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C.A.S. ILFOV
PRESEDINTE – DIRECTOR GENERAL 

DR. BADEA ROXANA

Gradul de realizare a planului de management la nivelul Casei de Asigurari de Sanatate Ilfov este reflectat de rezultatele obtinute din analiza criteriilor de performanta in perioada 01.04.2008 – 31.12.2008.

Prin indicatorii specifici de evaluare a managementului la nivel local, s-a urmarit realizarea obiectivelor asumate, colectarea contributiei la Fondul National Unic al Asigurarilor Sociale de Sanatate, derularea contractelor cu furnizorii de servicii medicale, farmaceutice si de dispozitive medicale, utilizarea fondurilor publice pe destinatiile prevazute de lege, precum si incadrarea acestora in limitele prevederilor bugetare.

Atingerea obiectivelor generale si specifice institutiei a implicat abordarea practica a urmatorilor indicatori de performanta:

1.  Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate a fondurilor prevăzute în bugetul Fondului naţional unic de asigurări sociale de sănătate, astfel:

CHELTUIELI TOTALE
a) gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate pe total cheltuieli

b) gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise aprobate pe total cheltuieli
c) gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate pe total capitol SĂNĂTATE
d) gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise pe total capitol SĂNĂTATE

ASISTENŢĂ SOCIALĂ:


e)  gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate pe total titlu VIII - ASISTENŢĂ SOCIALĂ, inclusiv cheltuielile deduse de angajatori

f)  gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise pe total titlu VIII - ASISTENŢĂ SOCIALĂ

 2. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile cu serviciile medicale:

a) total servicii medicale şi medicamente

b) medicamente cu şi fără contribuţie personală

c) medicamente pentru boli cronice cu risc crescut, utilizate în programele naţionale cu scop curativ

d) materiale sanitare specifice utilizate în programele naţionale cu scop curativ

e) servicii medicale de hemodializă şi dializă peritoneală

f) dispozitive şi echipamente   medicale

g) asistenţă medicală primară

h) asistenţă medicală pentru specialităţi clinice

i) asistenţă medicală stomatologică

j) asistenţă medicală pentru specialităţi paraclinice

k) asistenţă medicală în centre medicale multifuncţionale (servicii     medicale de recuperare)servicii de urgenţă prespitaliceşti şi transport sanitar

l) servicii medicale în unităţi sanitare cu paturi

m) îngrijiri medicale la domiciliu

3. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) cu serviciile medicale faţă de creditele bugetare deschise în cadrul prevederilor aprobate:

a) total servicii medicale şi medicamente

b) medicamente cu şi fără contribuţie personală

c) medicamente pentru boli cronice cu risc crescut, utilizate în programele naţionale cu scop curativ

d) materiale sanitare specifice utilizate în programele naţionale cu scop curative
e) servicii medicale de hemodializă şi dializă peritoneală

f) dispozitive şi echipamente medicale

g) asistenţă medicală primară

h) asistenţă medicală pentru specialităţi clinice

i) asistenţă medicală stomatologică

j) asistenţă medicală pentru specialităţi paraclinice

k) asistenţă medicală în centre medicale multifuncţionale (servicii medicale de recuperare)

l) servicii de urgenţă prespitaliceşti şi transport sanitar

m) servicii medicale în unităţi sanitare cu paturi

n) îngrijiri medicale la domiciliu

4. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile de personal prevăzute pentru activitatea proprie a elor de asigurări de sănătate

5. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile de personal prevăzute pentru activitatea proprie a elor de asigurări de sănătate

6. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile materiale prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate

7. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile materiale prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate

8. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile de capital

9. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile de capital

10.  Gradul de colectare a creanţelor de la persoanele fizice pentru anul fiscal în curs faţă de suma estimată în proiectul de buget a fi colectată

11. Gradul de recuperare în anul în curs a creanţelor restante (contribuţii plus majorări de întârziere) datorate de persoanele fizice faţă de debitul înregistrat la finele anului fiscal închis
12. Ponderea numărului de proceduri de executare silită (persoane fizice) demarate faţă de numărul total de proceduri de executare silită înregistrate la finele anului fiscal închis

13. Gradul de realizare a plăţilor privind sumele reprezentând indemnizaţii de concedii medicale achitate angajatorilor faţă de sumele solicitate prin cererile de restituire, potrivit art. 38 din Ordonanţa de urgenţă a Guvernului nr. 158/2005 privind concediile şi indemnizaţiile de asigurări sociale de sănătate, aprobată cu modificări şi completări prin Legea nr. 399/2006, cu modificările ulterioare

14. Gradul de realizare a plăţilor privind sumele reprezentând indemnizaţii de concedii medicale achitate persoanelor fizice faţă de sumele solicitate prin certificatele medicale depuse la casele de asigurări de sănătate

15. Politica coerentă şi eficace în administrarea resurselor umane

a) gradul de ocupare a posturilor aprobate, în condiţii de eficacitate a activităţii

b) rata stabilităţii

c) dinamica mişcărilor de personal 

16. Gradul de satisfacţie a asiguraţilor pe baza chestionarului de evaluare, aprobat prin ordinul preşedintelui Casei Naţionale de Asigurări de Sănătate

17. Modalitatea de contractare de servicii medicale respectă prevederile Contractului-cadru şi a normelor de aplicare a acestuia

18. Gradul de acces al asiguraţilor la medicamente în tratamentul ambulatoriu

19. Management proactiv în domeniul relaţiilor publice:

a) analiză imagine
b) număr apariţii în media
20. Gradul de realizare a planului de audit

21. Întocmirea şi transmiterea către CNAS a raportărilor în domeniul tehnologiei informaţiei (conţinut şi termene)

22. Gradul de implicare în implementarea şi operarea SIUI şi ERP

23. Gradul de implicare privind politicile de securitate a datelor
24. Gradul de implicare in aplicarea politicilor UE (utilizarea aplicaţiei pentru muncitorii migranţi şi aplicaţia privind eliberarea cardului european de asigurări de sănătate)

25. Număr de litigii pierdute cu furnizorii de servicii medicale, medicamente şi dispozitive medicale, prin comisia de arbitraj sau prin alte instanţe de judecată

26. Număr de litigii pierdute cu asiguraţii la instanţele de judecată

27. Număr de litigii pierdute în instanţele de contencios administrativ

28. Număr de contestaţii admise de Consiliul Naţional de Soluţionare a Contestaţiilor şi rămase definitive şi irevocabile, ca urmare a procedurilor de achiziţie derulate de casa de asigurări de sănătate

29. Respectarea termenului de raportare a indicatorilor specifici programelor de sănătate

30. Corectitudinea indicatorilor raportaţi, specifici programelor de sănătate

31. Raportul dintre numărul de controale neplanificate faţă de cele planificate
32. Raportul dintre numărul total de controale faţă de numărul de controale planificat

33. Gradul de recuperare a sumelor imputate în urma controalelor

34. Respectarea termenelor şi procedurilor specifice pentru evaluarea furnizorilor de servicii medicale în vederea contractării

35. Eliberarea corectă a formularelor emise în aplicarea regulamentelor CEE nr. 1408/71 şi nr. 574/72

CAPITOLUL I

Date necesare evaluarii indicatorilor de performanta specifici

Raportul inaintat prezinta nivelul de realizare a criteriilor de performanta conform planului de management pentru perioada 01.04.2008 – 31.12.2008

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	1.
	1. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate a fondurilor prevazute in bugetul Fondului National Unic de Asigurari Sociale de Sanatate, astfel:

CHELTUIELI TOTALE

a) gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total cheltuieli

b) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise aprobate pe total cheltuieli

c) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total capitol SANATATE
d) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise pe total capitol SANATATE

ASISTENTA SOCIALA

e) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total titlu VIII – ASISTENTA SOCIALA, inclusiv cheltuielile deduse de angajatori

f) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise pe total titlu VIII – ASISTENTA SOCIALA  


	99
100

99
100

77
100
	4 punct
5 puncte
4 punct
5 puncte
0 puncte
5 puncte

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	2.
	2. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate a cheltuielilor cu serviciile medicale:

a) Total servicii medicale si medicamente

b) Medicamente cu si fara contributie personala

c) Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale cu scop curative

d) Materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ
e) Servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneala
f) Dispozitive si echipamente medicale

g)  Asistenta medicala primara

h) Asistenta medicala  pentru specialitati clinice

i) Asistenta medicala stomatologica

j) Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice
k) Asistenta medicala in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare)
l) Servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar
m) Servicii medicale in unitati sanitare cu paturi
n) Ingrijiri medicale la domiciliu
	99
100
98
100
71
100
93
100

100
99.51
100
100

100
100
	4 punct

5 puncte

3 puncte

5 puncte

0 puncte

5 puncte

1 puncte

5  puncte

5 puncte

4  puncte

5 puncte

5  puncte

5 punct

5  puncte

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	3.
	3. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) cu serviciile medicale fata de creditele bugetare deschise in cadrul prevederilor aprobate:

a) Total servicii medicale si medicamente

b) Medicamente cu si fara contributie personala

c) Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale cu scop curative

d) Materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ

e) Servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneala

f) Dispozitive si echipamente medicale

g)  Asistenta medicala primara

h) Asistenta medicala  pentru specialitati clinice

i) Asistenta medicala stomatologica

j) Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice

k) Asistenta medicala in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare)

l) Servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar

m) Servicii medicale in unitati sanitare cu paturi

n) Ingrijiri medicale la domiciliu
	100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100
	5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

5  puncte

	4.
	4. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile de personal prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate
	95.43
	2 puncte

	5.
	5. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile de personal prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate
	100
	5  puncte

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	6.
	6. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile materiale prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate

	87
	0 puncte

	7.
	7. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile materiale prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate


	100
	5  puncte

	8.
	8. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile de capital
	99.98
	5

	9.
	9. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile de capital
	99.99
	5 puncte

	10.
	10. Gradul de colectare a creantelor de la persoanele fizice pentru anul fiscal in curs fata de suma estimata in proiectul de buget a fi colectata
	96
	5  puncte

	11.
	11. Gradul de recuperare in anul in curs a creantelor restante (contributii plus majorari de intarziere) datorate de persoanele fizice fata de debitul inregistrat la finele anului fiscal inchis
	98
	5  puncte

	12.
	12. Ponderea numarului de proceduri de executare silita (persoane fizice) demarate fata de numarul total de proceduri de executare silita inregistrate la finele anului fiscal inchis
	98
	5  puncte

	13.
	13. Gradul de realizare a platilor privind sumele reprezentand indemnizatii de concedii medicale achitate angajatorilor fata de sumele solicitate prin cererile de restituire, potrivit art. 38 din OUG nr. 158/2005 cu modificarile si modificarile ulterioare
	93.36
	5  puncte

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	14.
	14. Gradul de realizare a platilor privind sumele reprezentand indemnizatii de concedii medicale achitate persoanelor fizice fata de sumele solicitate prin certificate medicale depuse la casele de asigurai de sanatate
	100
	5  puncte

	15.
	15. Politica coerenta si eficace in administrarea resurselor umane

a) Gradul de ocupare a posturilor aprobate, in conditii de eficienta maxima a activitatii

b) Rata stabilitatii

c) Dinamica miscarilor de personal


	96.20
113
27.45
	5  puncte

5  puncte

0  puncte

	16.
	16. Gradul de satisfactie a asiguratilor pe baza chestionarului de evaluare, aprobat prin Ordinul presedintelui C.N.A.S. nr. 643/2007 (1 chestionar/semestru).
	100%
	5 puncte

	17.
	17. Modalitatea de contractare a serviciilor medicale respecta prevederilor contractului-cadru si a normelor de aplicare a acestuia
	DA
	5  puncte

	18.
	18. Gradul de acces al asiguratilor la medicamente in tratamentul ambulatoriu (trimestrial/ semestrial/ anual)
	100%
	5  puncte

	19.
	19. Management proactiv in domeniul relatiilor publice
a) analiza imagine

b) numar aparitii in media
	POZITIV

3-5/LUNA
	5 puncte

3 puncte

	20.
	20. Gradul de realizare a planului de audit
	100
	5 puncte

	21.
	21. Intocmirea si transmiterea catre CNAS a raportarilor in domeniul tehnologiei informatiei (continut si termene)
	100
	5 puncte

	22.
	22. Gradul de implicare in implementarea SIUI si ERP
	95
	5 puncte

	23.
	23. Gradul de implicare privind politicile de securitatea datelor

	95
	5 puncte

	Nr. Crt.
	Indicatorul de performanta
	Valoarea de apreciere
	Cuantificarea valorii de apreciere

	24.
	24. Gradul de implicare privind aplicarea politicilor UE (utilizarea aplicatiei pentru muncitori imigranti si aplicatia privind eliberarea Cardului European de Asigurari de Sanatate)
	95
	5 puncte

	25.
	25. Numar de litigii pierdute cu furnizorii de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale prin comisia de arbritraj sau prin alte instante de judecata
	0
	5  puncte

	26.
	26. Numar de litigii pierdute cu asiguratii la instantele de judecata
	0
	5  puncte

	27.
	27. Numar de litigii pierdute in instantele de contencios administrativ
	0
	5  puncte

	28.
	28. Numar de contestatii admise de Consiliul National de Solutionare a Contestatiilor si ramase definitive si irevocabile, ca urmare a procedurilor de achizitie derulate de catre casa de asigurari de sanatate
	0
	5  puncte

	29.
	29. Respectarea termenului de raportare a indicatorilor specifici programelor de sanatate
	DA
	5 puncte

	30.
	30. Corectitudinea indicatorilor raportati, specifici programelor de sanatate
	100
	5 puncte

	31.
	31. Raportul dintre numarul de controale neplanificate, fata de cele planificate
	0
	5 puncte

	32.
	32. Raportul dintre numarul total de controale fata de numarul de controale planificat
	100%
	5 puncte

	33.
	33. Gradul de recuperare a sumelor imputate in urma controalelor
	100%
	5 puncte

	34.
	34. Respectarea termenelor si procedurilor specifice pentru evaluarea furnizorilor de servicii medicale in vederea contractarii
	100


	5  puncte

	35.
	35. Eliberarea corecta a formularelor emise in aplicarea regulamentelor CEE nr. 14087/71 si nr. 574/72
	100
	5 puncte


CAPITOLUL II

1. INDICATORII ECONOMICO-FINANCIARI

	Nr. crt./ Indicator
	Prevederi
	Realizare

	1. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate a fondurilor prevazute in bugetul Fondului National Unic de Asigurari Sociale de Sanatate, astfel:

CHELTUIELI TOTALE

a) gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total cheltuieli

- grad de realizare (%)

- punctaj

b) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise aprobate pe total cheltuieli

- grad de realizare (%)

- punctaj

c) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total capitol SANATATE

- grad de realizare (%)

- punctaj

d) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise pe total capitol SANATATE

- grad de realizare (%)

- punctaj
ASISTENTA SOCIALA

e) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate pe total titlu VIII – ASISTENTA SOCIALA, inclusiv cheltuielile deduse de angajatori

- grad de realizare (%)

- punctaj

f) gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise pe total titlu VIII – ASISTENTA SOCIALA 

- grad de realizare (%)

- punctaj

	109192070
107765620
102567070
101140620
8644000
1129292
	107765620
99 %
4 puncte
107765620
100 %
5 puncte
101140620
99 %
4 punct
101139880
100 %
5 puncte
6625000
76.64 %
0 puncte

1129292
100 %
5 puncte

	Nr. crt./ Indicator
	Prevederi
	Realizare

	2. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate a cheltuielilor cu serviciile medicale:

a) Total servicii medicale si medicamente

- grad de realizare (%)

- punctaj

b) Medicamente cu si fara contributie personala

- grad de realizare (%)

- punctaj

c) Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale cu scop curative

- grad de realizare (%)

- punctaj

d) Materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ

- grad de realizare (%)

- punctaj

e) Servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneala

- grad de realizare (%)

- punctaj

f) Dispozitive si echipamente medicale

- grad de realizare (%)

- punctaj

g)  Asistenta medicala primara

- grad de realizare (%)

- punctaj

h) Asistenta medicala  pentru specialitati clinice

- grad de realizare (%)

- punctaj

i) Asistenta medicala stomatologica

- grad de realizare (%)

- punctaj

j) Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice

- grad de realizare (%)

- punctaj

k) Asistenta medicala in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare)

- grad de realizare (%)

- punctaj

l) Servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar

- grad de realizare (%)

- punctaj

m) Servicii medicale in unitati sanitare cu paturi

- grad de realizare (%)

- punctaj

n) Ingrijiri medicale la domiciliu

- grad de realizare (%)

- punctaj
	100971270
36698520
3216750
15000
2281

1011210
17538590
2387000
613000

5785230
842460
11479050
21031420
144740

	99646330
99 %
4 punct

36698520
100%
5 puncte

3152970
98 %
3 puncte
15000
100%
5 puncte
1610

70.59 %
0 puncte
1011210
100%

5 puncte
16306550
92.98%

1 punct

2387000
100 %

5 puncte

613000
100%

5 puncte

5756770
99.51%

4 puncte

842460
100%

5 puncte

11479050
100%

5 puncte

21031420
100%

5 punct

144740
100%

5 puncte

	3. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) cu serviciile medicale fata de creditele bugetare deschise in cadrul prevederilor aprobate:

a) Total servicii medicale si medicamente

- grad de realizare (%)

- punctaj

b) Medicamente cu si fara contributie personala

- grad de realizare (%)

- punctaj

c) Medicamente pentru boli cronice cu risc crescut utilizate in programele nationale cu scop curative

- grad de realizare (%)

- punctaj

d) Materiale sanitare specifice utilizate in programele nationale cu scop curativ

- grad de realizare (%)

- punctaj

e) Servicii medicale de hemodializa si dializa peritoneala

- grad de realizare (%)

- punctaj

f) Dispozitive si echipamente medicale

- grad de realizare (%)

- punctaj

g)  Asistenta medicala primara

- grad de realizare (%)

- punctaj

h) Asistenta medicala  pentru specialitati clinice

- grad de realizare (%)

- punctaj

i) Asistenta medicala stomatologica

- grad de realizare (%)

- punctaj

j) Asistenta medicala pentru specialitati paraclinice

- grad de realizare (%)

- punctaj

k) Asistenta medicala in centre medicale multifunctionale (servicii medicale de recuperare)

- grad de realizare (%)

- punctaj

l) Servicii de urgenta prespitalicesti si transport sanitar

- grad de realizare (%)

- punctaj

m) Servicii medicale in unitati sanitare cu paturi

- grad de realizare (%)

- punctaj
n) Ingrijiri medicale la domiciliu

- grad de realizare (%)

- punctaj
	99646330
36698520
3152970
15000
1610

1011210
16306550
2387000
613000
5756770
842460
11479050
21031420
144740
	99645600
100%

5 puncte
36698520
100%

5 puncte
3152970
100%

5 puncte
15000
100%

5 puncte
1610

100%

5 puncte
1011210
100%

5 puncte
16306550
100%

5 puncte
2387000
100%

5 puncte
613000
100%

5 puncte
5756770
100%

5 puncte
842460
100%

5 puncte
11479050
100%

5 puncte
21031420
100%

5 puncte
144740
100%

5 puncte


	Nr. crt./ Indicator
	Prevederi
	Realizare

	4. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile de personal prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate

- grad de realizare (%)

- punctaj
	1204800
	1149700
95.43%

2 punct

	5. Gradul de realizare trimestrial si anual al platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile de personal prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate

- grad de realizare (%)

- punctaj
	1149700

	1149700
100%

5 puncte

	6. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile materiale prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate

- grad de realizare (%)

- punctaj
	354000
	307590
86.89%

0 puncte

	7. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile materiale prevazute pentru activitatea proprie a caselor de asigurari de sanatate

- grad de realizare (%)

- punctaj
	307590
	307590
100%

5 puncte

	8. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de prevederile aprobate la cheltuielile de capital

- grad de realizare (%)

- punctaj
	37000
	36996
100%

5 puncte

	9. Gradul de realizare trimestrial si anual a platilor (cumulate) fata de creditele bugetare deschise la cheltuielile de capital

- grad de realizare (%)

- punctaj
	37000
	36996
5 puncte

	10. Gradul de colectare a creantelor de la persoanele fizice pentru anul fiscal in curs fata de suma estimata in proiectul de buget a fi colectata

- grad de realizare (%)

- punctaj

	50000000
	48022250
96%

5 puncte

	Nr. crt./ Indicator
	Deschidere de credite
	Realizare

	11. Gradul de recuperare in anul in curs a creantelor restante (contributii plus majorari de intarziere) datorate de persoanele fizice fata de debitul inregistrat la finele anului fiscal inchis

- grad de realizare (%)

- punctaj
	49000000

	48022250
98%

5 puncte

	13. Gradul de realizare a platilor privind sumele reprezentand indemnizatii de concedii medicale achitate angajatorilor fata de sumele solicitate prin cererile de restituire, potrivit art. 38 din OUG nr. 158/2005 cu modificarile si modificarile ulterioare

- grad de realizare (%)

- punctaj
	1200000
	1120292
93.36%

5 puncte

	14. Gradul de realizare a platilor privind sumele reprezentand indemnizatii de concedii medicale achitate persoanelor fizice fata de sumele solicitate prin certificate medicale depuse la casele de asigurai de sanatate

- grad de realizare (%)

- punctaj
	1120292

	1120292
100%

5 puncte


2. CEILALTI INDICATORI

	Nr. crt./ Indicator
	Prevedere
	Realizare

	12. Ponderea numarului de proceduri de executare silita (persoane fizice) demarate fata de numarul total de proceduri de executare silita inregistrate la finele anului fiscal inchis

- punctaj
	135
	131
98%
5 puncte

	15. Politica coerenta si eficace in administrarea resurselor umane

a) Gradul de ocupare a posturilor aprobate, in conditii de eficienta maxima a activitatii

- punctaj

b) Rata stabilitatii

- punctaj

c) Dinamica miscarilor de personal

- punctaj
	100
100

9
	96.2%

5 puncte

113%

5 puncte

27.45
0 puncte

	Nr. crt./ Indicator
	Prevedere
	Realizare

	16. Gradul de satisfactie a asiguratilor pe baza chestionarului de evaluare, aprobat prin Ordinul presedintelui C.N.A.S. nr. 643/2007 (1 chestionar/semestru).

- punctaj
	100
	100%

5 puncte

	17. Modalitatea de contractare a serviciilor medicale respecta prevederilor contractului-cadru si a normelor de aplicare a acestuia

- punctaj
	DA
	DA

5 puncte

	18. Gradul de acces al asiguratilor la medicamente in tratamentul ambulatoriu (trimestrial/ semestrial/ anual)

- punctaj
	100 %
	100%

5 puncte

	19. Management proactiv in domeniul relatiilor publice

a) analiza imagine

- punctaj

b) numar aparitii in media

- punctaj
	POZITIV

3-5/luna
	POZITIV

5 puncte

3-5/luna

3 puncte

	20. Gradul de realizare a planului de audit

- punctaj
	100%
	100%

5 puncte

	21. Intocmirea si transmiterea catre CNAS a raporatarilor in domeniul tehnologiei informatiei (continut si termene)

- punctaj
	100%
	100%

5 puncte

	22. Gradul de implicare in implementarea SIUI si ERP

- punctaj
	95%
	95%

5 puncte

	23. Gradul de implicare privind politicile de securitatea datelor

- punctaj


	95%
	90%

5 puncte

	24. Gradul de implicare privind aplicarea politicilor UE (utilizarea aplicatiei pentru muncitori imigranti si aplicatia privind eliberarea Cardului European de Asigurari de Sanatate)

- punctaj
	100
	95%

5 puncte

	25. Numar de litigii pierdute cu furnizorii de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale prin comisia de arbritraj sau prin alte instante de judecata

- punctaj
	0
	0

5 puncte

	Nr. crt./ Indicator
	Prevedere
	Realizare

	26. Numar de litigii pierdute cu asiguratii la instantele de judecata

- punctaj
	0
	0

5 puncte

	27. Numar de litigii pierdute in instantele de contencios administrativ

- punctaj
	0
	0

5 puncte

	28. Numar de contestatii admise de Consiliul National de Solutionare a Contestatiilor si ramase definitive si irevocabile, ca urmare a procedurilor de achizitie derulate de catre casa de asigurari de sanatate

- punctaj
	0
	0

5 puncte

	29. Respectarea termenului de raportare a indicatorilor specifici programelor de sanatate

- punctaj
	DA
	DA

5 puncte

	30. Corectitudinea indicatorilor raportati, specifici programelor de sanatate

- punctaj
	100%
	100%

5 puncte

	31. Raportul dintre numarul de controale neplanificate, fata de cele planificate

- punctaj
	19
	178
11%
5 puncte

	32. Raportul dintre numarul total de controale fata de numarul de controale planificat

- punctaj
	178
	197
110.67%
5 puncte

	33. Gradul de recuperare a sumelor imputate in urma controalelor

- punctaj
	100%
	100%
5 puncte

	34. Respectarea termenelor si procedurilor specifice pentru evaluarea furnizorilor de servicii medicale in vederea contractarii

- punctaj


	100%
	100%

5 puncte

	35. Eliberarea corecta a formularelor emise in aplicarea regulamentelor CEE nr. 14087/71 si nr. 574/72

- punctaj
	100%
	100%

5 puncte


PREZENTAREA PROBLEMELOR INTAMPINATE IN PERIOADA EVALUATA, PROPUNERI PENTRU PERIOADA VIITOARE

Realizarea obiectivelor generale si specifice Casei de Asigurari de Sanatate Ilfov, prezentate in capitolele precedente, asigura evaluarea managementului pe criterii de performanta si prin  indicatori  specifici prognozati a se realiza la finele anului  bugetar.

Prin indicatorii de performanta specifici in evaluarea managementului la nivel local s-a urmarit modul de realizare a colectarii contributiei la Fondul National Unic al Asigurarilor Sociale de Sanatate, incheierea si derularea contractelor cu furnizorii de servicii medicale, modul de utilizare a fondurilor publice pe destinatiile prevazute de lege, precum si incadrarea acestora in limitele prevederilor bugetare.

Atingerea obiectivelor generale si specifice institutiei presupune abordarea practica  indicatorilor de performanta mai jos mentionati;tratati individual, fiecarui indicator de performanta ii sunt aplicabile masuri concrete de realizare, dupa cum urmeaza:

1. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate a fondurilor prevăzute în bugetul Fondului naţional unic de asigurări sociale de sănătate, astfel:

CHELTUIELI TOTALE 

In anului 2008, s-a realizat un procent de 99% fata de buget, datorat incheierii contractelor din luna aprilie 2008, pana la aceasta data existand acte aditionale (incheiate la valoarea anului trecut), ceea ce a condus la realizarea unei executii bune pana la sfarsitul anului. Din punct de vedere al creditelor deschise s-au luat toate masurile necesare dimensionarii cat mai corecte a necesarului perioadei viitoare, ceea ce a dus la consumarea in totalitate a cererilor deschise.  

ASISTENŢĂ SOCIALĂ

Realizarea in proportie de 74.64%, a platilor fata de nivelul prevederilor bugetare aprobate a rezultat datorita sumelor foarte mici transmise de catre Administatia Financiara reprezentand sume deduse de angajatori, dar si a numarului mic de cereri de recuperare depuse de catre acestia,  fata de cererile lunare de deschidere a  acestor credite procentul a fost de 100%. In perioada urmatoare vom lua urmatoarele masuri:

- analiza riguroasă a cererilor de restituire a sumelor plătite de  catre angajatori salariaţilor aflaţi în incapacitate temporară de muncă, peste nivelul obligaţiei datorate către bugetul FNUASS ;

- realizarea unei permanente comunicări cu angajatorii în vederea întocmirii corecte a cererilor de restituire şi a efectuării în timp util a corecţiilor necesare în cazul în care acestea au fost completate eronat ;

- realizarea unui schimb permanent de informaţii cu Direcţia Finanţelor Publice pentru cunoaşterea nivelului compensărilor efectuate de către angajatori pentru concedii şi indemnizaţii din bugetul FNUASS, în vederea dimensionării prevederilor bugetare care să acopere şi compensarea sumelor plătite de către angajatori către salariaţii aflaţi în incapacitate temporară de muncă ;

- dimensionarea sumelor solicitate în deschiderea de credite în funcţie de nivelul cererilor de restituire scadente în perioada pentru care se solicită deschiderea;

- punerea în concordanţă a nivelului sumelor solicitate cu posibilităţile concrete de verificare a cererilor de restituire;

2.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile cu serviciile medicale:
Realizarea acestui indicator in proportie de 99-100% s-a datorat in principal urmatoarelor cauze:

- in primele trei luni s-au alocat foarte multi bani la acest capitol iar valoarea punctului pe anul 2008 s-a modificat incepand cu luna aprilie (plata s-a efectuat cu luna mai) ceea ce a dus la rostogolirea sumelor neconsumate din buget pe primul trimestru  in trimestrul 3 si 4, realizandu-se o executie buna;
- la capitolul asistenta medicala stomatologica pe primele luni criteriile de contractare      ( conform contractului cadru) au dus la incheierea de contracte in suma mica, contractul aferent anului 2008 s-a semnat cu luna aprilie, plata efectuandu-se cu luna mai;

-  hemodializa, conform normelor, incepand cu luna aprilie a fost preluata la capitolul transport sanitar de urgenta; dupa acesta data desi mai avem o diferenta nu mai putem face plati;

- la programe s-au alocat sume foarte mari la diabet iar necesitatile noastre sunt la oncologie unde am consumat la acesta data banii prevazuti;

Consider ca fiind necesare urmatoarele masuri: 

- angajarea in timp util a creditelor bugetare aprobate, precum si a suplimentarulor ca urmare a rectificarilor bugetare care sa permita efectuarea platilor la termenele stabilite in contracte;

- incadrarea platilor pe fiecare domeniu de asistenta medicala, in limita prevederilor bugetare aprobate.

3.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) cu serviciile medicale faţă de creditele bugetare deschise în cadrul prevederilor aprobate:

Masurile concrete  care s-au luat in perioada respectiva au dus la o dimensionare reala a necesitatilor ceeea ce a dus a realizarea procentului de 100%, acesta realizandu-se prin:

- analiza riguroasă a nivelului angajamentelor legale încheiate şi a termenului de scadenţă a acestora, astfel încât sumele solicitate lunar să acopere necesarul de plăţi,  evitându-se apariţia unor întârzieri în plata obligaţiilor faţă de termenele stabilite prin contract;

- dimensionarea sumelor solicitate în deschiderile de credite la nivelul strict necesar pentru plăţile din perioada respectivă, pentru evitarea înregistrării  de disponibilitati banesti si a unor imobilizări nejustificate de credite bugetare.

4.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile de personal prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate






si

5.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile de personal prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate

Acesti doi indicatori au fost realizati in  proportie de 95.43% ( fata de prevederi)  si in proportie de 100% fata de cererile de credite .

In perioada raportata nu am avut numarul total de posturi ocupate, ceea ce a dus la cheltuieli cu salariile mai mici dar si  datorita unui numar relativ mare de persoane care au beneficiat de concedii medicale. Masurile in perioada urmatoare vor fi: 

· optimizarea structurii de personal si ocuparea in totalitate a posturilor aprobate prin statul de functiuni in scopul desfasurarii in conditii de eficienta a intregii activitati a institutiei, utilizandu-se economiile la acest titlu de cheltuieli;

· dimensionarea corecta pe fiecare subdiviziune a clasificatiei bugetare a drepturilor de personal, asigurandu-se astfel un sistem de plata echitabil al tuturor salariatilor in concordanta cu activitatea si performanta fiecaruia;

· stabilirea corecta a necesarului lunar pentru plata drepturilor salariale, astfel incat sa nu se inregistreze la sfarsitul lunii disponibilitati  si, implicit, imobilizari de fonduri.

6.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile materiale prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate

si

7.Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile materiale prevăzute pentru activitatea proprie a caselor de asigurări de sănătate

Prevederile bugetare de la cheltuieli materiale pentru activitatea proprie au fost de 86.89% fata de bugetul aprobat datorita unor situatii neprevazute care au intervenit pe timpul executiei bugetare:

· netrimiterea la cursuri profesionale in afara localitatii a personalului care era desemnat, din motive de austeritate financiara;si care a afectat planul de pregatire profesionala a personalului  desemnat precum si cheltuielile de transport;

· societatile care deservesc din punct de vedere al utilitatilor CAS Ilfov au emis facturi aferente perioadei de calcul mai mici decat suma estimata in special datorita unor consumuri reduse la incalzit, iluminat, apa precum si la posta si telefoane.

· Executia de casa a trezoreriei, adica creditele deschise conform socilitarilor lunare au fost consumate in proportie de 100%.

In perioada urmatoare realizarea cheltuielilor fata de nivelul prevederilor bugetare aprobate si a cheltuielilor fata de nivelul deschiderilor de credite se va face prin:
· dimensionarea corecta si la termenele scadente a necesarului pentru plata utilitatilor ;

· asigurarea necesarului de consumabile pentru a nu se produce disfunctionalitati in activitatea proprie a institutiei ;

· asigurarea service-ului si a reparatiilor necesare pentru aparatura din dotare ;

· crearea bazei materiale in vederea informarii permanente a asiguratilor si furnizorilor de  servicii medicale referitoare la noutatile care apar in sistemul asigurarilor sociale de sanatate .

Solicitarile de deschideri de credite se vor efectua in functie de termenele de scadenta la plata a facturilor, in limita prevederilor bugetare aprobate, urmarindu-se, in acelasi timp, evitare imobilizarii de credite bugetare.

8. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de prevederile aprobate la cheltuielile de capital

si

9. Gradul de realizare a plăţilor (cumulate) faţă de creditele bugetare deschise la cheltuielile de capital

In anul 2008 s-a achizitionat generatorul electric pentru buna functionare a SIUI si neperturbarea activitatii in cazul intreruperii energiei electrice. 

10. Gradul de colectare a creanţelor de la persoanele fizice pentru anul fiscal în curs faţă de suma estimată în proiectul de buget a fi colectată

Gradul de colectare  a creantelor la bugetul FNUASS de la persoane fizice pentru anul 2008 s-a realizat in proportie de 96, % fata de bugetul estimat. Acest  nivel a fost realizat prin masurile intreprinse atat la administratia financiara cat si la primarii pentru identificarea tuturor persoanelor obligate sa se asigure . In acest sens se vor voi urmari in mod special:

· actualizarea bazelor de date existente prin identificarea de noi persoane  cu obligatii de plata  a contributiei de asigurari sociale de sanatate;

· incheierea de noi contracte de asigurare cu persoanele fizice care nu pot dovedi calitatea de asigurat;

· o mai buna gestionare a bazelor de date existente;

· informarea populatiei asupra obligativitatii asigurarilor de sanatate, ca unica modalitate de utilizare a pachetului de baza de servicii medicale fara coplata.

11. Gradul de recuperare în anul în curs a creanţelor restante (contribuţii plus majorări de întârziere) datorate de persoanele fizice faţă de debitul înregistrat la finele anului fiscal închis

si

12. Ponderea numărului de proceduri de executare silită (persoane fizice) demarate faţă de numărul total de proceduri de executare silită înregistrate la finele anului fiscal închis

In perioada raportata s-au intreprins masuri de identificare debitorilor si urmarirea acestora si care a avut ca rezultat incasarea sumelor restante la fond a persoanelor datoare la fnuass inregistrate la C.A.S. Ilfov. Avand in vedere prevederea art. 37 din Ordinul CNAS 617/2007 pentru aprobarea Normelor metodologice privind stabilirea documentelor justificative pentru dobândirea calităţii de asigurat, respectiv asigurat fără plata contribuţiei, precum şi pentru aplicarea măsurilor de executare silită pentru încasarea sumelor datorate la Fondul naţional unic de asigurări sociale de sănătate, referitoare la organizarea si functionarea unui compartiment distinct de executare silita a creantelor restante  (inclusiv majorari de intarziere) datorate de persoanele fizice, consider ca este necesar si in  viitor sa intensific activitatea  de executare silita prin:

· identificarea in baza de date privind platitorii persoan fizice a unor noi potentiali debitori la FNUASS;

· solicitarea de la  organele competente (evidenta populatiei, politie) a informatiilor necesare identificarii debitorilor ale caror adrese nu mai coincid cu cele existente in evidenta casei de sanatate;

· colaborarea permanenta cu alte structuri ale administratiei publice locale (D.G.F.P , A.J.O.F.M, C.J.P) pentru derularea eficienta a procedurii de executarte silita;

· aplicarea masurilor de executare silita asupra bunurilor urmaribile ale debitorilor, in limita valorii necesare realizarii recuperarii creantei restante inclusiv a accesoriilor aferente si a cheltuielilor de executare silita;

· aplicarea dupa caz, succesiv sau concomitent a modalitatilor de executare silita (poprire, executare silita mobiliara sau imobiliara) pana la realizarea creantei.

Astfel debitul la FNUASS  inregistrat la sfarsitul lunii anului 2008 va fi diminuat semnificativ prin realizarea unui grad de recuperare a creantelor restante si a cresterii ponderii numarului de proceduri de executare silita  demarate in cursul anului. 

13. Gradul de realizare a plăţilor privind sumele reprezentând indemnizaţii de concedii medicale achitate angajatorilor faţă de sumele solicitate prin cererile de restituire, potrivit art. 38 din Ordonanţa de urgenţă a Guvernului nr. 158/2005 privind concediile şi indemnizaţiile de asigurări sociale de sănătate, aprobată cu modificări şi completări prin Legea nr. 399/2006, cu modificările ulterioare

si

14.Gradul de realizare a plăţilor privind sumele reprezentând indemnizaţii de concedii medicale achitate persoanelor fizice faţă de sumele solicitate prin certificatele medicale depuse la casele de asigurări de sănătate

In ceea ce priveste aplicarea prevederilor art. 38 din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de asigurari sociale de sanatate, aprobata si modificata prin Legea nr 399/2006, referitoare la plata din bugetul FNUASS a sumelor reprezentand indemnizatii de concedii medicale s-au achitat angajatorilor ca urmare a solicitarilor acestora prin cererile de restituire suma de 1120292 lei si au fost solutionate toate cererile in proportie de 93.36%.

 Masurile propuse in perioada urmatoare:

· intensificarea activitatii de verificare si validare a Declaratiilor initiale privind evidenta obligatiilor de plata la bugetul FNUASS pentru concedii si indemnizatii; 

· eliminerea unor erori constatate in declaratiile transmise de catre angajatori prin aplicarea corecta a metodologiei existente;

· limitarea numarului de certificate medicale eliberate nejustificat de catre furnizorii de servicii medicale, printr-un control riguros al modalitatilor de prescriere a acestora.
15. Politica coerenta si eficace in administrarea resurselor umane


Pentru  eficientizarea activitatii resurselor umane s-au urmarit urmatorii factori: recrutarea si selectia personalului, relatiile de munca, analiza si evaluarea competentelor, planificarea dezvoltarii resurselor umane, motivarea angajatilor, managementul prin performanta si prin stimulare.
a) Gradul de ocupare a posturilor aprobate in conditii de eficienta maxima a activitatii s-a facut in perioada 01.04. – 31.12.2008 prin urmatoarele masuri:

- efectuarea demersurilor necesare pentru organizarea a 13 concursuri in vederea ocuparii posturilor vacante , conform reglementarilor in vigoare; avand in vedere ca la concursurile organizate nu s-au prezentat candidati pentru toate posturile scoase la concurs s-a impus reorganizarea acestora periodic;
- suplimentarea cu 1 post de auditor cls. I gr. superior a Compartimentului Audit Public Intern, acesta fiind prevazut cu un singur post era in imposibilitatea de-a indeplini atributiile specifice in mod eficient;

- suplimentarea cu 1 post de consilier cls. I gr. superior a Compartimentului Control;


b) Rata stabilitatii

- avansarea in treapta de salarizare a unui numar de 10 functionari publici de executie;

-acordarea de stimulente personalului in functie de eficienta activitatii desfasurate.

               c) Dinamica miscarilor de personal

                 -    reducerea fluctuatiei de personal pe seama incompatibilitatii persoanei  cu postul ocupat, corelarea personalitatii angajatului cu cerintele postului;

                 -     identificarea factorilor motivationali specifici fiecarui angajat in parte;

                 -  asigurarea unui sistem motivaţional, prin recompensarea funcţionarilor publici care au obţinut rezultate deosebite, care să determine creşterea performanţelor profesionale individuale; 

Pentru  eficientizarea activitatii resurselor umane s-au urmarit urmatorii factori: recrutarea si selectia personalului, relatiile de munca, analiza si evaluarea competentelor, planificarea dezvoltarii resurselor umane, motivarea angajatilor, managementul prin performanta si prin stimulare.
16. Gradul de satisfacţie a asiguraţilor pe baza chestionarului de evaluare, aprobat prin ordinul preşedintelui Casei Naţionale de Asigurări de Sănătate

Evaluarea gradului de satisfacţie a asiguraţilor  a reprezentat un important instrument de lucru pentru aprecierea  situaţiei existente in sistemul sanitar din judeţ.

Structurarea chestionarelor pe principalele direcţii de activitate ale sistemului de asigurări sociale de sănătate – asistenta primara, asistenta ambulatorie de specialitate, asistenta spitaliceasca si asistenta farmaceutica,  a permis obţinerea unei imagini fidele  a momentului. Atenta selecţionare a  eşantionului de respondenţi precum si instruirea operatorilor  care aplica chestionarul spre a nu influenta in nici un fel subiecţii a reprezentat un criteriu important pentru obţinerea unor rezultate cat mai apropiate de realitate.

După prelucrarea chestionarelor rezultatele obţinute sunt analizate de conducerea casei de asigurări de sănătate si sunt aduse si la cunoştinţa factorilor de decizie din cadrul sistemului sanitar judeţean: conducerea ASP, managerii de spitale, medici de familie, farmacii.

Foarte importanta este repetarea periodica a activităţii, de preferat trimestrial, cu respectarea principiilor anterior enunţate: acelaşi tip de chestionar, aplicat in aceleaşi locaţii, pe un eşantion pe cat posibil asemănător eşantionului iniţial si, mai ales, aceeaşi operatori. Din nou este importanta informarea furnizorilor de servicii medicale si farmceutice asupra rezultatelor obţinute si asupra evoluţiei situaţiei in domeniul lor de activitate, aşa cum rezulta din chestionar.

17. Modalitatea de contractare de servicii medicale respectă prevederile Contractului-cadru şi a normelor de aplicare a acestuia

In ceea ce priveste modalitate de contractare de servicii medicale a urmarit ca furnizorii de servicii medicale care au intrat in relatii contractuale cu C.A.S. Ilfov sa indeplineasca conditiile de eligibilitate si anume:

· sa fie organizati in una din structurile aprobate conform prevederilor in vigiare aprobate;

· sa fie autorizati si evaluati potrivit dispozitiilor legale in vigoare.

De asemenea furnizorii de servicii medicale au prezintat pentru intrarea in contract cu C.A.S. Ilfov documentele necesare incheierii contractului prevazute in contractul cadru pentru fiecare tip de furnizor in parte precum si alte documente solicitate de C.A.S. Ilfov prin decizia Presedintelui - Director General cu consultarea furnizorilor de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale.

Stabilirea valorii de contract pentru furnizorii de medicina dentara, paraclinice, recuperare, spitale, ambulamnte si servicii farmaceutice s-a  realizat conform normelor metodologice in functie de specificul fiecarei activitati medicale in parte.

Strategia de contractare pentru anul 2008 a avut drept obiectiv alocarea echitabila a resurselor disponibile pe furnizori si pe zone, si cresterea accesibilitatii asiguratilor la serviciile medicale de baza.

18. Gradul de acces al asiguraţilor la medicamente în tratamentul ambulatoriu

In ceea ce priveste gradul de acces al asiguratilor la medicamente in tratamentul ambulatoriu ne-am propus atingerea unui procent de 100% astfel:

- stabilirea valorii de contract a afurnizorilor de servicii farmaceutice s-a facut pe baza adresabilitatii pacientilor si in procent mai mic pe baza punctajului obtinut, conform normelor metodologice;

- farmaciile si punctele farmaceutice sa fie dispuse pe intreg judetul Ilfov neexistand localitate neacoperita sau zona izolata;

- stimularea activitatii furtnizorilor de servicii farmaceutice cu adresabilitate crescuta prin suplimentarea plafoanelor la solicitare prin deblocarea sumelor aflate la diospozitia Presedintelui - Director General.
Incepand cu data de 01.10.2008, furnizorii de servicii farmaceutice nu mai au plafoan lunar. Eliberarea medicamentelor s-a realizat la nivelul solicitat.
19. Management proactiv in domeniul relatiilor publice

La nivelul C.A.S. Ilfov au avut loc 4 aparitii pe luna in ziarul ,,Saptamanal de Ilfov” Aceste aparitii au avut ca scop principal  informarea asiguratilor cu privire la serviciile medicale oferite de C.A.S. Ilfov.

Precizam ca in aceasta perioada nu sau inregistrat sesizari sau reclamatii de natura sa afecteze imaginea institutiei

20. Gradul de realizare a planului de audit
Pentru acest an misiunile de audit cuprinse in Planul de audit public intern au fost realizat in totalitate , deoarece fundamentarea acestui plan a avut in vedere ca pentru toate actiunile sa fie stabilite obiective de verificat care sa identifice operatiunile si riscurile asociate , precum si alte aspecte specifice fiecarei entitati auditate .

Totodata , pentru fiecare actiune s-a alocat timpul necesar realizarii acesteia .

Potrivit Planului anual de audit public intern , s-au efectuat  urmatoarele misiuni: 
   1. Auditarea activitatii de evaluare a furnizorilor de servicii medicale paraclinice pentru anul 2008 
     2. Auditarea activitatii de raportare si decontare a servicilor de medicina dentara ;

    3. Auditarea inventarierea patrimoniului;
    4. Analiza functiei de achizitii publice;

5.Auditarea activitatii desfasurate de compartimentul de executare silita;

6.Auditarea activitatii de aplicare a OUG 158/2005 privind concediile medicale  si indemnizatiile de asigurari sociale de sanatate.

7.Auditarea activitatii de contractare a serviciilor medicale.
21. Întocmirea şi transmiterea către CNAS a raportărilor în domeniul tehnologiei informaţiei (conţinut şi termene)


In vederea indeplinirii acestui indicator am desemnat responsabili din cadrul Compartimentului Tehnologia Informatiei cu atributiuni concrete, care sa urmareasca intocmirea corecta si transmiterea la termen a raportarilor privind stadiul implementarii si utilizarii aplicatiilor SIUI si ERP, precum si a eventualelor disfunctionalitati si particularitati aparute.

22. Gradul de implicare în implementarea şi operarea SIUI şi ERP

In vederea implementarii eficiente a ERP si SIUI am avut in vedere urmatoarele aspecte:

· realizarea conexiunii fizice dintre serverele de comunicatii ale CAS Ilfov si CNAS;

· finalizarea migrarii datelor in ERP;

· urmarirea utilizarii ERP pe fiecare modul – saptamanal;

· urmarirea gradului de insusire de catre utilizatori a operarii in modulele ERP;

· urmarirea gradului de instruire al utilizatorilor C.A.S. Ilfov, in vederea utilizarii SIUI;

· urmarirea respectarii termenelor limita pentru raportarile primite de la furnizori precum si preluarea acestora in cadrul aplicatiei SIUI;

· realizarea legaturii functionale intre SIUI si ERP in vederea trecerii in productie a tuturor modulelor functionale;

· luarea la cunostiinta a problemelor aparute in utilizarea ERP si SIUI si urmarirea transmiterii acestora la CNAS si SIVECO in vederea rezolvarii lor – permanent;

23. Gradul de implicare privind politicile de securitate a datelor

In aceasta perioada am implementat un sistem de securitate si de stabilire a unor reguli de prelucrare si acces a datelor prin aplicarea urmatoarelor masuri :

· asigurarea confidentialitatii datelor cu caracter personal;

· asigurarea protectiei datelor impotriva accesului neautorizat;

· obligatia operatorilor de a raporta orice slabiciune in sistemul de securitate al calculatoarelor;

· instruirea periodica a personalului care utilizeaza aplicatiile ERP si SIUI in vederea respectarii regulilor de securitate in utilizarea acestor aplicatii precum si a celor care acceseaza alte baze de date utilizate de C.A.S. Ilfov;

· actualizarea zilnica a aplicatiilor antivirus utilizate;

· actualizarea periodica a restrictiilor privind utilizarea retelei internet precum si monitorizarea acestui acces;

24. Gradul de implicare privind aplicarea ploticilor UE (utilizarea aplicatiei pentru muncitori imigranti si aplicatia privind eliberarea Cardului European de Sanatate
Prin programul aplicatie card  se introduc zilnic date personale ale asiguratilor pentru eliberarea Cardului European de Asigurari Sociale.

 In anul 2008 au fost emise 450 Carduri respective Certificate Provizorii de Inlocuire a cardului European de Asigurari sociale de sanatate

Aplicatia “Sistem Electronic Migarnti“  are ca scop gestiunea formularelor  pentru persoanele care au calitatea de asigurat in sistemul de asigurari sociale  de sanatate dintr-un stat membru al Uniunii Europene , prin care beneficiaza de servicii medicale intr-un state membru . Aplicatia indeplineste functionalitatile  de : introducere formulare , modificare europene , vizualizarea formularelor introduce , cautarea formularelor dupa anumite criterii, validare sau respingerea formularelor  care nu sunt conforme  cu cerintele de asigurare , generarea documenetelor in Word, cu datele completate .

25. Număr de litigii pierdute cu furnizorii de servicii medicale, medicamente şi dispozitive medicale, prin comisia de arbitraj sau prin alte instanţe de judecată

si

26. Număr de litigii pierdute cu asiguraţii la instanţele de judecată

si

27. Număr de litigii pierdute în instanţele de contencios administrativ

si
28. Număr de contestaţii admise de Consiliul Naţional de Soluţionare a Contestaţiilor şi rămase definitive şi irevocabile, ca urmare a procedurilor de achiziţie derulate de casa de asigurări de sănătate

Precizam ca in intervalul aprilie - decembrie in cadrul C.A.S. Ilfov nu s-au inregistrat litigii avand ca obiect contenciosul administrativ, Comisia Centrala de Arbirtaj si Asigurari de Sanatate.

29. Respectarea termenului de raportare a indicatorilor specifici programelor de sanatate 

In judetul Ilfov se desfasoara Subprogramul de tratament si monitorizare a persoanelor cu infectie HIV/SIDA si tratamentul postexpunere , Subprogramul de tratament al bolnavilor cu tuberculoza ,Programul national de diabet zaharat, Programul national de oncologie , Subprogramul national a starii post transplant . Termenele specifice pentru raportare au fost respectate . In acest sens machetele si CNP anexate acestora au fost transmise Serviciului Programe Nationale de Sanatate a C.N.A.S.  pana la data de  20 a lunii urmatoare perioadei pentru care se face raportarea si cuprind sumele alocate pentru fiecare program, sumele utilizate de unitatile sanitare, si farmaciile cu circuit deschis care deruleaza aceste subprograme , precum si indicatorii fizici si de eficienta, costul mediu/ bolnav .

30. Corectitudinea indicatorilor raportati , specifici programelor de sanatate 

In urma transmiterii catre Serviciului Programe Nationale de Sanatate a C.N.A.S.  a indicatorilor specifici , acestia sunt verificati si in urma confirmarii corectitudinii lor se transmit in forma finala  

31. Raportul dintre numărul de controale neplanificate faţă de cele planificate
Procentul rezultat reflecta ponderea controalelor operative fata  de controalele planificate, acoperind un numar limitat de domenii sub raportul sferei de cuprindere pe  segmentul  limitat de timp -9 luni.
32. Raportul dintre numărul total de controale faţă de numărul de controale planificat

Ponderea acestui indicator are la baza indici si calcule de fundamentare bazati  pe  numarul de 5 functionari ai compartimentului control, fondul maxim de timp disponibil aferent perioadei in cauza si tipurile de furnizori de servicii medicale aflati in contract cu C.A.S. Ilfov.
33. Gradul de recuperare a sumelor imputate în urma controalelor


S-a recuperat integral suma de 32972.15 lei Ron, de la furnizorii care au avut abateri de la respectarea prevederilor contractului cadru aferent anul 2008.
34. Respectarea termenelor si procedurilor specifice pentru evaluarea furnizorilor de servicii medicale in vederea contractarii 

In acest scop s-a aplicat Ordinul MSP/CNAS 1211/325/2006 pentru aprobarea regulamentelor de organizare si functionare a comisiilor nationale, subcomisiilor nationale si comisiilor de evaluare a furnizorilor de servicii medicale dispozitive , medicamente si materiale sanitare , a standardelor de evaluare si a normelor metodologice pentru evaluare .Astfel s-au evaluat conform procedurilor specifice, in acest interval 4 furnizor de servicii medicale de specialitate ,12 furnizor de servicii medicale medicina primara , 9 furnizor de servicii medicale paraclinice , 4 spitale, 1 furnizor de servicii medicale de recuperare medicala, 18 farmacii 5 furnizori de servicii medicale dentare, 1 furnizor de ingrijiri medicale la domiciliu. Toti furnizorii evaluati au primit decizii de evaluare 

35. Eliberarea corectă a formularelor emise în aplicarea regulamentelor CEE nr. 1408/71 şi nr. 574/72

Regulamentele  CEE 1408/71 si 574/72 fac posibila emiterea formularelor E pe baza carora persoanele asigurate in sistemul public de sanatate, pot beneficia de servicii medicale in tarile membre ale UE si SEE. Eliberarea  corecta a formularelor a fost  realizata si s-a tinut cont de :

- cunoasterea  formularelor in sensul utilizarii acestora (pentru studii, lucratori migranti,  tratament, continuarea stagiilor de cotizare, schimbarea resedintei etc.);

- completarea corecta a tuturor rubricilor prevazute in formulare;s
- utilizarea de translatori pentru traducerea corecta a formularelor transmise de casele de sanatate sau alte institutii competente pentru a transmite raspunsul corect la solicitarea acestora.
PROPUNERI SI PLAN DE MASURI PENTRU OPTIMIZAREA ACTIVITATII C.A.S. ILFOV

1. Organizarea, coordonarea si conducerea activitatii C.A.S. Ilfov in condiţii de maxima eficienta pe baza resurselor disponibile, prin :

- urmărirea realizării veniturilor fata de prevederile aprobate;

- realizarea cheltuielilor in procent maximal fata de prevederile aprobate;

- intensificarea controalelor la persoanele fizice rau-platnice.

- informarea periodica a factorilor de conducere din cadrul C.A.S. Ilfov cu problemele cu care se confrunta in fiecare domeniu de activitate;

- informarea permenenta si sistematica a asiguratilor despre Cardul European de Asigurari de Sanatate.

2. Cresterea gradului de satisfactie a asiguratilor prin intensificarea controalelor la toate tipurile de furnizori, implicit ridicarea calitatii actului medical.

3. Asigurarea accesului populatiei la serviciile medicale pe parcursul intregului an prin imbunatatirea disciplinei in derularea contractelor cu furnizorii cu incadrarea in sumele si serviciile contractate.

4. Cresterea gradului de informare a asiguratilor prin intermediul factorilor locali de la nivelul fiecarei localitati, inclusiv mijloacele de informare in masa.
5. Cresterea calitatii activitatii C.A.S. Ilfov ca urmare a finalizarii de catre H.P. Romania a sistemului informatic S.I.U.I.

PRESEDINTE – DIRECTOR GENERAL

DR. BADEA ROXANA
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