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DEPARTAMENTUL V

Directia 1

RAPORT DE AUDIT DE CONFORMITATE

privind modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanitate Publica/Actiuni
prioritare, pentru perioada 2022-2023,

la SPITALUL CLINIC DE URGENTA ,,SF. PANTELIMON” BUCURESTI

1. Rezumatul executiv si concluzia de audit

Misiunea de audit de conformitate efectuata de catre Curtea de Conturi a Romaniei la
Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti este 0 misiune de raportare directa.

Am evaluat respectarea prevederilor legale privind modul de derulare al unor Programe
Nationale de Sanatate Publica/Actiuni prioritare, pentru perioada 2022-2023, la Spitalul Clinic
de Urgentd ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti, pe baza documentelor si informatiilor puse la
dispozitie de entitatea auditatd si am obtinut o asigurare rezonabild pentru a exprima o
concluzie de audit.

Raportul de audit este destinat Parlamentului Romaniei, entitdtii auditate, precum si
societdtii civile si altor parti interesate.

Temeiul pentru modificarea concluziei de audit

Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti a asigurat partial functionalitatea
sistemului de control intern managerial, ceea ce a generat unele neconformitati, sintetizate n
cele ce urmeaza:

1. Raportarea eronata a indicatorilor specifici (fizici si de eficienta), nedesemnarea
unui coordonator la nivelul entitatii, precum si neintocmirea rapoartelor de activitate
centralizate (trimestriale, respectiv anuale), in cadrul actiunilor prioritare pentru tratamentul
pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-TRAUMA);

2. Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico-operativa cu
cele din evidenta contabild, la data de 31.12.2023, ceea ce a determinat diferente in plus, in
suma de 76.754 lei, intre valoarea stocurilor inregistrate in contabilitate si stocurile farmaciei,
in ceea ce priveste medicamentele si materialele sanitare din gestiunea actiunilor prioritare
pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii
si terapie intensivda nou-nascuti,

3. Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico - operativa cu
cele din evidenta contabila, ceea ce a determinat majorarea cheltuielilor cu suma de 2.579.737
lei (1.233.761 lei la data de 31.12.2022 si 1.345.976 lei la data de 31.12.2023), reprezentand
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contravaloarea medicamentelor si materialelor sanitare existente in stoc (actiuni prioritare)
la nivelul sectiilor din cadrul spitalului si inregistrate direct pe cheltuieli;

4. Neajustarea valorii stocurilor de materiale consumabile din cadrul actiunilor
prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI
adulti/copii §i terapie intensiva nou-nascufi, pentru care s-au efectuat diminuari ale preturilor
unitare;

5. Achizitionarea de materiale sanitare si dezinfectanti, in suma de 139.795 lei, fara
respectarea prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul
actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul §i ingrijirea pacientilor critici din
sectiile ATI adulti/copii §i terapie intensiva nou-nascuti (AP-ATI);

6. Achizitionarea de materiale sanitare in suma de 225.351 lei, fara respectarea
prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul actiunilor
prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-TRAUMA);

7. Nerespectarea cadrului legal Tn vigoare referitor la achizitiile publice, in ceea ce
priveste aplicarea procedurilor de atribuire a contractelor incheiate de entitate;

8. Programul de achizitii publice, pentru perioada 2022 — 2023, nu a fost intocmit pe
fiecare sursa de finantare, conform prevederilor legale in vigoare.

Concluzia de audit

Pe baza activitatii de audit desfasurate si a probelor de audit suficiente si relevante, am
constatat neconformarea cu legile si reglementérile in vigoare cu privire la modul de derulare
al unor Programe Nationale de Sanatate Publica/Actiuni prioritare, pentru perioada 2022-2023,
sub toate aspectele semnificative. In ceea ce priveste neconformitatea, aceasta este
generalizata, ceea ce a determinat exprimarea unei concluzii CONTRARE.

2. Introducere
2.1 Prezentarea entitatii

Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti a fost infiintat in anul 1972 in
baza Deciziei nr. 586/05.05.1972 a Comitetului Executiv al Consiliului Popular al
Municipiului Bucuresti.

Acesta a fost construit intre anii 1970-1972 si dat in folosinta in august 1972 sub
numele de Spital ,,23 August” si gdndit sa deserveascd noul cartier muncitoresc ce se dezvolta
odata cu platforma. Alaturi de spital a fost concomitent data in folosintd si Policlinica ,,23
August” - actualul Ambulatoriu al Spitalului ,,Sf. Pantelimon™ destinat sa raspunda solicitarilor
pacientilor din zona ,,23 august” si vecinatati.

Urmare OMS nr. 106/06.09.1990 spitalul devine Spitalul Clinic ,,Sf. Pantelimon”, iar
in anul 1993 conform OMS nr. 520/22.11.1993 si odata cu schimbarea structurii sistemului de
urgenta a Municipiului Bucuresti spitalul se transforma in Spitalul Clinic de Urgentda “Sf.
Pantelimon” (SCUSP), aflandu-se in subordinea Autoritatii de Sanatate Publica Bucuresti.
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Conform Anexei nr. 2 la HG nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea
Ministerului Sanatatii, actualizatd, incepand cu data de 02.08.2011, Spitalul Clinic de Urgenta
,»Sf. Pantelimon” se afld in subordinea Ministerului Sanatatii.

Din punct de vedere organizatoric si functional spitalul este unitate sanitara de utilitate
publica, cu personalitate juridica, supus controlului Ministerului Sandtétii si este organizat ca
spital clinic de urgenta, cu rol in asigurarea de servicii medicale (preventive, curative de
recuperare si paliative), functionand pe principiile prevazute in Legea 95/2006 privind reforma
in domeniul sanatatii, republicatd, a Regulamentului de organizare si functionare
nr.17736/02.07.2020, precum si a Regulamentului intern nr.17735/02.07.2020, participand la
asigurarea starii de sandtate a populatiei.

Numarul total de paturi aprobat pentru spital este de 525.

Conducerea spitalului este formata din: consiliul de administratie; manager, care
asigura conducerea curentd a unitatii si comitet director, format din: manager; director medical;
director financiar-contabil si director de ingrijiri.

Potrivit Regulamentului de organizare si functionare, unele dintre atributiile entitatii
sunt:

- acorda servicii medicale preventive, curative, de recuperare si paliative conform
pachetului de servicii contractat cu CASMB, respectand criteriile stabilite privind organizarea
functionala generald a spitalului;

- spitalul trebuie sa:

» asigure semnalizarea corespunzatoare a spitalului in zond si semnalizarea
interioara a circuitelor importante utilizate de pacientul internat;

* posede autorizatie sanitara de functionare;

« aiba acreditare;

* asigure respectarea structurii organizatorice stabilitd prin Ordinul Ministerului
Sanatatii in ceea ce priveste numarul de paturi pe sectii si compartimente;

+ asigure incadrarea cu personal medico-sanitar si cu alte categorii de personal
conform normativelor de personal in vigoare, care sa permitd functionarea spitalului in
conditii de eficientd;

+ aiba organizat compartimentul de prevenire si control al infectiilor asociate
asistentei medicale Tn conformitate cu regulamentul in vigoare al Ministerului Sdnatatii,

* asigure organizarea si respectarea programului prevazut in Regulamentul intern
n intregul spital;
 aibd organizatd Unitate Primiri Urgente.

- raspunde, potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea
conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale ce pot determina prejudicii pacientilor, asa cum sunt stabilite de catre organele
competente. Pentru prejudicii cauzate pacientilor din culpa medicala, raspunderea este
individuala;

T

- are obligatia sa informeze asiguratii despre serviciile medicale oferite si despre
modul Tn care sunt furnizate;

- are obligatia sa respecte confidentialitatea fata de terti, asupra datelor si
informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor, precum si intimitatea si
demnitatea acestora asa cum este stabilit in Legea 46/2003, actualizata;
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- are obligatia sd acorde servicii medicale de specialitate tuturor asiguratilor,
indiferent de casa de asigurari la care s-a virat contributia de asigurari sociale de sanatate pentru
acestia;

- are obligatia completdrii prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand
este cazul pentru afectiuni acute, cronice (initiale);

- respectd destinatia sumelor contractate prin acte aditionale la contractele cu Casa
de Asigurdri de Sanatate a Municipiului Bucuresti;

- pentru eficientizarea serviciilor medicale intocmeste liste de asteptare, cu exceptia
cazurilor de urgentd medico-chirurgicala;

- transmite datele solicitate de CASMB si DSPMB, privind furnizarea serviciilor
medicale si starea de sdndtate a persoanelor consultate sau tratate, potrivit formularelor de
raportare specifice, fiind direct raspunzator de corectitudinea acestora;

- prezinta CASMB, in vederea contractarii, indicatorii specifici stabilifi prin norme;

- elibereza actele medicale stabilite prin norme;

- are obligatia sd raporteze indicatorii prevazuti in normele privind executia,
raportarea si controlul programelor nationale de sandtate si utilizeza eficient sumele cu aceasta
destinatie;

- are obligatia s respecte legislatia cu privire la unele masuri pentru asigurarea
continuitafii tratamentului bolnavilor cuprinsi in programele de sanatate finantate din bugetul
Ministerului Sanatatii si bugetul Fondului National Unic de Asigurari de Sanatate;

- asistentele sefe din sectii au obligatia sa prezinte saptamanal la Serviciul Financiar
lista cu pacientii care nu au facut dovada calitatii de asigurat pand la externarea din spital, in
vederea urmaririi §i recuperarii cheltuielilor de spitalizare de catre acest serviciu;

- transmite datele clinice la nivel de pacient pentru toti pacientii spitalizati, in forma
electronica, conform aplicatieit DRG National, pentru prelucrarea si analiza datelor In vederea
contractarii §1 decontarii serviciilor spitalicesti;

- fiecare sectie are obligatia sd-si defineascd manevrele care implica solutii de
continuitate a materialelor utilizate si a conditiilor de sterilizare. Fiecare sectie are obligatia de
a neutraliza materialele si instrumentarul a carui conditie de sterilizare nu este siguré;

- furnizeza tratamentul adecvat si respecta conditiile de prescriere a medicamentelor
prevazute in nomenclatorul de medicamente, conform reglementarilor in vigoare;

- asigurd din fondurile contractate cheltuieli pentru combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale;

- are obligatia sd desfasoare activitifi de educatie medicald continud si cercetare
pentru  medici, asistente medicale si alt personal. Costurile acestor activitati sunt suportate
de personalul beneficiar. Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti poate suporta
astfel de costuri in conditiile alocarii bugetare.

3. Informatii despre subiectul auditat

Am realizat auditul in conformitate cu Standardele Internationale ale Institutiilor
Supreme de Audit (ISSAI 100 - Principiile fundamentale ale auditarii sectorului public si
ISSAI 4000 - Standardul de Audit de Conformitate). Suntem independenti in raport cu entitatea
auditata din punct de vedere al cerintelor etice relevante pentru auditarea modului de derulare
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al unor Programe Nationale de Sanatate Publica/Actiuni prioritare, pentru perioada 2022-2023,
asa cum sunt prevazute in Codul Etic al Curtii de Conturi si ne-am indeplinit celelalte
responsabilitdti etice in conformitate cu aceste cerinte.

Misiunea de audit s-a desfasurat in perioada: 19.08-15.10.2024.

Obiectivul auditului a fost reprezentat de obtinerea unei asigurari rezonabile ca atat
controalele, cat si modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanatate Publica/Actiuni
prioritare, pentru perioada 2022-2023, sunt in conformitate cu legislatia, normele si
reglementarile relevante care au fost in vigoare.

Domeniul de aplicare al auditului s-a limitat la obtinerea unei asigurari rezonabile 1n
ceea ce priveste modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanatate Publica/Actiuni
prioritare, pentru perioada 2022-2023, respectiv daca au fost aplicate si respectate
reglementdrile in domeniu, in privinta:

a) Respectarii prevederilor legale privind modul de evidenta a Programelor Nationale
de Sanatate Publical Actiunilor prioritare auditate;

b) Respectarii prevederilor legale privind decontarea cheltuielilor eligibile specifice
fiecarui Program National de Sanatate Publical Actiuni prioritare auditate.

S-au avut In vedere urmatoarele aspecte:

- In evidenta unitdtii spitalicesti existd conturi analitice pentru fiecare Program
National de Sanatate Publica/Actiune prioritara si exista prevazute distinct cheltuielile
eligibile care fac obiectul finantarii pe titluri?

- Exista cereri de finantare detaliate pe cheltuieli, fundamentate de unitatea
spitaliceasad, insotite de documente justificative, transmise spre avizare structurii cu atributii,
insotita de borderoul centralizator al bunurilor si serviciilor achizitionate?

- In unitatile spitalicesti existd proceduri privind derularea si implementarea
Programelor Nationale de Sandatate Publica/Actiunilor prioritare, precum si precizari in ceea
ce priveste nedecontarea cheltuielilor, dupa caz?

- Exista proceduri privind remunerarea personalului medical si nemedical care
desfasoara activitati medicale in cadrul Programelor Nationale de Sanatate
Publica/Actiunilor prioritare, avdand in vedere finantarea din fondurile alocate pentru
implementarea acestora?

- Exista proceduri privind achizitionarea medicamentelor, materialelor sanitare,
dispozitivelor medicale si altora asemnea necesare derularii PNSP/Actiunilor prioritare, cu
respectarea legislatiei in domeniul achizitiilor?

- In cadrul unitdtii spitalicesti existd proceduri privind responsabilitdtile, obligatiile
specifice in derularea PNSP/Actiunilor prioritare?

- Procedurile si controalele instituite ofera asigurarea ca implementarea
PNSP/Actiunilor prioritare sunt in conformitate cu legislatia care le reglementeaza?

Obtinerea probelor de audit s-a realizat prin tehnici specifice de audit aplicate asupra
proceselor privind modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanatate Publica/Actiuni
prioritare, pentru perioada 2022-2023, respectiv teste ale controalelor si teste de fond, astfel
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incét sa obtinem probe suficiente si adecvate pentru un nivel de asigurare rezonabild. Dupa
evaluarea riscurilor, stabilirea pragului de semnificatie si gradul de asigurare urmarit, a fost
stabilit un esantion de audit prin metode nestatistice. Procedurile de audit pe care le-am efectuat
sunt cele pe care le-am considerat adecvate in circumstantele date pe baza rationamentului
profesional. Consideram ca probele de audit pe care le-am obtinut sunt suficiente si adecvate
pentru a constitui baza concluziei noastre.

4. Cerintele legislative aplicabile, identificate ca sursa a criteriilor

e L_egea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata;

e Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, actualizata;

el egea nr. 82/1991 a contabilitatii, republicata;

el egea nr. 672/2002 privind auditul public intern, republicata;

eOG nr. 119/1999 privind controlul intern si controlul financiar preventiv,
republicatd;

¢ OMFP nr 1792/2002 pentru aprobarea Normelor metodologice privind angajarea,
lichidarea, ordonantarea si plata cheltuielilor institutiilor publice, precum §i organizarea,
evidenta si raportarea angajamentelor bugetare si legale, actualizat;

¢ OMFP nr. 1917/2005 pentru aprobarea Normelor metodologice privind organizarea
si conducerea contabilitatii institutiilor publice, Planul de conturi pentru institutiile publice si
instructiunile de aplicare a acestuia, actualizat;

¢OSGG nr. 600/2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al
entitatilor publice;

¢ OMFP nr. 2634/2015 privind documentele financiar-contabile, actualizat;

¢ OMFP nr.17/2022 privind modificarea anexei nr. 2 la Ordinul ministrului finantelor
publice nr. 923/2014 pentru aprobarea Normelor metodologice generale referitoare la
exercitarea controlului financiar preventiv si a Codului specific de norme profesionale pentru
persoanele care desfasoara activitatea de control financiar preventiv propriu;

¢OMFP nr. 953/2023 pentru modificarea si completarea anexei nr. 1 la Ordinul
Ministrului finantelor publice nr. 923/2014 pentru aprobarea Normelor metodologice generale
referitoare la exercitarea controlului financiar preventiv si a Codului specific de norme
profesionale pentru persoanele care desfdasoard activitatea de control financiar preventiv
propriu;

¢OMS nr.377/2017 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sanatate publica pentru anii 2017 si 2018, actualizat, valabil pana la data de
31.03.2022;

¢ OMS nr.964/2022 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sandtate publica, actualizat, valabil din data de 01 aprilie 2022;

e¢OMS nr.5/2020 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare  pentru monitorizarea, tratamentul §i ingrijirea
pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii §i terapie intensiva nou-nascuti, actualizat;

eOMS nr.446/2015 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni
traumatice acute, actualizat;
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eOMS nr.101/2022 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare  pentru monitorizarea, tratamentul s§i ingrijirea
pacientilor internati in unitdtile de supraveghere si tratament avansat al pacientilor cardiaci
critici (AP-USTACC), actualizat.

5. Constatari si recomandari

5.1. Raportarea eronatdi a indicatorilor specifici (fizici si de eficientd), nedesemnarea
unui coordonator la nivelul entitatii, precum si neintocmirea rapoartelor de activitate
centralizate (trimestriale, respectiv anuale), in cadrul actiunilor prioritare pentru
tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-TRAUMA)

Potrivit OMS nr.446/2015 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni
traumatice acute, actualizat, Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti, a fost
desemnat, incepand cu anul 2016, sa deruleze AP-TRAUMA pentru Traumatologie cranio-
cerebrala §i vertebro-medulara si Traumatismele centurilor si extremitatilor.

De asemenea, potrivit art.4, alin.(2), din OMS nr.446/2015, actualizat, la nivelul
spitalului derularea si monitorizarea se realizeaza de cétre un coordonator local desemnat de
catre managerul spitalului.

Conform prevederilor legale, coordonatorii desemnati au urmatoarele obligatii cu
privire la monitorizarea activitatilor cuprinse in cadrul AP-TRAUMA (art.15 din OMS
nr.446/2015, actualizat):

- organizeaza evidenta nominala a beneficiarilor, pe baza de cod numeric personal,
cu respectarea prevederilor legale referitoare la protectia persoanelor cu privire la
prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date;

- raporteaza conducerii spitalului, trimestrial si anual, in primele 5 zile dupa
incheierea perioadei pentru care se face raportarea, indicatorii specifici; (...)

- ntocmesc un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care 1l transmit
conducerii institutiei pana la data de 10 a lunii urmatoare celei pentru care raporteaza,
raportul de activitate cuprinde: stadiul realizarii activitatilor prevazute in cadrul AP-
TRAUMA, analiza comparativa a costurilor medii realizate raportat la costurile medii la nivel
national (...), probleme i disfunctionalitati intdmpinate in realizarea activitdatilor, propuneri
de imbunatatire a modului de derulare a AP-TRAUMA;(...)

- avizeaza documentele justificative (facturile) care insotesc cererile de finantare
lunara; (...).

Prin aplicarea testelor de detaliu asupra esantionului selectat in baza rationamentului
profesional din cadrul platilor efectuate, avand ca sursa de finantare bugetul de stat (Ministerul
Séanatatii), pentru desfasurarea activitatilor din cadrul AP-TRAUMA, s-a constatat faptul ca
documentele justificative (facturile) care insotesc cererile de finantare lunara sunt avizate de
seful de sectie, la nivelul entitatii nefiind desemnat de catre managerul spitalului un
coordonator al actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice
acute (AP-TRAUMA).
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Totodata, s-a retinut faptul ca, nu a fost intocmit raportul de activitate trimestrial,
respectiv anual, pentru perioada 2022-2023, conform OMS nr.446/2015, actualizat, referitor
la activitatile desfasurate in cadrul AP-TRAUMA.

De asemenea, din compararea machetelor de raportare a indicatorilor de evaluare (fizici
si de eficientd), cu evidenta nominald a beneficiarilor AP-TRAUMA, organizatd la nivelul
entitatii, s-a constatat faptul ca entitatea a raportat eronat indicatorii fizici realizati cumulat de
la Tnceputul anului, prin neincluderea in cadrul raportarilor catre ordonatorul principal de
credite a beneficiarilor AP-TRAUMA pentru Traumatologie cranio-cerebrala si vertebro-
medulara, din perioada ianuarie-martie 2022.

Tn concluzie, la nivelul spitalului nu a fost desemnat un coordonator local privind AP-
TRAUMA, indicatorii specifici actiunii prioritare au fost raportati eronat si nu a fost intocmit
un raport de activitate centralizat (trimestrial si anual), conform prevederilor legale.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in Nota de subsol®.

Cauze: Nerespectarea prevederilor legale referitoare la modul de administrare, finantare
si implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni
traumatice acute; Functionarea defectuoasa a sistemului de control intern managerial.

Consecinte: Evaluarea, fundamentarea si alocarea necesarului de resurse AP-TRAUMA
pentru anul 2023 a fost realizata in baza unor date care nu reflecta realitatea, respectiv a unor
indicatori (fizici si de eficientd), pentru anul 2022, eronati.

Tn timpul misiunii de audit a fost emisa Decizia managerului nr.1609/26.08.2024 prin
care a fost desemnat coordonatorul AP-TRAUMA la nivelul spitalului.

Recomandarea formulata: Desemnarea coordonatorilor locali pentru toate actiunile
prioritare/programele nationale de sanatate publica derulate la nivelul entitatii; Elaborarea
rapoartelor de activitate aferente tuturor actiunilor prioritare/programelor nationale de
sanatate publica derulate, precum si raportarea indicatorilor specifici, in conformitate cu
prevederile legale; Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale ale activitatilor
specifice actiunilor prioritare/programelor nationale de sandtate publica, in conformitate cu
prevederile legale in vigoare (indicatorii specifici, rapoarte de activitate, executie bugetarad,
situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice, etc.).

5.2 Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico-operativi cu
cele din evidenta contabila, la data de 31.12.2023, ceea a determinat diferente in plus, in
suma de 76.754 lei, intre valoarea stocurilor inregistrate in contabilitate si stocurile
Sfarmaciei in ceea ce priveste medicamentele si materialele sanitare din gestiunea actiunilor
prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI
adulti/copii si terapie intensiva nou-ndscuti

Din aplicarea testelor de detaliu asupra stocurilor raportate la data de 31.12.2023, prin
situatiile financiare incheiate, In ceea ce priveste actiunile prioritare pentru monitorizarea,
tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie intensiva nou-
ndscuti, S-a constatat faptul ca, nu s-a asigurat concordanta datelor inregistrate in evidenta

L OMS nr.446/2015, actualizat, art.4, alin.(4), art.14, lit. d), art. 15, lit. b), e) si g), art.16, lit. ), art.17 si art.18.
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tehnico-operativa cu cele din evidenta contabila, existand diferente Tntre valoarea stocurilor
inregistrate in contabilitate si stocurile din farmacie.

Astfel, din compararea stocurilor Medicamentelor si materialelor sanitare aferente AP-
ATI (Farmacie), cu stocurile inregistrate in contabilitatea spitalului, in ceea ce priveste aceeasi
gestiune, echipa de audit a constatat faptul ca, exista o diferenta in plus in evidenta financiar-
contabila, in suma de 76.754 lei, fata de contabilitatea de gestiune.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in Nota de subsol?.

Cauze: Efectuarea formald a inventarierii anuale a patrimoniului; Neefectuarea
punctajelor periodice Tntre serviciul financiar contabil si farmacia spitalului; Neasigurarea
corelatiei dintre evidenta de gestiune si evidenta contabila organizata la nivelul spitalului, astfel
incat sd se asigure nregistrarea cronologica si sistematica a tuturor operatiunilor; Functionarea
defectuoasa a sistemului de control intern managerial.

Consecinte: Situatiile financiare intocmite la data de 31.12.2023, nu reflecta realitatea
miscarii elementelor patrimoniale.

Tn timpul misiunii de audit: Serviciul Contabilitate din cadrul spitalului a ntocmit
nota explicativa si referatul nr. 9834/29.08.2024, prin care se aduce la cunostinta conducerii
entitatii faptul ca diferenta de 76.754 lei se datoreaza neoperarii in contabilitate a proceselor -
verbale de transfer intre gestiunea spitalului si gestiunea ATI .

CuNCnr.1415/29.08.2024 a fost efectuata reglarea diferentei de 76.754 lei in evidenta
financiar-contabila.

Recomandarea formulata: Extinderea verificarilor la nivelul tuturor gestiunilor, in
vederea identificarii unor situatii similare cu cele semnalate de catre echipa de audit;
Efectuarea inventarierii stocului faptic la nivelul tuturor gestiunilor, cu ocazia inventarierii
anuale a patrimoniului; Efectuarea corectiilor necesare, in conformitate cu legislatia in
vigoare; Monitorizarea modului de derulare a actiunilor prioritare/programelor nationale de
sanatate publica, precum §i a consumului de medicamente, materiale sanitare, etc.

5.3 Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico - operativi cu
cele din evidenta contabila, ceea ce a determinat majorarea cheltuielilor cu suma de
2.579.737 lei (1.233.761 lei la data de 31.12.2022 si 1.345.976 lei la data de 31.12.2023),
reprezentind contravaloarea medicamentelor si materialelor sanitare existente in stoc
(actiuni prioritare) la nivelul sectiilor din cadrul spitalului si inregistrate direct pe cheltuieli

Din aplicarea testelor de detaliu asupra stocurilor raportate pentru perioada 2022-2023,
prin situatiile financiare incheiate, in ceea ce priveste AP-ATI si AP-USTAAC, s-a constatat
faptul ca, medicamentele si materialelor sanitare existente in stoc la nivelul sectiilor din cadrul
spitalului au fost inregistrate direct pe cheltuieli.

2 Legea nr. 82/1991, republicata, art.1, alin. (6), art.6, alin.(1) si (2), art.8, alin.(1), art.9, alin. (1), art.11, art.33, alin.(1);
Legea nr. 500/2002, actualizata. art. 22 alin. (2) lit. h);

OMPFP nr.1917/2005, actualizat, pct. 1.4.1, pct. 2.1.3, pct. 2.1.6.2, pct. 2.8;

OMEFP nr. 1826/2003, Pct. 1,

OMFP nr.3265/2019, actualizat, art.2, alin. 1"2;

OMPFP nr.129/2019, actualizat, pct. 2.2, pct. 2.4 lit. a) si lit. ¢).
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Astfel, din verificarea balantelor analitice ale stocurilor de medicamente si materiale
sanitare in cadrul Actiunilor prioritare finantate de la bugetul de stat (AP-ATI, AP-USTAAC),
pentru a se obtine asigurarea asupra realitatii stocurilor faptice, s-a constatat faptul ca, in anul
2022 si anul 2023, cheltuielile au fost majorate eronat cu suma estimatda de 2.579.737 lei
(1.1.233.761 lei la data de 31.12.2022 si 1.345.976 lei la data de 31.12.2023), reprezentand
contravaloarea medicamentelor si materialelor sanitare existente in stoc (actiuni prioritare) la
nivelul sectiilor din cadrul spitalului si inregistrate direct pe cheltuieli.

Acest tip de erori intre evidentele tehnico-operative, de gestiune si cele din evidenta
contabila au consecinte in derularea activitdtii de stabilire a stocurilor faptice cu ocazia
inventarierilor, precum si in efectuarea oricaror raportari ale stocurilor.

Mai mult decat atat, potrivit legislatiei specifice privind aprobarea modului de
administrare, finantare si implementare a actiunilor prioritare, prin:

- OMS nr.5/2020 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare  pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea
pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie intensivd nou-ndscui, actualizat;

- OMS nr.446/2015 privind aprobarea modului de administrare, finantare gi
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni
traumatice acute, actualizat;

- OMS nr.101/2022 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare  pentru monitorizarea, tratamentul §i ingrijirea
pacientilor internafi in unitatile de supraveghere si tratament avansat al pacientilor cardiaci
critici (AP-USTACC), actualizat,

coordonatorii, desemnati la nivelul spitalului, monitorizeaza permanent consumul
de materiale sanitare si medicamente care se acorda in cadrul actiunilor prioritare.

De asemenea, ordonatorii de credite secundari si tertiari prin care se deruleaza actiunile
prioritare, au obligatia de a organiza, prin directorul financiar-contabil al spitalului abilitat
si/sau al institutiei publice prin care se deruleaza actiunile prioritare, evidentele contabile,
evidentele tehnico-operative ale spitalului abilitat/institutiei publice, in conformitate cu
prevederile legale Tn vigoare.

Procedand, astfel, au fost majorate nejustificat cheltuielile spitalului cu suma de
2.579.737 lei (1.233.761 lei la data de 31.12.2022 si 1.345.976 lei la data de 31.12.2023),
reprezentand contravaloarea medicamentelor si materialelor sanitare existente in stoc (actiuni
prioritare) la nivelul sectiilor din cadrul spitalului si inregistrate direct pe cheltuieli, din care:

- 48.119 lei, reprezinta stocul de medicamente existent la nivelul sectiei ATI NN
(30.095 lei la data de 31.12.2022 si 18.024 lei la data de 31.12.2023);

- 2.513.258 lei, reprezintd stocul de medicamente si materiale sanitare existent la
nivelul sectiei ATI adulti, care nu a fost inventariat (1.196.913 lei la data de 31.12.2022 si
1.316.345 lei la data de 31.12.2023);

- 18.360 lei, reprezinta stocul de medicamente existent la nivelul sectiei cardiologie in
cadrul caruia functioneaza compartimentul USTAAC (6.753 lei ladatade 31.12.2022 51 11.607
lei la data de 31.12.2023).
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Tn concluzie, urmare verificarilor efectuate echipa de audit a constatat faptul ca, prin
modul de Inregistrare contabild a consumului de medicamente, conturile de cheltuieli au fost
denaturate in mod nejustificat.

De asemenea, pentru medicamentele aflate In stocul aparatelor de urgenta constituite
la nivelul sectiilor medicale nu s-a asigurat corelatia dintre evidenta de gestiune si evidenta
contabila organizate la nivelul spitalului.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in Nota de subsol.?

Cauze: Exercitarea necorespunzdtoare a atributiilor de cétre persoanele din cadrul
compartimentelor de specialitate cu privire la modul de inregistrare in evidenta contabild a
consumului de medicamente; Efectuarea inventarierii in mod formal, precum si nerespectarea
unitard a prevederilor legale aplicabile in domeniu; Neefectuarea punctajelor periodice intre
compartimentul financiar contabil si sectiile institutului; Neasigurarea corelatiei dintre
evidenta de gestiune si evidenta contabila organizate la nivelul spitalului, astfel incat sa se
asigure inregistrarea cronologicd si sistematicd a tuturor operatiunilor; Functionarea
defectuoasa a sistemului de control intern managerial.

Consecinte: Raportarea eronata a unor indicatori de eficientd aferenti actiunilor
prioritare AP-ATI, AP-USTAAC, respectiv a costului mediu pe pacient; Prin neinregistrarea
in evidenta financiar-contabila a stocului real de medicamente si materiale sanitare existent
la data de 31.12.2022 si 31.12.2023, a fost denaturat contul de rezultat patrimonial,
Necunoasterea consumului real de medicamente in anul 2022 si 2023; Situatiile financiare
intocmite pentru anii 2022 si 2023 nu reflecta realitatea miscarii elementelor patrimoniale.

Masuri intreprinse de catre entitate: Managerul entitatii a dispus prin Decizia nr.
379/21.02.2024, constituirea comisiilor de inventariere a gestiunii aparatului de medicamente
din cadrul fiecarui loc de munca si, a stabilit ca datd de efectuare a inventarierii, ziua de 29
februarie 2024. Cu Nota contabild nr. 531/01.03.2024 au fost preluate in evidenta contabila
stocurile valorice de medicamente si materiale sanitare la nivelul sectiilor.

De asemenea, entitatea a elaborat Procedura operationala privind modul de inregistrare
a consumului de medicamente si materiale sanitare din farmacie nr. 8196/08.04.2024.

Totodatd, in timpul misiunii de audit entitatea a creat distinct in evidenta contabilad
gestiuni pentru AP-ATI NN si AP-USTAAC la nivelul sectiilor.

Recomandarea formulata: Efectuarea inventarierii medicamentelor si materialelor
sanitare aflate in stoc la nivelul tuturor sectiilor din cadrul spitalului si valorificarea
rezultatelor inventarierii in conformitate cu prevederile legale aplicabile; Calcularea si
raportarea corectd a indicatorilor de eficienta aferenti actiunilor prioritare; Monitorizarea
modului de derulare a actiunilor prioritare/programelor nationale de sanatate publica,
precum si a consumului de medicamente, materiale sanitare, etc.; Elaborarea si aprobarea
unor proceduri operationale pentru activitatile specifice actiunilor prioritare/programelor
nationale de sanatate publica inclusiv pentru indicatorii specifici, executie bugetarad, situatia
consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, s.a.

3Legea nr. 82/1991, republicatd, art.1 alin. (6), art.9, alin. (1);
OMPFP nr. 1917/2005, actualizat, pct. 2.1, pct. 2.1.3 si pct. 2.1.6.2;
OMPFP nr. 1826/2003, pct.1;

OMFP nr.3265/2019, actualizat, art.2, alin. 1°2;

OMPFP nr.129/2019, actualizat, pct. 2.2, pct. 2.4 lit. a) si lit. ¢).
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5.4 Neajustarea valorii stocurilor de materiale sanitare din cadrul actiunilor
prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI
adulti/copii §i terapie intensivd nou-ndscufi, pentru care s-au efectuat diminudari ale
preturilor

Din testele de detaliu aplicate asupra unui esantion selectat in baza rationamentului
profesional din cadrul platilor efectuate, s-a constatat faptul ca, in anul 2023 spitalul a raportat
eronat stocurile de materiale sanitare din cadrul actiunilor prioritare pentru monitorizarea,
tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie intensiva nou-
ndscuti, prin neajustarea preturilor de achizitie, ca urmare a primirii facturilor de stornare a
TVA-ului, emise de furnizor.

Astfel, entitatea la data de 24.07.2023 a achizitionat cantitatea de 600 bucati seringa
IML insulind cu ac incastrat G30, la un pret de 0.7735 lei (inclusiv TVA) si 1.000 bucati
Seringa SOML cu AC 2x28MM cu Filtru de 15 Microni, la un pret de 6,5450 lei. Valoarea
totald a facturii a fost in suma de 7.009,10 lei inclusiv TVA (factura nr. 2460/14.07.2023).

Ulterior, la data de 30.08.2023, prin factura nr. 2576 furnizorul storneaza factura
initiala in valoare de 7.009,10 lei si emite o noua facturd in valoare de 5.890 lei (cu un nou pret
de 0,65 lei pentru seringd de 1ML insulind cu ac incastrat G30 si 5.50 lei Seringd SOML cu AC
2x28MM cu Filtru de 15 Microni).

La data primirii facturii stocul de materiale sanitare era de 379 bucati seringd 1ML
insulind cu ac incastrat G30 si 753 bucdti Seringd SOML cu AC2x28MM cu Filtru de 15
Microni, insd entitatea nu a procedat la ajustarea preturilor unitare ale materialelor sanitare
existente in stoc.

Astfel ca, valoarea stocului inregistrat la data de 31.12.2023 a fost supraevaluata cu
suma de 834 lei, reprezentand contravaloarea TVA-ului stornata.

n concluzie, la data de 31.12.2023, valoarea stocului de materiale sanitare inregistrat
in evidenta financiar contabild a fost supraevaluata.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in nota de subsol.*

Cauze: Aplicarea necorespunzatoare a reglementarilor contabile in domeniu;
Neasigurarea corelatiei dintre evidenta de gestiune si evidenta contabild organizate la nivelul
spitalului, astfel incat sa se asigure inregistrarea cronologicd si sistematicd a tuturor
operatiunilor. Functionarea defectuoasa a sistemului de control intern managerial.

Consecinte: Supraevaluarea stocurilor de materiale sanitare raportate in cadrul
actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din
sectiile ATI adulti/copii si terapie intensiva nou-ndscuti ceea ce a condus la prezentarea eronata
a acestora in situatiile financiare aferente anului 2023.

Tn timpul misiunii de audit entitatea a efectuat ajustarea valorii stocurilor de materiale
sanitare din cadrul actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea

4 Legea nr.82/1991, republicats, art.9, alin.1;

OMPFP nr. 1917/2005, actualizat, Cap. Il, pct.2.1, Cap. Ill, pct. 2.1.4.3,2.1.6.2;
OMFP nr.3265/2019, actualizat, art.2, alin. 1°2;

OMPFP nr.129/2019, actualizat, pct. 2.2, pct. 2.4 lit. a) si lit. ¢).

Str. Lev Tolstoi nr. 22-24, Sector 1, Bucuresti, +4021.30.78.736,

www.curteadeconturi.ro, DepartamentV@rcc.ro

12




pacientilor critici din sectiile ATT adulti/copii si terapie intensiva nou-ndscuti, pentru care s-au
efectuat diminuari ale preturilor (NC nr.806/05.09.2024).

Recomandarea formulata: Extinderea verificarilor in vederea identificarii tuturor
situatiilor similare si efectuarea corectiilor, care se impun, asupra valorii stocurilor
prezentate eronat; Raportarea corecta a valorii stocurilor in situatiile financiare precum si
elaborarea unor proceduri operationale ale activitatilor specifice actiunilor
prioritare/programelor nationale de sandtate publica inclusiv pentru indicatorii specifici,
executie bugetara, situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, s.a.
Elaborarea unei proceduri privind ajustarea preturilor, dupa caz.

5.5. Achizitionarea de materiale sanitare si dezinfectanti, in suma de 139.795 lei, fard
respectarea prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul
actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul i ingrijirea pacientilor critici din
sectiile ATI adulti/copii si terapie intensivi nou-nascuti (AP-ATI)

Potrivit OMS nr.5/2020 privind aprobarea modului de administrare, finantare i
implementare a actiunilor prioritare  pentru monitorizarea, tratamentul §i ingrijirea
pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie intensiva nou-ndascufi, actualizat,
Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti, a fost desemnat, sa deruleze AP-ATI,
atat prin structurile de adulti cat si prin structurile de nou-nascuti.

Aceste actiuni se adreseaza pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie
intensivd nou-nascufi, finantdnd costurile specifice pentru tratamentul acestor pacienti,
cheltuieli care nu pot fi acoperite din fondurile obtinute pe baza contractelor cu casele de
asigurdri judetene, a municipiului Bucuresti si Casei de Asigurdri de Sandtate a Armatei,
Ordinii Publice, Sigurantei Nationale si Autoritatii Judecatoresti (C.A.S.A.O.P.S.N.A.J.).

Potrivit prevederilor legale in vigoare in cadrul AP-ATI se pot desfasura urmatoarele
activitati:

1. achizitionarea medicatiei necesare in tratamentul pacientilor inclusi in AP-ATI;

2. achizitionarea de reactivi specifici si materiale consumabile pentru determinari de
laborator in punctele de lucru proprii;

3. achizitionarea de casete de determinare automata rapida pentru analizor tip PCR a

4. achizitionarea de materiale consumabile necesare monitorizarii pacientilor;

5. achizitionarea de materiale consumabile necesare ventilatiel mecanice;

6. achizitionarea de kituri consumabile si solutii pentru efectuarea tehnicilor de
epurare extrarenald continud, inclusiv pentru mediatori ai inflamatiei in sepsis;

7. achizitionarea de kituri consumabile si solutii pentru efectuarea tehnicilor de
dializa hepatica,

8. achizitionarea de kituri si materiale consumabile pentru efectuarea tehnicilor de
oxigenare extracorporala sau eliminare extracorporald a CO_2;

9. achizitionarea de kituri si materiale consumabile pentru aparate de tip Cell-Saver;

10. achizitionarea de kituri si consumabile pentru dispozitive de asistare mecanicd a
circulatiei;
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11. achizitionarea de materiale consumabile necesare pentru tratamentul si ingrijirea
pacientilor critici;

12. contractarea serviciilor de service si mentenantd preventivd pentru aparatura si
echipamentele medicale din dotarea sectiilor ATI, precum si achizitionarea de kituri si piese
de schimb. Contractele de service pot fi «Service cu piese de schimb incluse cu reinnoire
anuald» sau contracte de service tip «Service la cerere cu sau fara piese de schimb incluse;

13. achizitionarea de chituri si materiale consumabile necesare pentru tratamentul de
recuperare precoce al pacientului critic;

14. achizitionarea de teste rapide pentru determinarea Incarcaturii microbiene pe maini;

15. achizitionarea de kituri consumabile si solutii pentru efectuarea tehnicilor de
plasmafereza.

De asemenea, ordonatorii de credite au obligatia de a utiliza fondurile in limita
bugetului aprobat si potrivit destinatiei specificate, cu respectarea dispozitiilor legale.

Prin aplicarea testelor de detaliu asupra esantionului selectat in baza rationamentului
profesional din cadrul platilor efectuate, avand ca sursa de finantare bugetul de stat (Ministerul
Sanatatii), pentru desfasurarea activitatilor din cadrul AP-ATI s-a constatat faptul ca, entitatea
a achizitionat materiale sanitare si dezinfectanti care nu sunt mentionate in cadrul activitatilor
specifice (art.20, OMS nr.5/2020, actualizat).

In concluzie, entitatea a achizitionat materiale sanitare si dezinfectanti in suma de
139.795 lei, fara respectarea prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate
in cadrul actiunilor prioritare pentru pentru monitorizarea, tratamentul si Ingrijirea pacientilor

critici din sectiile ATI adulti/copii si terapie intensiva nou-nascuti (AP-ATI).

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in nota de subsol.’

Cauze: Functionarea defectuoasa a sistemului de control intern managerial;
Nerespectarea prevederilor legale referitoare la modul de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice
acute.

Consecinte: majorarea cheltuielilor aferente AP-ATI pentru perioada 2022-2023, prin
achizitionarea de materiale sanitare si dezinfectanti fara respectarea prevederilor legale.

Recomandarea formulata: Elaborarea unor proceduri operationale privind
achizitiile ce pot fi efectuate in cadrul actiunilor prioritare/ programelor nationale de sanatate
publica finantate de la bugetul de stat; Extinderea verificarilor cu privire la achizitiile
efectuate pentru desfasurarea activitdatilor specifice in cadrul AP-ATI in vederea identificarii
unor situatii similare cu cele constatate de catre echipa de audit; Virarea la bugetul de stat a
sumelor utilizate in cadrul AP-ATI, fara respectarea prevederilor legale in domeniu.

5.6. Achizitionarea de materiale sanitare in suma de 225.351 lei, fira respectarea
prevederilor legale referitoare la activititile specifice desfasurate in cadrul actiunilor
prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-
TRAUMA)

5 Legea nr. 500/2002, actualizati, art. 14 alin. (2), art. 22 alin. (1);
OG nr.119/1999, republicata, art. (5), alin. (1);
OMS nr.5/2020, actualizat, art.5, art.8, art.16, lit. a) si b), art.20.
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Potrivit OMS nr.446/2015 privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni
traumatice acute, actualizat, Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti, a fost
desemnat, incepand cu anul 2016, sa deruleze AP-TRAUMA pentru Traumatologie cranio-
cerebrala §i vertebro-medulara si Traumatismele centurilor si extremitatilor.

Aceste actiuni se adreseaza cazurilor critice acute de traumatisme cranio-cerebro-
faciale, vertebro-medulare, ale centurilor si extremitatilor, finantdnd costurile specifice pentru
tratamentul acestor pacienti care nu pot fi acoperite din fondurile obtinute pe baza contractelor
cu casele de asigurari judetene, a municipiului Bucuresti si Casei de Asigurari de Sanatate a
Armatei, Ordinii  Publice, Sigurantei Nationale si  Autoritatii  Judecatoresti
(C.A.S.A.O.P.S.N.AJ.).

AP-TRAUMA sunt destinate numai bolnavilor care nu au beneficiat de materiale
sanitare specifice, dispozitive si altele asemenea in cadrul programelor nationale de sanatate
curative finantate de la bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate.

Tn cadrul AP-TRAUMA se pot desfasura urmitoarele activitati: tratamentul leziunilor
traumatice acute neuro-craniene si/sau viscero-craniene, vertebro-medulare si ale membrelor
sau centurilor care necesitd implanturi aloplastice pentru restabilirea anatomo-functionald a
regiunii sau segmentului/segmentelor interesat(e) in primele 48 de ore de la producerea
(diagnosticarea) leziunilor.

De asemenea, potrivit prevederilor legale, pentru perioada 2022-2023 nu a fost
desemnat un coordonator local la nivelul spitalului pentru AP-TRAUMA.

Pentru desfasurarea activitatilor din cadrul AP-TRAUMA-Traumatismele centurilor si
extremitatilor, spitalele desemnate avand posibilitatea achizitionarii urmatoarelor:

1. Placi metalice de osteosinteza de diverse marimi si forme adaptate regiunilor
anatomice, din otel medical sau titan, simple ori DCP, LCP, LC-DCP, LISS;

2. Suruburi adaptate diverselor placi, din otel sau titan, de diferite grosimi i lungimi,
simple ori blocate, autotarodante sau autofiletante, pentru os cortical ori spongios;

3. Tije intramedulare pentru osteosinteza oaselor lungi: humerus, femur, tibie, cu
posibilitate de blocare bilaterald cu suruburi aferente, pline sau canulate, din otel medical ori
titan, de diferite forme si dimensiuni, tije intramedulare elastice din otel medical sau titan, de
diferite dimensiuni, tije intramedulare telescopice (pediatrie);

4. Sisteme de osteosinteza de tip DHS (Dynamic Hip Screw) + pediatric, DCS
Dynamic Condylar Plate), PFN (Proximal Femoral Nail), GN (Gama Nail) + pediatric, din
titan sau otel medical, de diferite dimensiuni si cu diferite variante;

5. Suruburi canulate de osteosinteza, din titan sau otel medical, de diferite grosimi,
lungimi, pas al filetului si dimensiune a filetului, inclusiv suruburi dublu-filetate de compactare
de tip Herbert suruburi epifizioliza (pediatric);

6. Brose de osteosinteza, din otel medical, filetate distal sau nu, de diferite grosimi
st lungimi;

7. Fixatoare externe, mono sau dublu cadru, diverse tipuri adaptate regiunilor
anatomice, fixatoare Ilizarov, fixatoare hibride;

8. Sarma din otel medical pentru osteosinteza;

9. Substituenti ososi osteoconductivi si osteoinductivi;
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10. Substituenti osteocartilaginosi, membrane de acid hialuronic si colagen,
substituenti de ligamente sau tendoane;

11. Ancore metalice sau biorezorbabile cu fire de reinsertie la nivel osos in caz de
rupturi musculare, tendinoase sau ligamentare, ancore de sutura meniscala;

12. Fire de sutura High-Strength din polietilend cu greutate moleculara;

13. Inalta ultra-high molecular weight polyethylene (UHMWPE).

De asemenea, ordonatorii de credite au obligatia de a utiliza fondurile in limita
bugetului aprobat si potrivit destinatiei specificate, cu respectarea dispozitiilor legale.

Prin aplicarea testelor de detaliu asupra esantionului selectat in baza rationamentului
profesional din cadrul platilor efectuate, avand ca sursa de finantare bugetul de stat (Ministerul
Sanatatii), pentru desfasurarea activitatilor din cadrul AP-TRAUMA-Traumatismele
centurilor si extremitatilor (15 plati) s-a constatat faptul ca entitatea a achizitionat diferite
tipuri de proteze (proteza cervicocefalicd de sold tip Moor, proteze bipolare de sold cimentate,
etc.), acestea nefiind prevazute la art. 20 din OMS nr.446/2015, actualizat, ca si achizitii ce pot
fi efectuate pentru tratamentul leziunilor traumatice ale membrelor sau centurilor care necesita
implanturi  aloplastice  pentru  restabilirea anatomo-functionala a regiunii sau
segmentului/segmentelor interesat(e) in primele 48 de ore de la producerea (diagnosticarea)
leziunilor.

Tn concluzie, entitatea a achizitionat materiale sanitare in suma de 225.351 lei, fara
respectarea prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul

actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-
TRAUMA).

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in nota de subsol.®

Cauze: Functionarea defectuoasa a sistemului de control intern managerial;
Nerespectarea prevederilor legale referitoare la modul de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice
acute.

Consecinte: Majorarea cheltuielilor aferente AP-TRAUMA pentru perioada 2022-
2023, prin achizitionarea de materiale sanitare neeligibile activitatilor specifice.

Tn timpul misiunii de audit:

- a fost emisa Decizia managerului nr.1609/26.08.2024 prin care a fost desemnat
coordonatorul AP-TRAUMA la nivelul spitalului;

- a fost transmisd adresa nr.20440/24.09.2024 ordonatorului principal de credite,
respectiv Directiei Generale de Asistentd Medicald-Serviciul Medicina de Urgentd prin care
s-a solicitat actualizarea OMS nr.446/2015, in sensul modificarii/abrogarii art.1, alin.3 si
modificarea, armonizarea listei conform normelor europene a implanturilor de trauma ce pot
fi achizitionate si addugarea implanturilor protetice destinate cazurilor de trauma, implanturi
protetice de sold, umdr, genunchi.

Recomandarea formulati:. Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale
privind achizitiile ce pot fi efectuate in cadrul actiunilor prioritare/programelor nationale de

® Legea nr. 500/2002,actualizati, art. 14 alin. (2), art. 22 alin. (1);
OG nr.119/1999, republicata, art. (5), alin. (1);
OMS nr.446/2015, actualizat, art.4, alin. (2) si (4), art.5, art.8, art.16, lit. a) si b), art.20, pct.2, lit. C.
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sandatate publica finantate de la bugetul de stat; Extinderea verificarilor cu privire la
achizitiile efectuate pentru desfasurarea activitatilor specifice in cadrul AP-TRAUMA, 1n
vederea identificarii unor situatii similare cu cele constatate de catre echipa de audit; Virarea
la bugetul de stat a sumelor utilizate in cadrul AP-TRAUMA, fara respectarea prevederilor
legale Th domeniu.

5.7. Nerespectarea cadrului legal in vigoare referitor la achizitiilor publice, in ceea
ce priveste aplicarea procedurilor de atribuire a contractelor incheiate de entitate

Din aplicarea testelor de detaliu asupra esantioanelor, aferente actiunilor
prioritare/programelor nationale de sdnatate publica (plati medicamente, materiale sanitare,
etc.), selectate de catre echipa de audit, s-a constatat faptul ca, in majoritatea cazurilor, entitatea
a aplicat ca si procedura de atribuire: negocierea fara publicarea prealabilda a unui anunt de
participare.

Astfel, din analiza documentelor dosarelor achizitiilor, puse la dispozitie de catre
entitate, pentru una dintre procedurile de negociere fara publicarea prealabild a unui anunt de
participare, desfasurata in anul 2022, respectiv achizitia de medicamente (cod CPV-33690000-
3), pentru o perioada de 5 luni, n valoare estimata de 23.081.963 lei (fara TVA), s-a constatat:

- procedura de achizitie propusa a fost negociere fara publicarea prealabild a unui
anunt de participare, in conformitate cu prevederile art.104, alin.1, lit.c din Legea nr.98/2016
privind achizitiile publice;

- modalitatea de atribuire propusa: pe loturi;

- criteriul de atribuire propus: pretul cel mai scazut;

- perioada de valabilitate a contractului: 5 luni de la data atribuirii, urmand sa
inceteze la expirarea valabilitatii.

Urgenta fiind motivatd de catre persoanele cu atributii, in cadrul Strategiei de
contractare, prin faptul ca, aceste medicamente au facut parte din procedurile de licitatie din
anul 2019, 2020 s1 2021, insd nu au fost atribuite din motive administrative (nu au fost ofertate,
nu au corespuns din punct de vedere tehnic si financiar, etc.), iau unele au facut parte din
acordurile cadru care s-au incheiat la data de 31.12.2021. Aceste medicamente urmand sa faca
parte din obiectul unei licitatii deschise care se afla in faza de definire in SICAP.

Potrivitart.104, alin.1, lit. ¢, din Legea nr.98/2016, republicata, autoritatea contractanta
are dreptul de a aplica procedura de negociere fard publicarea prealabild a unui anunt de
participare pentru atribuirea contractelor de achizitii publice/acordurilor-cadru de lucrari, de
produse sau de servicii ca o masura absolut necesard, atunci cand, din motive de extrema
urgentd, determinate de evenimente care nu puteau fi prevazute de catre autoritatea
contractantd, termenele pentru procedurile de licitatie deschisa, licitatie restransa, negociere
competitiva sau procedura simplificatd nu pot fi respectate.

Conform Comunicérii CE nr. 2020/C 108 I/01 si Directivei 24/2014 transpusa prin
Legea 98/2016 :

, Intrucdt autoritatile contractante deroga de la principiul de bazd din Tratat privind

transparenta, Curtea de Justitie Europeana prevede ca utilizarea acestei proceduri ramdédne o

exceptie. ”
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“La evaluarea individuala a fiecarui caz, vor trebui indeplinite urmdatoarele criterii
cumulative:
1. Evenimente care nu puteau fi prevazute de catre autoritatea contractanta in cauza

[...]

2. Extrema urgenta care face imposibila respectarea termenelor generale [ ...]

3. Legatura de cauzalitate dintre evenimentul neprevazut si extrema urgenta [ ...]

4. Utilizarea exclusiva pentru a acoperi lacunele, pana la gasirea unor solutii stabile
[...]".

Din consultarea site-ului www.e-licitatie.ro s-a constatat faptul ca in perioada 2020-
2021 entitatea nu a initiat proceduri de licitatie, astfel incat justificarea din cadrul strategiei de
contractare nu se sustine.

Mai mult decat atat, autoritatea contractantd avea posibilitatea de a planifica si
previziona cantitatea de medicamente necesara desfasurarii activitatii, astfel incat nu existd o
legaturd de cauzalitate Intre extrema urgenta si evenimentul neprevazut.

Mentionam faptul c@ entitatea a initiat o procedura de licitatie deschisd pentru
achizitionarea de diverse medicamente doar la finalul lunii decembrie 2022, prin publicarea
anuntului CN1050588/22.12.2022.

Tn concluzie, entitatea nu a respectat cadrul legal aplicabil domeniului achizitiilor
publice privind aplicarea procedurii de negociere fara publicarea prealabila a unui anunt de
participare deoarece nu exista o justificare corespunzitoare a circumstantelor de extrema
urgenta si imprevizibilitate, care sd determine aplicarea acesteia.

De asemenea, spitalul nu a publicat anunturile de atribuire aferente procedurii in SEAP,
conform cerintelor legale.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in nota de subsol.”

Cauze: Lipsa unui control intern eficient, care sd confere asigurdri autoritatii
contractante cu privire la respectarea cadrului legislativ aplicabil domeniului achizitiilor
publice; Neaplicarea corespunzatoare a prevederilor legale care reglementeaza achizitiile
publice; Functionarea defectuoasa a sistemului de control intern managerial.

Consecinte: Crearea premiselor aparitiei unor abateri de la legalitate si regularitate in
ceea ce priveste buna gestiune financiara.

Faptele care constituie contraventie:

Tn conformitate cu prevederile art. 224 alin. (1) lit. b) din Legea nr. 98/2016 privind
achizitiile publice, orice incdlcare a prevederilor legii sau a actelor normative emise in
aplicarea acesteia, avand ca efect incalcarea dispozitiilor art. 2 constituie contraventie si se
sanctioneaza cu amenda intre 5.000 lei si 30.000 lei, conform art. 224 alin. (2) al aceluiasi act
normativ.

Potrivit art. 228 din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice, contraventiilor
prevazute la art. 224 din acelasi act normativ le sunt aplicabile dispozitiile O.G. nr. 2/2001
privind regimul juridic al contraventiilor.

" Legea nr. 98/2016, republicatd, art. 2 alin. (2) lit. d), art.104, alin. (1), lit. ¢), art. 145 alin. (1) lit. a) si alin. (2)
OMS nr.5/2020, actualizat, art.16, alin.(1), lit. j);

OMS nr.101/2022, actualizat, art.16, lit.k);

OMS nr.446/2015, actualizat art.16, lit.k)

OMS nr.964/2022, actualizat art.18, lit. k).

Str. Lev Tolstoi nr. 22-24, Sector 1, Bucuresti, +4021.30.78.736,

www.curteadeconturi.ro, DepartamentV@rcc.ro

18



De asemenea, art. 227 din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice prevede ca
sanctiunea contraventionald se aplica autoritdtii contractante care, in functie de situatia
concretd, dispune luarea unor masuri Impotriva persoanelor implicate in derularea achizitiei
publice ce a facut obiectul contraventiei numai dacd instantele judecdtoresti constatd
indeplinirea ori omisiunea indeplinirii de catre acestea, cu vinovatie, constand in culpa grava,
a oricarui act ori fapt n legatura cu exercitarea, in conditiile legii, a atributiilor ce le revin..

Conform dispozitiilor art. 5 alin. (2) si art. 6 alin. (1) din O.G. nr. 2/2001 privind
regimul juridic al contraventiilor, cu modificédrile si completarile ulterioare, principalele
sanctiuni contraventionale care pot fi aplicate persoanei juridice sunt avertismentul si amenda
contraventionala.

Avand 1n vedere faptul cd, fapta care constituie contraventie nu are caracter de
continuitate, in anul 2023 fiind finalizatd procedura de licitatie deschisa inceputd la finalul
anului 2022, autoritatea contractanta a fost sanctionati cu ,avertisment verbal”.

Recomandarea formulata:. Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale

pentru stabilirea unui cadru unitar pentru organizarea si desfasurarea etapelor procesului de
achizitionare de produse, servicii sau lucrari in cadrul entitatii, precum si stabilirea
responsabilitatilor privind activitatile desfasurate si a modului de intocmire, a circulatiei §i
arhivarii documentelor intocmite in cadrul acestui proces, avindu-Se n vedere asigurarea
utilizarii eficiente a fondurilor publice §i celorlalte principii ce stau la baza achiziiilor
publice; Asigurarea respectarii, in termenele legale, a regulilor de publicitate si transparenta
reglementate prin cadrul legislativ aplicabil domeniului achizitiilor publice.

5.8. Programul de achizitii publice pentru perioada 2022 - 2023 nu a fost intocmit pe
fiecare sursd de finantare, conform prevederilor legale in vigoare.

Din aplicarea testelor de detaliu asupra esantionului selectat in baza rationamentului
profesional din cadrul actiunii prioritare AP-USTAAC de la nivelul Spitalului Clinic de
Urgenta ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti, echipa de audit a constatat faptul ca, modul de intocmire
a programului anual de achizitii publice nu a respectat prevederile legale in vigoare.

Astfel, din analiza documentelor puse la dispozitia echipei de audit, program anul al
achizitiilor publice pentru anul 2022, respectiv 2023 Tmpreuna cu anexele privind achizitiile
directe, se poate constata faptul cd, entitatea nu a inscris in programele anuale de achizitii
publice sursele de finantare a achizitiilor efectuate.

De asemenea, din analiza documentelor puse la dispozitia echipei de audit exportate
din softul Hospital Manager Suite referitoare la situatia contractelor pe articole bugetare si
programul anual al achizitiilor publice se poate identifica corelarea contractelor si a
documentelor de achizitie publicd cu programul anual al achizitiilor publice aprobat de
conducerea Spitalului. In ceea ce priveste sursa de finantare a fiecirei achizitii realizate in
cadrul actiunii prioritare AP-USTAAC de la nivelul entitatii, in documentele generate de softul
Hospital Manager Suite, aceasta este evidentiatd pe fiecare Actiune prioritara/Program
National de Sanatate Publica.

Potrivit reglementarilor legale, programul anual al achizitiilor publice se intocmeste pe
fiecare sursa de finantare. In programele anuale ale achizitiilor publice anuale aprobate de citre
conducerea spitalului, actualizate in functie de fondurile aprobate, dupa fiecare aprobare a
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bugetului propriu, in perioada 2022 — 2023, se poate constata lipsa corelarii datelor in ceea ce
priveste sursele de finantare pe fiecare Actiune prioritard/Program National de Sandtate
Publica cu documentele generate de softul utilizat de Serviciul Achizitii (Hospital Manager
Suite ).

Tn concluzie, s-a constatat faptul ca, Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf. Pantelimon”
Bucuresti, in calitate de autoritate contractanta, nu a Inscris In programul de achizitii publice,
pentru perioada 2022 — 2023, sursele de finantare a achizitiilor efectuate, respectiv pentru
achizitiile efectuate in cadrul actiunii prioritare AP-USTAAC.

Reglementirile legale nerespectate sunt prezentate in nota de subsol.

Cauze: Nerespectarea si neaplicarea in totalitate a prevederilor legale privind modul
de intocmire a programului anual al achizitiilor publice; Functionarea defectuoasa a sistemului
de control intern in ceea ce priveste intocmirea programului anual de achizitii publice.

Consecinte: Imposibilitatea identificarii angajamentelor legale inscrise in program pe
fiecare sursa de finantare, respectiv buget de stat, venituri proprii si alte surse.

Recomandarea formulata: intreprinderea mdasurilor necesare in vederea respectarii
prevederilor legale incidente cu privire la modul de intocmire a programului anual de achizitii
publice; Corelarea datelor din documentele exportate din softul utilizat de Serviciul Achizitii,
cu documentele aprobate la nivelul entitatii.

6. ALTE ASPECTE/BUNA GUVERNANTA
Nu este cazul.

7. PUNCTUL DE VEDERE AL ENTITATII CU PRIVIRE LA
CONSTATARILE AUDITULUI

In Minuta sedintei de conciliere nr.25644/15.11.2024, semnati de reprezentantii Curtii
de Conturi a Romaniei si SCUSPB, s-a concluzionat ca nu au rdmas aspecte in divergenta.

Entitatea a transmis Planul de masuri nr.25430/12.11.2024 pentru implementarea
recomandarilor Inscrise in proiectul Scrisorii cdtre management, precum si documente prin
care se atestd faptul ca entitatea a initiat demersuri In vederea implementarii recomandarilor.

8. RESPONSABILITATILE CURTII DE CONTURI SI ALE CONDUCERII
ENTITATII AUDITATE

Responsabilitatea echipei de audit este de a efectua auditul Tn conformitate cu
Standardele Internationale privind Institutiile Supreme de Audit (ISSAI).

Aceste standarde impun respectarea de catre auditorii publici externi a cerintelor de
natura etica si profesionald.

Ca parte a unui audit care se bazeazd pe ISSAI, ne-am exercitat rationamentul
profesional si ne-am mentinut scepticismul profesional pe tot parcursul auditului.

Conducerea entititii auditate este responsabila pentru:
edesfasurarea activitatilor si operatiunilor sale in conformitate cu legile si
reglementarile aplicabile;

8 HG nr. 395/2016, actualizat, art. 12 alin. (5) lit. d) .
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einstituirea acelor controale interne considerate a fi necesare pentru a permite aplicarea
regulilor, reglementarilor si liniilor directoare aferente care guverneaza entitatea;

epunerea la dispozitia auditorilor publici externi a tuturor informatiilor necesare
desfasurarii auditului.

Avand in vedere recomandarile transmise prin scrisoarea catre management $i
prevederile art.35 din Regulamentul privind activitatea de audit extern al Curtii de Conturi a
Romaniei, aprobat prin HP nr.629/2022, entitatea are obligatia respectarii prevederilor, asa
cum se precizeaza: (1) Obligatia implementarii recomandarilor revine conducatorului
entitatii auditate. (2) Entitatea auditata are obligatia sa comunice Curtii stadiul implementarii
recomandarilor, conform termenelor stabilite, in 30 de zile calendaristice de la expirarea
acestora.

Curtea de Conturi a Romaniei
Aprobat prin HP nr.1182/12.10.2024
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DEPARTAMENTUL V

Directia 1

Domnului Dr. Jitianu Constantin Razvan

Manager

Spitalul Clinic de Urgentd ,,Sf. Pantelimon” Bucuresti

Stimate Domnule Manager,

Incepand cu data de 19.08.2024, Curtea de Conturi a Romaniei a desfasurat o misiune
de audit de conformitate privind modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanatate
Publica/Actiuni prioritare, pentru perioada 2022-2023, la Spitalul Clinic de Urgenta ,,Sf.
Pantelimon” Bucuresti.

In cadrul sedintei de deschidere din data de 19.08.2024 au fost discutate aspectele
cuprinse Tn Scrisoarea de misiune, scrisoare prin care ne-am asigurat reciproc de intelegerea
responsabilitatilor noastre si ale dumneavoastra, precum si de intelegerea termenilor in care se
va desfasura misiunea de audit de conformitate.

Obiectivul auditului a fost reprezentat de obtinerea unei asigurari rezonabile cd atat
controalele, cat si modul de derulare al unor Programe Nationale de Sanatate Publicd/Actiuni
prioritare, pentru perioada 2022-2023, sunt in conformitate cu legislatia, normele si
reglementarile relevante care au fost in vigoare.

La finalizarea etapei de planificare v-am prezentat o scrisoare prin care v-am comunicat
riscurile identificate 1n activitatea entitatii de care am tinut cont in abordarea procedurilor de
audit, pe care le-am efectuat pentru obtinerea probelor care sa sustind concluzia de audit si
evaluarea noastra initiald asupra vulnerabilitatilor sistemului de control intern de la nivelul
entitatii. Fata de acestea, au fost incluse cateva sugestii pe care echipa de audit le-a formulat,
cu scopul reducertii riscurilor identificate si imbunatatirii sistemului de control intern.
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In urma auditului au rezultat urmitoarele:
1. CONSTATARI CARE AU STAT LA BAZA CONCLUZIEI AUDITULUI

1.1 Raportarea eronata a indicatorilor specifici (fizici si de eficientd), nedesemnarea unui
coordonator la nivelul entitatii, precum si neintocmirea rapoartelor de activitate centralizate
(trimestriale, respectiv anuale), in cadrul actiunilor prioritare pentru tratamentul
pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-TRAUMA);

Recomandarea formulata: Desemnarea coordonatorilor locali pentru toate actiunile
prioritare/programele nationale de sanatate derulate la nivelul entitatii; Elaborarea
rapoartelor de activitate aferente tuturor actiunilor prioritare/programelor nationale de
sanatate derulate, precum si raportarea indicatorilor specifici, in conformitate cu prevederile
legale; Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale ale activitatilor specifice
actiunilor prioritare/programelor nationale de sanatate, in conformitate cu prevederile legale
in vigoare (indicatorii specifici, rapoarte de activitate, executie bugetard, situatia
consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice, etc.).

1.2 Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico-operativa cu cele din
evidenta contabild, la data de 31.12.2023, inregistrdndu-se o diferentd in plus, in sumd de
76.754 lei, intre valoarea stocurilor inregistrate in contabilitate si stocurile farmaciei n ceea
ce priveste medicamentele si materialele sanitare din gestiunea actiunilor prioritare pentru
monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii si
terapie intensiva nou-ndascuti;

Recomandarea formulata: Extinderea verificarilor la nivelul tuturor gestiunilor, in vederea
identificarii unor situatii similare cu cele semnalate de catre echipa de audit; Efectuarea
inventarierii stocului faptic la nivelul tuturor gestiunilor, cu ocazia inventarierii anuale a
patrimoniului; Efectuarea corectiilor necesare, in conformitate cu legislatia in vigoare;
Monitorizarea modului de derulare a actiunilor prioritare/programelor nationale de sanatate,
precum si a consumului de medicamente, materiale sanitare, etc.

1.3 Neasigurarea concordantei datelor inregistrate in evidenta tehnico - operativa cu cele
din evidenta contabild, astfel cheltuielile au fost majorate cu suma de 2.579.737 lei
(1.233.761 lei la data de 31.12.2022 si 1.345.976 lei la data de 31.12.2023), reprezentind
contravaloarea medicamentelor si materialelor sanitare existente in stoc (actiuni prioritare)
la nivelul sectiilor din cadrul spitalului si inregistrate direct pe cheltuieli;

Recomandarea formulata: Efectuarea inventarierii medicamentelor si materialelor sanitare
aflate in stoc la nivelul tuturor sectiilor din cadrul spitalului si valorificarea rezultatelor
inventarierii in conformitate cu prevederile legale aplicabile; Calcularea si raportarea
corectd a indicatorilor de eficienta aferenti actiunilor prioritare; Monitorizarea modului de
derulare a actiunilor prioritare/programelor nationale de sanatate, precum si a consumului
de medicamente, materiale sanitare, etc.; Elaborarea si aprobarea unor proceduri
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operationale pentru activitatile specifice actiunilor prioritare/programelor nationale de
sanatate inclusiv pentru indicatorii specifici, executie bugetarad, situatia consumurilor si
stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, s.a.

1.4 Neajustarea valorii stocurilor de materiale consumabile din cadrul actiunilor prioritare
pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI adulti/copii
§i terapie intensiva nou-ndascuti, pentru care s-au efectuat diminudri ale preturilor unitare;

Recomandarea formulata: Extinderea verificarilor in vederea identificarii tuturor situatiilor
similare si efectuarea corectiilor, care se impun, asupra valorii stocurilor prezentate eronat;
Raportarea corecta a valorii stocurilor in situatiile financiare, precum si elaborarea unor
proceduri operationale ale activitatilor specifice actiunilor prioritare/programelor nationale
de sanatate, inclusiv pentru indicatorii specifici, executie bugetara, situatia consumurilor si
stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, s.a.

1.5 Achizitionarea de materiale sanitare si dezinfectanti, in suma de 139.795 lei, fara
respectarea prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul
actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul §i ingrijirea pacientilor critici din
sectiile ATI adulti/copii si terapie intensivi nou-nascuti (AP-ATI);

Recomandarea formulata: Elaborarea unor proceduri operationale privind achizitiile ce pot

fi efectuate in cadrul actiunilor prioritare/ programelor nationale finantate de la bugetul de
stat, Extinderea verificarilor cu privire la achizitiile efectuate pentru desfasurarea activitatilor
specifice in cadrul AP-ATI, in vederea identificarii unor situatii similare cu cele constatate de
catre echipa de audit; Virarea la bugetul de stat a sumelor utilizate in cadrul AP-ATI, fara
respectarea prevederilor legale in domeniu.

1.6. Achizitionarea de materiale sanitare in sumd de 225.351 lei, fard respectarea
prevederilor legale referitoare la activitatile specifice desfasurate in cadrul actiunilor
prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute (AP-TRAUMA);

Recomandarea formulata:. Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale privind
achizitiile ce pot fi efectuate in cadrul actiunilor prioritare/programelor nationale finantate
de la bugetul de stat; Extinderea verificarilor cu privire la achizitiile efectuate pentru
desfasurarea activitatilor specifice in cadrul AP-TRAUMA, in vederea identificarii unor
situatii similare cu cele constatate de catre echipa de audit; Virarea la bugetul de stat a
sumelor utilizate in cadrul AP-TRAUMA, fara respectarea prevederilor legale in domeniu.

1.7 Nerespectarea cadrului legal in vigoare referitor la achizitiile publice in ceea ce priveste
aplicarea procedurilor de atribuire

Recomandarea formulata:. Elaborarea si aprobarea unor proceduri operationale pentru
stabilirea unui cadru unitar pentru organizarea §i desfasurarea etapelor procesului de
achizitionare de produse, servicii sau lucrari in cadrul entitatii, precum si Stabilirea
responsabilitatilor privind activitatile desfasurate si a modului de intocmire, a circulatiei §i
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arhivarii documentelor intocmite in cadrul acestui proces, avdndu-se in vedere, asigurarea
utilizarii eficiente a fondurilor publice §i celorlalte principii ce stau la baza achizigiilor
publice; Asigurarea respectarii, in termenele legale, a regulilor de publicitate si transparenta
reglementate prin cadrul legislativ aplicabil domeniului achizitiilor publice.

1.8 Programul de achizitii publice, pentru perioada 2022 — 2023, nu a fost intocmit pe fiecare
sursa de finantare, conform prevederilor legale in vigoare.

Recomandarea formulati: [ntreprinderea mdsurilor necesare in vederea respectirii
prevederilor legale incidente cu privire la modul de intocmire a programului anual de achizitii
publice; Corelarea datelor din documentele exportate din softul Hospital Manager Suite cu
documentele aprobate la nivelul entitatii.

Termen de implementare propus: 31.03.2025

2. ALTE ASPECTE /BUNA GUVERNANTA

Nu este cazul.
3. ASPECTE CARE AU FOST COMUNICATE ENTITATII CU SCRISOARE LA
FINALUL ETAPEI DE PLANIFICARE

3.1. Comunicarea recomanddarilor formulate de catre auditorul intern urmare a
deficientelor constatate, precum si monitorizarea implementarii acestora;

3.2. Intreprinderea tuturor demersurilor necesare, in vederea implementirii in totalitate
a recomandarilor formulate in urma misiunilor efectuate de Curtea de Conturi a Romaniei;

3.3. Luarea masurilor legale ce se impun dupa finalizarea anchetelor de cétre organele
judecatoresti abilitate;

3.4. Intreprinderea demersurilor necesare ocuparii posturilor vacante cu personal de
specialitate;

3.5. Actualizarea Regulamentului de Organizare si Functionare al entitdtii, in
conformitate cu noua structura aprobata;

3.6. Identificarea tuturor activitatilor procedurabile, in conformitate cu atributiile
unitatii sanitare si elaborarea procedurilor operationale/de sistem;

3.7. Actualizarea tuturor procedurilor operationale/de sistem;

3.8. Intocmirea de planuri de actiune privind implementarea recomandarilor actiunilor
de audit intern, dar si a celor formulate in urma actiunilor Curtii de Conturi a Romaniei.

Avand in vedere recomandarile transmise prin scrisoarea catre management si prevederile
art.35 din Regulamentul privind activitatea de audit extern al Curtii de Conturi a Romaniei,
aprobat prin HP nr.629/2022, entitatea are obligatia respectarii prevederilor, asa cum se
precizeaza: (1) Obligatia implementarii recomandarilor revine conducdtorului entitatii
auditate. (2) Entitatea auditata are obligatia sa comunice Curtii stadiul implementarii
recomandarilor, conform termenelor stabilite, in 30 de zile calendaristice de la expirarea
acestora.

Cu aleasa consideratie,
CONSILIER DE CONTURI
Aurelian BADULESCU
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