului de evaluare, aprobat prin ordinul
presedintelui CNAS

82%
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- 50-100% = 5p
- 20-49% =3p
Sub 20% = Op

117

Monitorizarea numarului de unitati sanitare cu paturi
si centre de dializa aflate in relatie contractuala cu
CAS Salaj privind raportarea electronica in PIAS a
consumului de medicamente prin circuit inchis

- Intre 99%-100% = 5p

Sub 99% = Op

100%

118

Respectarea termenelor de raportare a situatiilor

statistice trimestriale privind activitatea desfasurata de

furnizorii de servicii medicale, medicamente si

dispositive medicale, pe baza contractelor incheiate de
CAS cu acestia

-Respectarea termenului de raportare = 5p

-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 1-11
zile=2p

- intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 12-
15 zile=1p

intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 15

zile=0p

da

119

Respectarea termenelor de raportare a indicatorilor
specifici aferenti programelor/subprogramelor
nationale de sanatate curative

-respectarea termenului de raportare=5p

Intarzierea raportarilor CAS cu 1-5 zile=3p
-intarzierea raportarilor CAS cu 6-10 zile=1p

- intarzierea raportarilor CAS cu peste 10 zile = Op

da

120

Respectarea machetelor de programe fara regim

special a indicatorilor specifici aferenti

programelor/subprogramelor nationale de sanatate

curative (respectarea formatului, formulelor de calcul,

cerintelor formulate prin note/precizari, ordinea

tabelelor)

-respectarea tuturor machetelor=5p

- respectarea machetelor pentru 90%-99% din
progr/subprogr curative de sanatate = 2p

- respectarea machetelor pentru 80%-89% din
progr/subprogr curative de sanatate = 1p

- respectarea machetelor pentru mai putin de 80% din

progr/subprogr curative de sanatate = Op

da

121

Corectitudinea datelor din machetele de raportare fara

regim special a indicatorilor specifici aferenti

programelor/subprogramelor nationale de sanatate

curative

-corectitudinea datelor din toate machetele=5p

- corectitudinea datelor din machete pentru 90%-99% din
PNS curative = 2p

- corectitudinea datelor din machete pentru 85%-89% din
PNS curative = 1p

- corectitudinea datelor din machete pentru mai putin de

85% din PNS curative = Op

da

122

Concordanta indicatorilor specifici raportati in
machetele de raportare fara regim special a
indicatorilor specifici aferenti
programelor/subprogramelor nationale de sanatate
curative si datele existente in SIUI
-concordanta pentru toate programele/subprogramele
nationale de sanatate curative si datele existente in
SIUI=5p

da
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neconcordanta=0p

123

Respectarea cerintelor formulate in machetele de
raportare solicitate de CNAS prin directiile de
specialitate referitoare la:

a) corectitudinea continutului (respectarea
formatului, formulelor de calcul, cerintelor
formulate prin note/precizari)

-respectarea tuturor cerintelor=5p
-respectarea a 2 cerinte = 2p
-respectarea unei cerinte = 1p

-respectarea 0 cerinte = Op

da

124

b) respectarea termenelor de raportare

-Respectarea termenului de raportare = 5p

-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 1-11
zile=2p

- intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 12-
15 zile=1p

-intarzierea raportarilor CAS pe suport hartie —peste 15
zile=0p

da

125

Gradul de implementare a recomandarilor formulate
in rapoartele de audit intern, cu termene de
implementare in perioada de raportare

-100% = 5p

-75%-99%=3p

Sub 75% =0p

126

Tipul de calificativ acordat, ca urmare a misiunii de
audit desfasurate de Directia de audit public intern
(DAPI), pentru fiecare din obiectivele urmarite,
conform raportului de audit intern finalizat in perioada
de raportare

-peste 11 obiective cu calificativul “functional”=5p

-intre 7-11 obiective cu calificativul “functional”=2p

-sub 7 obiective cu calificativul “functional”=0p

127

Nivelul de implementare a standardelor de control
managerial intern

-100%=5p

-intre 80-99%=3p

- sub 80%=0p

100%

128

Registrul Riscurilor

-identificarea riscurilor si aprobare/actualizarea
registrului riscurilor=5p

-identificarea riscurilor dar neaprobarea/neactualizarea
registrului riscurilor=3p

-neidentificarea riscurilor=0p

da

129

Management proactiv in domeniul relatiilor publice
a) analiza imagine

-pozitiva= 5p

- neutra=2p
-negativa=0p

pozitiva

130

b) Ponderea articolelor pozitive in totalul
aparitiilor in media in scopul promovarii
imaginii sistemului de asigurari de sanatate si
informarii asiguratilor

-articole pozitiv-informative- peste 60%=>5p
-articole pozitiv-informative —intre 30-60% =3p
-articole pozitiv-informative sub 10%=0p

80%

131

Situatia lunara privind petitiile, audientele si apelurile
telVVerde inregistrate si la care s-a transmis raspunsul
CAS

-transmis in termen = 5p

da
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- netransmis =0p

132

Cuantificarea trimestriala a evenimentelor media
-sub 3 evenimente =0p 4
-3 evenimente = 3p

-4-6 evenimente = 5p

133

Respectarea obligatiilor de afisare publica si
actualizare pe site-ul CAS a tuturor informatiilor

conform prevederilor contractului-cadru si normelor da 5

-Da =5p
-Nu = 0p

134

Organizarea lunara a sedintelor de consiliu de

administratie da 5

-Cel putin o sedinta pe luna = 5p
-Nicio sedinta pe luna

CAPITOLUL 111 - SITUATIA INDICATORILOR ECONOMICO FINANCIARI IN PERIOADA

EVALUATA

Contul de executie aferent perioadei evaluate este prezentat in macheta anexata.

CAP.1IV. PREZENTAREA PROBLEMELOR INTAMPINATE IN PERIOADA EVALUATA,

PROPUNERI, PLAN DE MASURI

1. Cardurile nationale de asigurari de sanatate

Conform contractului subsecvent incheiat cu Compania Nationala ,,Posta Romana”, in trim.
IV 2015 CAS Salaj ca beneficiar a intrat in posesia a 6547 trimiteri-transa a doua de carduri
distribuite celor care au implinit varsta de 18 ani sau au devenit asigurati. Procesul de
distribuire a cardurilor de catre serviciile postale s-a incheiat la sfarsitul lunii decembrie
2015. Este in curs de desfasurare actiunea de distribuire catre titulari a cardurilor returnate
CAS Sj de directiile de posta judetene

La nivelul casei se mai gasesc carduri ale persoanelor care nu sunt inscrise pe lista vreunui
medic de familie, lista este postata pe site-ul casei. Tot la nivelul casei mai exista carduri
apartinand asiguratilor OPSNAJ care vor fi distribuite titularilor prin prezentarea acestora la
sediul CAS Salaj

Deficiente tehnice care au necesitat carduri duplicat si intarzieri in obtinerea cardului pentru
cei care implinit varsta de 18 ani sau au devenit asigurati.

Existenta in cadrul transei de carduri distribuite in luna decembrie 2015 a unui lot cu seria
44186...care erau in starea ,,Transport” si care nu au putut fi activate (eroare -17) si deci
utilizate la validarea serviciilor medicale acordate de furnizori

Masuri:
corespondenta frecventa si  semnalarea problemelor intampinate serviciilor IT de la nivelul
CNAS si conducerii CNAS
gestionarea cardurilor in functie de erorile aparute si comunicarea cu CNAS,
stabilirea procedurii de lucru in functie de reglementarile aprobate de CNAS,
gestionarea trimiterilor postale returnate CAS Sj si distribuirea acestora titularilor prin
prezentarea directa la nivelul institutiei, si predarea medicilor de familie, respectand procedura
de predare,
intalniri si adrese catre furnizorii de servicii medicale pe tema cardului national,
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- sustinerea in media locala de interviuri,conferinte de presa,emisiuni televizate,etc. pe tema
cardului national,

- afisarea pe site-ul propiu lista cu cardurile neridicate,

- anunt in media locala privind cardurile asiguratilor OPSNAJ,

2. Formulare europene

Suntem deficitari in gestionarea corecta si operativa a formularelor europene, in special de tip “S”.
Solicitari in crestere privind decontari externe. Exista asigurati care reclama faptul ca nu sunt
recunoscute documentele eliberate de catre CAS, privind calitatea de asigurat, in special
Certificatul provizoriu, cand solicita servicii in tari memebre UE, necesare pe perioada sederii
temporare.

Masuri:

- solicitare catre CNAS privind angajamente bugetare si deschideri de credite,

- analiza fiecarei situatii in care este implicata o decontare externa,

- instructaje cu personalul CAS SJ implicat in gestionarea formularelor europene

- adrese catre furnizorii de servicii medicale si farmaceutice, cu instructaje privind
gestionarea formularelor europene si a cardului european, servicii medicale pe domenii de
activitate medicala la care beneficiare de aceste formulare europene au dreptul, in
perioada lor de valabilitate

- cresterea eficientei comunicarii cu CNAS -directia de specialitate,

- rezolvarea formularelor tip E ,,in asteptare”prin implicarea a inca unei persoane, pe langa
cea existenta (sarcini suplimentare), in gestionarea acestui tip de formulare- problema
care se va rezolva la intrarea in vigoare a noii organigrame, cu compartiment distinct pe
gestionarea formularelor europene

3.Solicitare in crestere a eliberarii Cardului European de asigurari de sanatate.
Masuri:

- suplimentarea in anumite perioade ale zilei a personalului implicat in eliberare card,

- propunere de majorare a perioadei de valabilitate a Cardului European,

- propunere privind eliberarea cardului contra unei taxe, pentru estomparea cererii

nejustificate a acestuia,
- informare prin media locala a asiguratilor privind cardul european de asigurari de
sanatate,

4. Functionalitatea SIUI
Este din ce in ce mai performanta, dar in perioada 1-15 din fiecare luna functioneaza foarte lent
atat modulele furnizorilor cat si ale casei. Se efectueaza raportarea electronica on-line a activitatii
pe toate tipurile de furnizori cu semnatura electronica, inclusiv factura electronica. Probleme
intampinam la raportarea spitalelor avand in vedere dimensiunea fisierelor care contin raportarea
lunara a activitatii
Masuri:

- corespondenta frecventa cu serviciile IT de la nivelul CNAS,

- semnalarea problemelor intampinate prin “HELP DESK”,

- perioade de lucru in relatia cu furnizorii in afara programului normal de lucru,

- relationare cu directiile de specialitate din cadrul CNAS,

- perfectionarea raportarii on-line,

5.Starea tehnica a sistemului IT

Cu exceptia unor unitati PC, toata tehnica din dotare este uzata moral si fizic.Serverele au
nevoie frecvent de interventii din partea specialistilor de la firma care asigura service-ul,existand
riscul pierderii datelor legate de activitatea casei, intarzieri in rapoartele de activitate, lipsa de
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comunicare in timp util cu CNAS si alte institutii, cheltuieli de intretinere, asistenta tehnica si
functionare etc.
Masuri:
- in planul de investitii pentru anul 2016 s-a solicitat alocare bugetara in vederea innoirii si
inzestrarii cu tehnica de calcul,stocare date si de comunicare,
- interventii operative in repararea si inlocuirea de piese,asistenta tehnica de specialitate,
- inventarierea intregii tehnici de calcul, monitorizarea functionarii ,

6.Calitatea de asigurat
In stabilirea calitatii de asigurat privind persoanele fizice fara venituri cu obligatia platii
contributiei, intampinam dificultati deoarece transmiterile de la ANAF sunt in intarziere.
Masuri:

- accesarea calitatii de asigurat de catre furnizor prin interogarea SIUI,

- in situatia existentei de neconcodante privind calitatea de asigurat, furnizorul va indruma
persoana catre CAS in vederea rezolvarii situatiei,

- respectarea protocolului cu ANAF,

- respectarea prevederilor Ord.nr.581/2014 privind documentele justificative privind calitatea de
asigurat si a Ord.nr.833/2014,

- corectarea punctuala a fiecarui caz in parte pe baza de documente justificative,

7.Resursa umana

Activitatea generala a CAS se desfasoara cu dificultate datorita deficitului de personal pe unele
domenii de activitate(control, formulare E, domenii de asistenta medicala). Situatia devine foarte
dificila in conditiile absentei motivate de la serviciu a personalului (concedii de odihna, boala, etc).
Masuri :

- preluarea de sarcini suplimentare si consemnate in fisa postului, de catre salariatii CAS,

- prelungirea programului de lucru in anumite perioade ale lunii,

- solicitare fundamantata catre CNAS de suplimentare a posturilor

- rechemari din concediul de odihna,

8.In asistenta medicala primara
Exista 5 comune fara medic de familie, asistenta medicala fiind acordata de medicii de familie
din localitatile invecinate prin inscrierea asiguratilor pe liste.Neatractivitatea acestor comune
rezida din numarul mic de asigurati existenti in localitatile respective, conditii socio-economice
ale zonei, precare, decizii ale CMR privind infiintarea de puncte de lucru ale cabinetelor din
mediul rural, neproductive.
Masuri:
- corespondenta cu casele de asigurari de sanatate din judetele limitrofe pentru gasirea unor
medici de familie care sa vina in localitatile deficitare
- -corespondenta cu autoritatile publice locale pentru stimularea medicilor de familie sa vina
in zonele respective
- legatura cu Colegiul Medicilor Salaj pentru identificarea medicilor de familie pensionari
care ar putea sa activeze in zonele respective,
- propuneri privind modificarea deciziilor CMR privind infiintarea de puncte de lucru ale
cabinetelor din mediul rural

9. In ambulatoriul clinic-sistem integrat apar o serie de probleme privind activitatea la nivelul
cabinetului de specialitate si anume:

In programul informatic se introduce programul orar al fiecarui medic care isi desfasoara
activitatea in cadrul acelui cabinet,neputand fi inlocuit de alt medic in aceeasi specialitate, in
consecinta nici validarea si decontarea serviciilor nu se poate efectua fara modificarea prin act
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aditional a programului medicilor. Un medic poate lipsi sau intarzia de la programul stabilit din
diverse motive (se prelungeste programul operator,boala,CO etc) si nu poate fi la program
conform celor introduse in programul informatic,motiv pentru care un alt medic nu —I poate
inlocui pentru ca nu i se valideaza serviciile iar pacientilor li se ingradeste accesul la servicii.
Masuri:
- lasolicitarea furnizorilor de servicii s-a efectuat modificarea prin intocmirea de acte aditionale
- verificarea raportarilor lunare
- plata serviciilor in functie de validarea serviciilor
- propuneri de modificare in SIUI, in asa fel incat sa fie respectat programul de lucru al
cabinetului,fara sa fie introdus programul fiecarui medic in cadrul programului cabinetului
respectiv;in acest fel accesul asiguratilor la servicii este neingradit,continuitatea activitatii
cabinetului respectiv se respecta,iar validarea serviciilor se realizeaza pe cod de parafa si se
inlatura birocratia excesiva (la fiecare inlocuire de medic se face act aditional pentru a putea fi
validate serviciile)

10. Asistenta medicala dentara

- Invalidari ale serviciilor acordate asiguratilor care nu au card emis(copii) si care nu au fost
raportate on-line in termenul de 72h

- intarzieri in reinnoirea cerificatelor digitale de catre furnizorii de servicii stomatologice,
care au generat sincope in valabilitatea semnaturii electronice si deci imposibilitatea
validarii serviciilor acordate in perioada respectiva, cu generare de refuzuri de sume
corespunzatoare

- unele servicii apar dublate validate in SIUI si deci posibil de decontat in perioada urmatoare
de catre CAS. Este vorba de acelasi serviciu, acordat pe acelasi CNP, in aceeasi data si pe
acelasi dinte. Stomatologii lucreaza pe aplicatia SIU-STOMA, care se pare ca le permite sa
raporteze in acest mod.
Masuri:

- sesizarea furnizorilor privind respectarea obligatiei contractuale privind validarea on-line a
tuturor serviciilor in termen de 72h, indiferent de necesitatea semnarii cu cardul

- atentionarea furnizorilor privind obligativitatea semnaturii electronice la validarea
serviciilor

- verificarea de catre furnizorii de servicii stomatologice si de catre CAS a serviciilor
raportate in vederea decontarii si excluderea celor dublate

- sesizarea compartimentului IT al CNAS asupra posibilitatii de dublare a serviciilor
stomatologice

11. Concluzii asupra activitatii unitatilor sanitare cu paturi, trim. 1V 2015

Stabilirea valorilor de contract cu unitatile spitalicesti in concordanta cu prevederile
reglementarilor in vigoare, a determinat spitalele la adoptarea unor masuri care sa permita
reducerea spitalizarilor continue in favoarea spitalizarilor de zi. Analiza pe cele 3 luni de
functionare in acest sistem scoate in evidenta anumite aspecte:

- s-a observat reducerea progresiva a internarilor in regim continuu, dar totusi cu depasire
lunara a numarului de cazuri prin spitalizare continua,

- cresterea progresiva a numarului de internari prin spitalizarea de zi, dar fara sa se ajunga la
valoarea contractata pe acest tip de servicii, cu exceptia serviciilor acordate in spitalizarea
de zi in camera de garda

- scaderea numarului de consultatii si servicii prin ambulatoriul integrat, atat clinic cat si
paraclinic, cazurile find dirijate spre spitalizarea de zi,

- 0 anumita proportie din cazuistica din UPU este dirijata spre spitalizarea de zi, via
ambulatoriu,

- presiune asupra medicilor de familie de a trimite cat mai multe cazuri spre spital,
ambulatoriu,
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- interes scazut din partea spitalului de a se aproviziona cu medicamente si materiale sanitare

datorita faptului ca nu-si realizeaza bugetul prin nerealizarea spitalizarilor de zi, scazand
sumele alocate acestora.
-mare parte din problemele validarii serviciilor pe baza cardului s-au rezolvat in cursul
trimestrului, singurele invalidari sunt datorate in special negestionarii corecte din partea
furnizorilor a termenului de 72 ore pentru urcarea serviciilor efectuate in platforma
informatica, scurtcircuitari in functionarea continua a aplicatiilor informatice la nivel
national, lentoare in functionarea aplicatiilor precum si probleme legate de
,starea”cardului national de asigurari de sanatate.

12. . Dispozitive si echipamente medicale

- Activitatea s-a derulat prin 66 de contracte la inceput de trimestru, ulterior la solicitarea
unui furnizor relatia a incetat. Exista contracte prin care nu s-a desfasurat activitate pe
parcursul unui an contractual datorita distantei fata de domiciliul asiguratului,motiv pentru
care in viitor se poate lua in calcul refuzul casei de asigurari de a incheia contracte cu
furnizori care nu au avut activitate in relatia cu casa respectiva.

- Semnalam o incidenta in crestere a solicitarilor privind aparate de administrat
oxigen, un motiv fiind si acela prin care casa nu are dovezi palpabile ale criteriilor de
aprobare.

- Optimizarea relatiei contractuale cu furnizorii de dispozitive medicale cu sediul social in
alte judete, in special in perioada de obtinere a informatiilor si documentelor pentru
contracte/acte aditionale, dar si pentru transmiterea in termenele stabilite in contract a
raportarilor lunare si a documentelor justificative in vederea decontarii

Masuri:
- Contactarea si telefonica a furnizorilor,

afisarea, in timp optim, pe pagina web proprie a tuturor informatiilor si a modificarilor

legislative care privesc stabilirea si derularea relatiei contractuale

13. Farmacii-criza de medicamente

o au existat disfunctionalitati si sincope in aprovizionarea farmaciilor cu anumite
medicamente, atat din categoria gratuite-compensate, cat si aferente programelor nationale
de sanatate, in special diabet(insuline-NOVOMIX, NOVORAPID, LEVEMIR, LANTUS)
si oncologie(TARCEVA, SANDOSTATIN LAR)

- medicamente pentru aparatul cardiovascular: DIGOXIN, ELIQUIS, TARKA, ATACAND

- medicamente antiasmatice: SERETIDE, FLIXOTIDE, SPIRIVA

- medicamente asupra sistemului nervos central: MADOPAR, RIVOTRIL, DORMICUM,
NEUPRO

- Furnizorii de medicamente reclama faptul ca solicitarile pentru aceste medicamente
deficitare nu au fost onorate de distribuitorii de medicamente, sau au fost onorate in cantitati
infime, au fost conditionate fie de plata pe loc , fie de distribuirea la pachet cu alte produse,
nesolicitate de pacienti si greu vandabile. Motivarea distribuitorilor de medicamente a fost
cantitatea foarte mica din aceste produse farmaceutica aflata la momentul actual pe piata
romaneasca a medicametului

Propuneri:
- sesizarea lipsei de medicamente catre ANM si alte structuri guvernamentale abilitate cu

competente in solutionarea crizei de medicamente in beneficiul bolnavilor aflati in
dificultate.

- monitorizarea consumului de servicii, in special a consumului de medicamente in tratamentul
ambulatoriu si in cadrul programelor nationale de sanatate, serviciilor paraclinice, de
recuperare si in asistenta medicala dentara in urma raportarii on-line,
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elaborarea de strategii la nivel local in functie de conditiile socio-economice locale privind
serviciile de tip paliativ atat in spital cat si in ambulatoriu/ ingrijiri la domiciliu si acordarea
de prevederi bugetare corespunzatoare ca varianta de reducere a costurilor in spital si
continuarea ingrijirilor la domiciliu dupa spitalizare, avand in vedere nevoia mare de servicii
de acest tip, cu mare impact social,

numarul de paturi destinate serviciilor de tip ,,paliativ” si ,,cronic” sa fie cuprinse exclusiv si
distinct in numarul de paturi contractabile acordate fiecarui judet in vederea contractarii,
implicarea medicului de familie in servicii de tip comunitar-legislatie perfectibila cu
implicarea administratiilor locale, asistentei sociale si comunitare,

propuneri privind modificarea deciziilor CMR privind infiintarea de puncte de lucru ale
cabinetelor din mediul rural

dezvoltarea si continuarea acordarii serviciilor medicale de urgenta prin centrele de
permanenta, in special in mediul rural,

pentru a facilita accesul la servicii in ambulatoriul de specialitate in contract si programul
informatic sa fie prins orarul de functionare al cabinetului, nu programul orar al fiecarui
medic care activeaza in cabinetul respectiv. In acest fel nu trebuie modificat contractul prin
act aditional de cate ori medicul nu poate efectua in orarul stabilit serviciile iar validarea si
decontarea serviciilor nu are de suferit pentru ca se face dupa codul de parafa al medicului
care furnizeaza serviciile.

intarirea disciplinei contractuale cu furnizorii, intensificarea controalelor de tip calitativ,
prin folosirea personalului de specialitate din cadrul caselor,

cresterea importantei controalelor operative si inopinate si incadrarea cu personal
corespunzator atat numeric cat si calitativ,

elaborarea legislatiei in timp util,

pregatirea SIUI in timp optim pentru a face fata modificarilor legislative,

editarea de brosuri sub auspiciile CNAS pentru informarea asiguratilor asupra drepturilor,
obligatiilor, traseul asiguratului in sistem, etc.

asigurarea CAS cu aplicatii in SIUI care sa permita trimestrial suprapunerea de date
raportate de furnizori pentru a preveni situatii similare cu cele descoperite de Curtea de
Conturi,

majorarea perioadei de valabilitate a cardului European de asigurari de sanatate,

avand in vedere cresterea nivelului de decontare a serviciilor obtinute de asiguratii romani
pe teritoriul altor tari membre UE, posibilitatile reduse ale CAS de a verifica veridicitatea si
realitatea acelor servicii, inlaturarea suspiciunii unor auditori ai Curtii de Conturi in
momentul verificarii activitatii unei CAS, ar fi util pentru CAS ca obligatie stipulata in
cererea de eliberare a cardului si asumata de beneficiar ca in situatia in care a obtinut
servicii in baza cardului european, la intoarcerea in tara sa prezinte documentele medicale
traduse, in caz contrar va suporta cheltuielile efectuate cu acele servicii, CAS dupa plata
serviciilor, va recupera de la beneficiar contravaloarea acestora.

7 ;f\; M / /‘/\n N
PRESEDINTE- DIRECTOR/GENERAL;),
dr. farm. OLGA ST@E’@QQRW =\

SANATATE <||
TULUI =]
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CASA DE ASIGURARI DE NSANATATE SALAJ

CONT DE EXECUTIE VENITURI DECEMBRIE 2015

mii lei
Prevederi
bugetare Prevederi Incasari Incasari
Cod Denumire indicator aprgbate la pugetgre realizate realizate
finele trimestriale cumulat luna curenta
perioadei de cumulate
rannrtare
1 1 2 2'
00.01.05 VENITURI -TOTAL 116,003.59 116,003.59| 109,178.73 10,331.25
00.02.05 I. VENITURI CURENTE 101,032.00 101,032.00| 107,732.82 10,232.49
12.05 Alte impozite si taxe generale pe bunuri si servicii 0.00 0.00 0.00 0.00
Venituri din contributia datorata pentru medicamente finantate
din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate si din
12.05.09 bugetul Ministerului Sanatatii
Venituri din contributia datorata pentru medicamente finantate
din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate pana la
12.05.10 data de 30 septembrie
Venituri din contributia datorata pentru contractele cost-
volum/cost-volum-rezultat
20. 00.05 B. CONTRIBUTII DE ASIGURARI 100,606.00 100,606.00| 107,530.08 10,219.99
20.05 CONTRIBUTIILE ANGAJATORILOR 46,728.00 46,728.00 48,806.78 4,571.36
20.05.03 Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate de angajatori 46,728.00 46,728.00 48,806.78 4,571.36
Contributii de la persoane juridice sau fizice care angajeaza personal
20.05.03.01 |[salariat 46,728.00 46,728.00 41,931.43 3,936.00
Contributii pt. asigurari sociale de sanatate datorate de persoanele
20.05.03.02 |aflate in somaj 424.34 32.93
20.03.03.03 |Contributii in urma valorificarii creantelor de catre AVAS
Contributii pentru concedii si indemnizatii de la persoane juridice sau
20.05.03.04 |fizice 6,451.01 602.43
Contributii pentru concedii sau indemnizatii datorate de persoanele
20.05.03.05 |aflate in somaj
Contributia suportata de angajator pentru concedii si indemnizatii
datoarata de persoanele aflate in incapacitate temporara de munca din
20.05.03.06 |cauza de accident de munca sau boala profesionala
21.05 CONTRIBUTIILE ASIGURATILOR 53,878.00 53,878.00 58,723.30 5,648.63
21.05.03 Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate de asigurati 53,065.00 53,065.00 57,749.52 5,507.84
Contributia datorata de persoane asigurate care au calitatea de
21.05.03.01 |angajat 53,065.00 53,065.00 44,583.75 4,152.66
Contributii de asigurari sociale de sanatate datorate pentru persoane
care realizeaza venituri din activitati independente si alte activitati si
21.05.03.02 |persoanele care nu realizeaza venituri 5,180.94 675.17
21.05.03.03 |Contributia pentru concedii si indemnizatii datorate de asigurati 80.13 9.31
21.05.03.04 |Contributia datorata de pensionari 7,904.70 670.70
21.05.03.05 |Contibutii de asigurari sociale de sanatate restituite
21.05.05 Contributii facultative ale asiguratilor
Contributii de asigurari sociale de sanatate de la persoane care realizeaza
21.05.09 venituri de natura profesionala cu caracter ocazional
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri din drepturi de proprietate
21.05.16 intelectuala 8.00 8.00 3.06 -1.00
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri din activitati desfasurate in baza
contractelor/conventiilor civile incheiate potrivit Codului civil, precum si
21.05.17 a contractelor pe agent 258.00 258.00 221.03 34.01

21.05.18

Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri din activitatea de expertiza
contabila si tehnica, judiciara si extrajudiciara




Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venitul obtinut dintr-o asociere cu o

21.05.19 microintreprindere care nu genereza o persoana juridica 7.00 7.00 1.05
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri , in regim de retinere la sursa a
21.05.20 impozitului pe venit, din asocierile fara personalitate juridica
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
persoanele care realizeaza venituri , in regim de retinere la sursa a
21.05.21 impozitului pe venit, din activitati agricole 0.31
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
21.05.22 persoanele care realizeaza venituri din arendarea bunurilor agricole 98.00 98.00 148.19 13.55
Contributia individuala de asigurari sociale de sanatate datorata de
21.05.23 persoanele care realizeaza venituri din cedarea folosintei bunurilor 371.00 371.00 477.44 81.86
Regularizari 71.00 71.00 122.70 12.37
21.05.50 Alte contributii pentru asigurari sociale datorate de asigurati
29.00.05 C.VENITURI NEFISCALE 426.00 426.00 202.74 12.50
30. 00.05 C1.VENITURI DIN PROPRIETATE 0.00 0.00 0.00 0.00
30.05 VENITURI DIN PROPRIETATE 0.00 0.00 0.00 0.00
30.05.50 Alte venituri din proprietate
31.05 Venituri din dobanzi 0.00 0.00 0.00 0.00
31.05.03 Alte venituri din dobanzi
33.00.05 C2 VANZARI DE BUNURI SI SERVICII 426.00 426.00 202.74 12.50
36.05 DIVERSE VENITURI 426.00 426.00 202.74 12.50
3624.00|Venituri din compensarea creantelor din despagubiri -0.03
36.05.50 Alte venituri 426.00 426.00 202.77 12.50
37.05 TRANSFERURI VOLUNTARE, ALTELE DECAT SUBVENTIILE 0.00 0.00 0.00 0.00
37.05.01 Donatii si sponsorizari
41.00.05 IV. SUBVENTII 14,971.59 14,971.59 1,445.91 98.76
42. 00 SUBVENTII DE LA ALTE NIVELE ALE ADMINISTRATIEI PUBLICE 14,971.59 14,971.59 1,445.91 98.76
42.05 SUBVENTII DE LA BUGETUL DE STAT 13,209.59 13,209.59 1,005.58 83.45
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care satisfac
42.05.22 serviciul militar in termen
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care executa 0
42.05.23 pedeapsa privativa de libertate sau arest preventiv 14.28 1.84
42.05.26 Subventii primite de bugetul fondului national unic de asigurari sociale
e de sanatate pentru echilibrare 11,584.00 11,584.00
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele aflate in
42.05.27 concediu pentru cresterea copilului 956.00 956.00 991.30 81.61
42.05.30 Contributii de asigurari de sanatate pentru pensionari
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele beneficiare de
42.05.47 ajutor social
Contributii de asigurari de sanatate pentru cetateni straini aflati in
42.05.48 centrele de cazare
Contributii de asigurari de sanatate pentru personalul monahal al
42.05.49 cultelor recunoscute
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele care se afla in
executarea masurilor prev. la art.105,113 si 114 din Codul penal,
precum si pt. persoane care se afla in perioada de amanare sau
42.05.50 interupere a executarii pedepsei private de libertate
Sume alocate din bugetul de stat, altele decat cele de echilibrare, prin
42.05.53 bugetul Ministerului Sanatatii 669.59 669.59
43.05 SUBVENTII DE LA ALTE ADMINISTRATII 1,762.00 1,762.00 440.33 15.31
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care executa o
43.05.02 pedeapsa privativa de libertate sau arest preventiv
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele aflate in
43.05.03 concediu pentru cresterea copilului
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care se afla in
concediu medical sau in concedii medicale pentru ingrijirea copilului
43.05.05 bolnav in varsta de pana la 7 ani -0.24
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoane care se afla in
concediu medical din cauza de accidente de munca si boli
43.05.06 profesionale 1.00 1.00 0.19 0.01
Contributii de asigurari de sanatate pentru persoanele beneficiare de
43.05.11 ajutor social 436.64 14.92




43.05.12 Sume alocate din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii Publice 1,760.00 1,760.00
Contributii din bugetul asigurarilor sociale de stat, din sumele alocate
sistemului de asigurari pentru accidente de munca si boli profesionale,
pentru concedii si indemnizatii datorate persoanelor aflate in
43.05.13 |incapacitate temporara de munca din cauza accid 1.00 1.00 3.74 0.38
Contributii de asigurari de sanatate pentru cetatenii romani victime ale
43.05.18 |traficului de persoane pentru o perioada de cel mult 12 luni
SUME PRIMITE DE LA UE/ALTI DONATORI IN CONTUL
45.05 PLATILOR EFECTUATE SI PREFINANTARI 0.00 0.00 0.00 0.00
45.05.01 |Fondul European de Dezvoltare Regionala
Sume primite in contul platilor efectuate in anul curent
Sume primite in contul platilor efectuate in anii anteriori
45.05.02 |Fondul Social European

Sume primite in contul platilor efectuate in anul curent

Sume primite in contul platilor efectuate in anii anteriori

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor

Presedinte - Director General— -
Dr. farm. Stana Olga /+ &

Sef serv. B.G\F.
Ec. Pop Neyiana
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CASA DE ASIGURARI DE SANATATE SALAJ

CONT DE EXECUTIE CHELTUIELI DECEMBRIE 2015

mii lei
Credite
b:,?j;?;e Credite Plati Plati
Cod Denumire indicator Credite de bugetare efectuate efectuate
angajament aprqbate la trimestriale luna
.flnele. cumulate cumulat curenta
perioadei de
ranartare
B 1 2 3 4 4"
50. 05 CHELTUIELI- TOTAL 0.00| 186,183.06 201,136.72| 201,136.72| 200,841.89| 15,251.61
50.05.01 CHELTUIELI CURENTE 0.00| 186,183.06 201,136.72| 201,136.72| 200,841.89| 15,251.61
50.05.10 TITLUL | CHELTUIELI DE PERSONAL 0.00 0.00 2,718.47 2,718.47 2,717.31 355.56
50.05.20 TITLUL Il BUNURI SI SERVICII 0.00| 186,183.06 190,292.85| 190,292.85| 190,089.86| 14,163.39
50.05.30 TITLUL 11l DOBANZI 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
50.05.56 TITLUL VIII PROIECTE CU FINANTARE DIN FONDURI | 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
50.05.57 TITLUL IX ASISTENTA SOCIALA 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
50.05.70 CHELTUIELI DE CAPITAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
50.05.71 TITLUL XIl ACTIVE NEFINANCIARE 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
50.05.85 PLATI EFECTUATE IN ANIl PRECEDENTI SI
RECUPERATE IN ANUL CURENT 0.00 0.00 0.00 0.00 -90.57 -7.43
66.00.05 Partea a lll-a CHELTUIELI SOCIAL - CULTURALE 0.00| 186,183.06 201,136.72| 201,136.72| 200,932.46| 15,259.04
66.00.05.01 CHELTUIELI CURENTE 0.00| 186,183.06 201,136.72| 201,136.72| 200,932.46| 15,259.04
66.00.05.01.57 |TITLUL IX ASISTENTA SOCIALA 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
66.00.05.70 CHELTUIELI DE CAPITAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66 .05 SANATATE 0.00| 186,183.06 193,011.32| 193,011.32| 192,716.60| 14,511.52
66.05.01 CHELTUIELI CURENTE 0.00| 186,183.06 193,011.32| 193,011.32| 192,807.17| 14,518.95
66.05.10 TITLUL | CHELTUIELI DE PERSONAL 0.00 0.00 2,718.47 2,718.47 2,717.31 355.56
66.05.10.01 Cheltuieli de salarii in bani 0.00 0.00 2,220.80 2,220.80 2,220.21 290.89
66.05.10.01.01 |Salarii de baza 1,475.47 1,475.47 1,475.47 127.52
66.05.10.01.12 |Indemnizatii platite unor persoane din afara unitatii 2.37 2.37 2.18 0.21
66.05.10.01.13 |Indemnizatii de delegare 0.41 0.41 0.41 0.17
Indemnizatii de detasare
66.05.10.01.30 |Alte drepturi salariale in bani 742.55 742.55 742.15 162.99
~ hotarari judecatoresti 729.04 729.04 729.03 161.19
66.05.10.03 Contributii 0.00 0.00 497.67 497.67 497.10 64.67
66.05.10.03.01 |Contributii de asigurari sociale de stat 349.77 349.77 349.69 45.61
~ hotarari judecatoresti 115.33 25.74
66.05.10.03.02 |Contributii de asigurari de somaj 10.22 10.22 9.95 1.19
~ hotarari judecatoresti 3.66 1.70
66.05.10.03.03 |Contributii de asigurari sociale de sanatate 115.66 115.66 115.44 15.03
~ hotarari judecatoresti 37.96 7.81
66.05.10.03.04 |Contributii de asigurari pentru accidente de munca si
boli profesionale 3.33 3.33 3.33 0.44
~ hotarari judecatoresti 1.10 0.24
66.05.10.03.06 |Contributii pentru concedii si indemnizatii 18.69 18.69 18.69 2.40
~ hotarari judecatoresti 6.20 1.36
66.05.20 TITLUL Il BUNURI SI SERVICII 0.00| 186,183.06 190,292.85| 190,292.85| 190,089.86| 14,163.39
66.05.20.01 Bunuri si servicii 0.00| 186,183.06 190,185.26] 190,185.26| 190,000.19| 14,146.52
66.05.20.01.01 |Furnituri de birou 54.60 54.60 54.60 10.22
66.05.20.01.02 |Materiale pentru curatenie 1.30 1.30 1.30
66.05.20.01.03 |Incalzit, iluminat si forta motrica 77.00 77.00 68.62 15.57
66.05.20.01.04 |Apa, canal si salubritate 5.70 5.70 5.67 0.50
66.05.20.01.05 |Carburanti si lubrifianti 16.50 16.50 16.50 0.21
66.05.20.01.06 |Piese de schimb 6.70 6.70 6.69 1.59
66.05.20.01.08 |Posta, telecomunicatii, radio, tv, internet 36.30 36.30 34.14 1.89
66.05.20.01.09 |Materiale si prestari de servicii cu caracter
functional din care: 0.00| 186,183.06 189,764.00| 189,764.00| 189,597.34| 14,074.83
Materiale si prestari de servicii cu caracter
functional pt ch.proprii 17.80 17.80 17.80 6.14
66.05.20.01.30 |Alte bunuri si servicii pentru intretinere si functionare,
din care: 223.16 223.16 215.33 41.71
- sume pentru servicii postale Tn vederea distributiei
cardurilor nationale 51.26 51.26 49.86 20.96
66.05.20.02 Reparatii curente 8.00 8.00 8.00 4.49
66.05.20.05 Bunuri de natura obiectelor de inventar 0.00 0.00 29.00 29.00 29.00 4.29
66.05.20.05.30 |Alte obiecte de inventar 29.00 29.00 29.00 4.29
66.05.20.06 Deplasari, detasari, transferari 0.00 0.00 21.19 21.19 7.42 2.96




66.05.20.06.01 |Deplasari interne, detasari, transferari 21.19 21.19 7.42 2.96
66.05.20.06.02 |Deplasari in strainatate
66.05.20.11 Carti, publicatii si materiale documentare 1.10 1.10 1.10 0.12
66.05.20.12 Consultanta si expertiza
66.05.20.13 Pregatire profesionala 1.10 1.10 0.55 0.55
66.05.20.14 Protectia muncii 2.40 2.40 1.37
66.05.20.30 Alte cheltuieli 0.00 0.00 44.80 44.80 42.23 4.46
66.05.20.30.04 | Chirii 40.30 40.30 40.25 3.35
66.05.20.30.30 |Alte cheltuieli cu bunuri si servicii 4.50 4.50 1.98 1.11
66.05.30 TITLUL 11l DOBANZI 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66.05.30.03 Alte dobanzi 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66.05.30.03.02 |Dobanda datorata trezoreriei statului
66.05.70 CHELTUIELI DE CAPITAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66.05.71 TITLUL XIl ACTIVE NEFINANCIARE 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66.05.71.01 Active fixe 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Constructii
66.05.71.01.02 |Masini, echipamente si mijloace de transport
66.05.71.01.03 |Mobilier, aparatura birotica si alte active corporale
66.05.71.01.30 |Alte active fixe
Reparatii capitale aferente activelor fixe
66.05.01 Administratia centrala
66.05.02 Servicii publice descentralizate, din care: 0.00 0.00 3,265.12 3,265.12 3,227.63 450.26
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -4.84
Materiale si prestari de servicii cu caracter medical |0.00| 186,183.06| 189,746.20| 189,746.20| 189,579.54| 14,068.69
66.05.03 Produse farmaceutice, materiale sanitare specifice
si dispozitive medicale 0.00 80,376.33 85,589.83 85,589.83 85,578.08 3,342.92
66.05.03.01 Medicamente cu si fara contributie personala 0.00 55,026.00 61,105.00 61,105.00 61,095.47 1,043.24
~ activitatea curenta 53,075.00 59,305.00 59,305.00 59,304.71 934.00
~ personal contractual 40.00 40.00 40.00 39.50 2.52
~ medicamente 40% - pentru pensionarii cu pensii de
pana la 700 lei/prevazute a fi finantate din veniturile
proprii ale M.S. sub forma de transferuri catre bugetul
F.N.U.AS.S. 1,911.00 1,760.00 1,760.00 1,751.26 106.72
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -25.62
66.05.03.02 Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut
utilizate in programele nationale cu scop curativ, din
care: 0.00 16,743.69 16,684.90 16,684.90 16,684.90 1,331.62
Programul national detratament pentru boli rare 128.03 154.84 154.84 154.84 22.18
Programul national de tratament al bolilor
neurologice
Programul national de tratament al hemofiliei si
talasemiei 993.47 799.31 799.31 799.31 148.46
Programul national de diabet zaharat 10,348.39 10,278.99 10,278.99 10,278.99 862.90
Programul national de boli endocrine 32.00 34.35 34.35 34.35 2.94
Programul national de transplant de organe,
tesuturi si celule de origine umana 674.31 654.34 654.34 654.34 23.59
Programul national de oncologie 4,567.49 4,763.07 4,763.07 4,763.07 271.55
Programul national de sanatate mintala
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.03.03 Materiale sanitare specifice utilizate in programele
nationale cu scop curativ, din care: 0.00 1,256.47 1,222.85 1,222.85 1,222.83 89.30
Programul national de diabet zaharat 1,116.50 1,096.18 1,096.18 1,096.18 89.30
Programul national de diabet zaharat-pompe
insulina si materiale consumabile 24.70 18.97 18.97 18.97
Programul national de ortopedie 115.27 107.70 107.70 107.68

Subprogramul de tratament al surditatii prin
proteze auditive implantabile

Programul national de terapie intensiva a
insuficientei hepatice

Programul national detratament pentru boli rare

Programul national de boli cardiovasculare

Programul national de sanatate mintala

Subprogramul de reconstructie mamara dupa afectiuni
oncologice prin endoprotezare

Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent




66.05.03.04 Servicii medicale de hemodializa si dializa
peritoneala,din care: 5,012.17 4,334.08 4,334.08 4,331.88 628.33
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.03.05 Dispozitive si echipamente medicale, din care: 2,338.00 2,243.00 2,243.00 2,243.00 250.43
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.04 Servicii medicale in ambulator 0.00 26,801.59 26,799.23 26,799.23 26,652.92 2,593.64
66.05.04.01 Asistenta medicala primara, din care: 0.00 16,418.59 16,508.59 16,508.59 16,382.96 1,481.03
- activitate curenta 15,789.00 15,879.00 15,879.00 15,794.64 1,429.93
~ OUG 35/2015
- centre de permanenta 629.59 629.59 629.59 588.32 51.10
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -3.88
66.05.04.02 Asistenta medicala pentru specialitati clinice, din care:
0.00 4,709.00 4,554.08 4,554.08 4,554.08 497.60
~ activitatea curenta 4,709.00 4,554.08 4,554.08 4,554.08 497.60
~ OUG 35/2015
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -3.29
66.05.04.03 Asistenta medicala stomatologica, din care: 0.00 1,386.00 1,401.00 1,401.00 1,393.08 179.97
- activitate curenta 1,386.00 1,401.00 1,401.00 1,393.08 179.97
~ OUG 35/2015
- sume pentru servicii medicale tratament si medicatie
pentru personalul contractual din sistemul sanitar
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.04.04 Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice,
din care: 0.00 3,908.00 3,945.56 3,945.56 3,945.56 405.58
~ activitatea curenta 3,900.00 3,940.00 3,940.00 3,940.00 405.38
~ OUG 35/2015
Subprogramul de monitorizarea a evolutiei bolii la
pacientii cu afectiuni oncologice prin PET-CT
~ sume pentru evaluarea anuala a bolnavilor cu
diabet zaharat (hemoglobina glicata) 8.00 5.56 5.56 5.56 0.20
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -4.07
66.05.04.05 Asistenta medicala in centrele medicale
multifunctionale, din care: 0.00 380.00 390.00 390.00 377.24 29.46
- activitate curenta 380.00 390.00 390.00 377.24 29.46
~ OUG 35/2015
- sume pentru servicii medicale tratament si medicatie
pentru personalul contractual din sistemul sanitar
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.05 Servicii de urgenta prespitalicesti si transport
sanitar,din care:
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent
66.05.06 Servicii medicale in unitati sanitare cu paturi 0.00 74,741.00 73,094.00 73,094.00 73,085.40 8,126.00
66.05.06.01 Spitale generale 0.00 74,741.00 73,094.00 73,094.00 73,085.40 8,126.00
~ activitatea curenta 71,962.00 71,241.00 71,241.00 71,239.77 7,202.80
~ OUG 35/2015 2,779.00 1,853.00 1,853.00 1,845.63 923.20
~ Subprogramul de diagnostic imunofenotipic,
citogenetic si biomolecular al leucemiei acute
~ Programul national de diagnostic si tratament cu
ajutorul aparaturii de inalta performanta, din care: 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
- Subprogramul de radiologie interventionala
- Subprogramul de diagnostic si tratament al epilepsiei
rezistente la tratamentul medicamentos
- Subprogramul de tratament al hidrocefaliei
congenitale sau dobandite la copil
- Subprogramul de tratament al durerii neuropate prin
implant de neurostimulator medular
Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni
oncologice
Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul
curent -41.98 -7.43
66.05.06.04 Unitati de recuperare-reabilitare a sanatatii, din care: 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00




~ activitatea curenta
~ OUG 35/2015

Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul

curent
66.05.07 Ingrijiri medicale la domiciliu, din care: 39.00 38.00 38.00 38.00 6.13

Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul

curent
66.05.11 Prestatii medicale acordate in baza documentelor

internationale, din care: 4,225.14 4,225.14 4,225.14 4,225.14

Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in anul

curent -6.89
66.05.85 Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in

anul curent- Sanatate 0.00 0.00 0.00 0.00 -90.57 -7.43
66.05.56 TITLUL VIIl PROIECTE CU FINANTARE DIN FONDURI

EXTERNE NERAMBURSABILE (FEN)

POSTADERARE 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
66.05.56.01 Fondul European de Dezvoltare Regionala (FEDR)
66.05.56.02 Fondul Social European (FSE)
68.05 ASIGURARI SI ASISTENTA SOCIALA 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
68.05.01 CHELTUIELI CURENTE 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
68.05.57.00 TITLUL IX ASISTENTA SOCIALA 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
68.05.57.02 Ajutoare sociale 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
68.05.57.02.01 |Ajutoare sociale in numerar 0.00 0.00 8,125.40 8,125.40 8,125.29 740.09
68.05.05 Asistenta sociala in caz de boli si invaliditati 0.00 0.00 4,577.00 4,577.00 4,576.89 367.79
68.05.05.01 Asistenta sociala in caz de boli 4,577.00 4,577.00 4,576.89 367.79
68.05.06 Asistenta sociala pentru familie si copii 3,548.40 3,548.40 3,548.40 372.30
68.05.85 Plati efectuate in anii precedenti si recuperate in

anul curent - Asistenta sociala
97.05 REZERVE 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
97.05.02 Fond de rezerva al Casei Nationale de Asigurari de

Sanatate

Presedinte - Director Genera Sef serv. B.CF.
Dr. farm. Stana O, Ec. Pop Nevigna
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Anexa 2

Monitorizarea trimestriala a consumului de medicamente, la nivel de denumire comuna internationala

(DCI), aprobate prin comisiile de experti CNAS/CAS.

In vederea monitorizarii consumului de medicamente aprobate prin comisiile CNAS/CAS au fost extrase din
SIUI rapoarte pentru fiecare DCI
(FRM0O2054 si FRM02098).

- au fost analizate din punct de vedere al existentei aprobarii si al respectarii perioadei de aprobare, prin

compararea cu baza de date de la nivelul serviciului medical.

- nu s-au constatat prescrieri de medicamente inafara perioadei de aprobare, medicatia fiind prescrisa in

concordanta cu schema terapeutica aprobata.
DClI-uri cu aprobare CAS trimestrul 1V 2015

_ APROB | Nr pacienti Consum trim Qonsum
Sublista/G/PNS DCI ARE trim 1V IV 2015 me_dlu/pament/
CAS 2015 trim.IV 2015
A ALPROSTADILUM da 1 4166,64 4166,64
B LEVONORGESTRELUM nu - - -
SOMATROPINUM da 22 132.525,28 6023,88
GANIRELIXUM nu - - -
CETRORELIXUM nu - - -
LEUPRORELINUM nu - - -
GOSERELINUM nu - - -
TRIPTORELINUM da 5 4089,49 817,90
C1-G3 CLOPIDOGRELUM da 3 75,98 25,33
C1-G10 EPOETINUM ALFA da 4 12.170,72 3042,68
EPOETINUM BETA da 5 19.991,00 3998,20
DARBEPOETINUM ALFA da 7 54.737,62 7819,66
ANAGRELIDUM da 2 9.124,86 4562,43
DEFERASIROXUM da 2 46.030,64 23015,32
EPOETINUM ZETA nu - - -
C1-G11 GABAPENTINUM da 3 326,09 108,70
PREGABALINUM da 3 3.240,24 1080,08
C1-G12 COMBINATII da 51 47.449,21 930,38
ROTIGOTINUM da 78 94.987,86 1217,79
RASAGILINUM da 108 127.592,03 1181,41
ENTACAPONUM da 11 4.921,02 447,37
Cl1-G14 MITOXANTRONUM da 1 1.111,52 1.111,52
C1-G15 ATOMOXETINUM da 201 158.745,67 789,77
C1-G16 DONEPEZILUM da 158 114.708,96 93,09
RIVASTIGMINUM da 93 53.966,67 580,29
GALANTAMINUM da 14 4.326,80 309,06
MEMANTINUM da 187 19.594,61 104,78
C3 ATOMOXETINUM nu - - -
METHYLFENIDATUM da 19 4.313,14 227,01
C2-P3 PEGFILGRASTIMUM da 2 8.413,51 4206,75
INTERFERONUM ALFA 2a nu - - -
INTERFERONUM ALFA 2b da 4 8586,82 2146,70
C2-P5 COMBINATII(PIOGLITAZONU da 138 49.160,54 356,23
M+METFORMINUM)




PIOGLITAZONUM da 37 9722,26 262,76
SITAGLIPTINUM da 411 217.637,41 529,563
EXENATIDUM da 170 228.619,86 1344,82
COMBINATII(SITAGLIPTINUM | da 42 23.625,50 562,51
+METFORMINUM)
SAXAGLIPTINUM da 3 1.661,28 553,76
COMBINATII(SAXAGLIPTINUM | da 1 610,37 610,37
+METFORMINUM
DAPAGLIFLOZINUM nu - - -
DClI-uri cu aprobare CNAS trimestrul 1V 2015
Sublista/G/PNS | DCI APROBARE Nr Consum Consum
CNAS pacienti TRIM IV mediu/pacient/
TRIM IV | 2015 trim.1V 2015
2015
B ORLISTATUM nu - - -
FOLLITROPINUM ALFA nu - - -
FOLLITROPINUM BETA nu - - -
LUTROPINA ALFA nu - - -
Cl-G4 RIBAVIRINUM da 8 4.651,91 581,49
LAMIVUDINUM nu - - -
ADEFOVIRUM DIPIVOXILUM | da 1 3.714,60 3174,60
ENTECAVIRUM da 62 314.251,26 | 5068,57
INTERFERONUM ALFA 2a nu - - -
INTERFERONUM ALFA 2b nu - - -
PEGINTERFERONUM ALFA | da 17 117.156,00 | 6891,53
2a
PEGINTERFERONUM ALFA | da 1 794,88 794,88
2b
C1-G7 RIBAVIRINUM nu - - -
LAMIVUDINUM nu - - -
ADEFOVIRUM DIPIVOXILUM | ny - - -
ENTECAVIRUM da 5 22.274,33 4454,87
INTERFERONUM ALFA 2a nu - - -
INTERFERONUM ALFA 2b nu - - -
PEGINTERFERONUM ALFA | ny - - -
2a
PEGINTERFERONUM ALFA | ny - - -
2b
C1-G22 PEGVISOMANTUM da 2 54.648,01 27.324
OCTREOTIDUM da 1 17.518,26 17518,26
LANREOTIDUM da 4 56.338,20 14084,55
C1-G29 IMIGLUCERASUM da 2 381.270,24 | 190635,12
MIGLUSTATUM nu - - -
C1-G3la INFLIXIMABUM da 1 19.024,1 19024,1
ADALIMUMABUM nu - - -
C1-G31b RITUXIMABUM da 3 61.056 20352,20
ETANERCEPTUM da 9 94.650,66 10516,74
INFLIXIMABUM da 5 47.560,25 9512,05
ADALIMUMABUM da 7 86.050,05 12292,86




ABATACEPTUM da 1 7.864,44 7864,44
C1-G3lc ETANERCEPTUM da 5 58.748,10 11749,62
INFLIXIMABUM da 1 15.219,28 15219,28
ADALIMUMABUM da 1 3.913,10 3913,10
C1-G31d ETANERCEPTUM da 16 144.415,44 | 9025,96
INFLIXIMABUM da 8 97.022,91 12127,86
ADALIMUMABUM da 8 86.088,20 10761,02
C1-G31le ETANERCEPTUM da 1 11.918,64 11918,64
C1-G31f ETANERCEPTUM da 13 178.567,74 | 13735,98
INFLIXIMABUM da 14 233.602,98 | 16685,93
ADALIMUMABUM da 39 475.441,65 | 12190,81
EFALIZUMABUM nu - - -
C2-P3 PEMETREXEDUM da 1 31.106,86 31106,86
FLUDARABINUM —forma orala | nu - - -
RITUXIMABUM da 1 19.880,53 19880,53
TRASTUZUMABUM da 4 81.552,24 20388,06
CETUXIMABUM da 1 20.962,11 20962,11
BEVACIZUMABUM da 1 14.489,30 14489,30
IMATINIBUM nu - - -
ERLOTINIBUM da 2 31..560,72 15780.36
SUNITINIBUM nu - - -
SORAFENIBUM da 4 134.586,63 | 33646,66
DASATINIBUM da 1 44.130,93 44130,93
BORTEZOMIBUM da 2 82.730,13 41365,06
CLOFARABINUM nu - - -
NELARABINUM nu - - -
DECITABINUM nu - - -
TRABECTEDINUM nu - - -
OFATUMUMAB nu - - -
DASATINIBUM nu - - -
NILOTINIBUM nu - - -
RUXOLITINIBUM nu - - -
BRETUXIMAB VEDOTIN nu - - -
PAZOPANIBUM nu - - -
CRIZOTINIBUM nu - - -
DABRAFENIBUM nu - - -
ABIRATERONUM nu - - -
C2-P4 INTERFERONUM BETA 1a nu - - -
INTERFERONUM BETA 1b nu - - -
GLATIRAMER ACETAT nu - - -
NATALIZUMABUM nu - - -
C2-P6.1 DEFERASIROXUM nu - - -
C2-P6.17 ROMIPLOSTIMUM nu - - -
C2-P6.18 SAPROPTERINUM nu - - -
C2-P6.19 EVEROLIMUS nu - - -
MEDIC SEF,

Dr CQrde/a Daniela
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