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RAPORT

PRIVIND STADIUL IMPLEMENTARII STRATEGIEI NATIONALE ANTICORUPTIE 2021-2025 SI AL PLANULUI DE INTEGRITATE AL SPITALULUI
DE BOLI PSIHICE CRONICE BORSA PENTRU ANUL 2022

Prezentul raport descrie , activitatea intreprinsa la nivelul Spitalului de Boli Psihice Cronice Borsa , in anul 2023, cu scopul implementarii méasurilor stabilite prin
documentele aprobate in vederea implementirii obiectivelor si a mecanismelor prevazute de Strategia Nationala Anticoruptie ( SNA 2021-2025 aprobata prin Hotararea
Guvernului nr. 1269/2021.

Raportul descrie, actiunile intreprinse in vederea implementarii masurilor aferente obiectivelor specifice spitalui in Planul de integritate al Spitalului de Boli Psihice
Cronice Borsa, coordonatele publicarii acestor actiuni specifice spitalului in vederea verificarii si evaluarii, termenelor propuse precum si nivelul de realizare a acestora.

Actiunea de implementare a masurilor aferente obiectivelor specifice din Planului de integritate al Spitalului de Boli Psihice Cronice Borsa



Obiectiv specific 1.1 Implementarea masurilor de integritate la nevelul institutiei

Nr. Descriere masuri Actiuni realizate Surse de verificare Termen Grad de realizare
crt
1 |Adoptarea declaratiei de aderare in -Declaratie adoptati - Document aprobat Martie 2022 -masura implementat
cadrul institutiei si asumarea unei -Declaratie distribuita - Registrul de corespondenti in integralitate
agende de integritate organizationala - Publicarea pe pagina web a instritutiei
sl comunicarea acesteia  la
MDRAPFE ;
IDesemnarea unui grup de | -Decizie numire a grupului de lucru responsabil | -Document aprobat Martie 2022 masurd implementat3
2 pesponsabili de  implementarea | cu implementarea SNA la nivelul institutiei in integralitate
Strategiei Nationale Anticoruptie -Baza de date MDRAPFE
-Transmiterea  deciziei —managerului citre
MDRAPFE
/Aprobarea si distribuirea in cadrul -Aprobare a Planului de integritate adoptat -Registrul de corespondenti Semestrul 1 2022 | masura
spitalului a Planului de integritate, implementata in
urmare a consultarii angajatiilor -Dovada distribuiri a planului de integritate ( -Pagina web a spitalului integralitate
oo.:moﬁ: HG or. 599/2018 §i MMHUMMMV Vel el e nstmine -Documente care atestd distribuirea /
Wm_m:n i . Rmzﬂmw_a eSS, instruirea Planului de Integritate
implementarii acestuia; -Procentul personalului care a luat la cunostinta
Planului de Integritate
4 | Evaluarea anuali a modului de | -Plan adoptat si publicat pe siteul institutiei -Registrul de corespondenti Anual masura
implementarea  planului si implementata in
adaptarea la vulnerabilitatilor /| - Raport de evaluare intocmit si publicarea pe | -Pagina web a spitalului integralitate
riscurile de  coruptie specifice | Pagina web a instritutiei
unitatii




Identificarea, analizarea, evaluarea |-Registrul riscurilor de coruptie completat -Registrul riscurilor de coruptie Anual masura
si  monitorizarea/  autoevaluarea | -Nr. de riscuri si vulnerabilitati identificate . implementata in
periodica a gradului de | -Nr. de masuri de interventie -Documente justificative  privind integralitate si in
implementare a masurilor de | -Formarea profesionald a membrilor Grupului | formarea ?o@&osm_w. a membrilor continuitateimpleme
prevenire §i control a coruptiei , | de lucru (Comisiei SCIM) pentru aplicarea | Grupului de lucru (Comisiei SCIM) ntare pentru anul
conform HG nr. 599/2018 efectiva a metodologiei de evaluare a riscurilor 2023
Identificarea, evaluarea si raportarea |- Rapoarte intocmite - Raport anual privind evaluarea Anual masura
unitard a incidentelor de integritate, |- Nr. de incidente identificate incidentelor de integritate implementata in
conform HG nr. 599/2018, precum |- Nr. si tipul de masuri de prevenire si/sau integralitate
si stabilirea unor masuri de| control luate
prevenire si/sau control urmare
producerii acestora;
Transmiterea contributiilor solicitate | -Numiar de persoane participante la reuniunile | - Raport anual de activitate privind Permanent masura
de secretariatul tehnic si participarea | palatformelor de corespondentd si monitorizare | participarea  si  contributiile  la implementata in
la activitatile de coordonare si|a SNA activitatile de coordonare si integralitate
monitorizare  Strategia Nationald monitorizare a Strategiei Nationale
Anticoruptie -Transmiterea  raportdrii ~ anuale  privind Anticoruptie

implementarea masurilor prevazute in strategie,

insotitd de anexele completate urmare a | -Decizii cu participantii la activitétile de

colectarii integrale a indicatorilor coordonare §i monitorizare a SNA/

misiunile tematice de evaluare

-Persoane participante la misiunile tematice de

evaluare - Registrul de corespondenta
Realizarea pe pagina web a | -Sectiunea dedicate domeniului de integritate pe | -Pagina web a spitalului Permanent masura
spitalului a unei sectiuni dedicate | site-ul spitalului implementata in
masurilor de implementare a SNA, integralitate si
in cadrul careia vor fi publicate: | -Numér de documente publicate pe pagina web continuitate
declaratia de aderare , planul de | @ institutiei
integritate , rapoartele  de
autoevaluare , alte documente
relevante
Actualizarea Codului de etica si|-Cod de eticd si deontologie profesionald | -Cod de etica si  deontologie Permanent | masura iplementata i

deontologie profesionala la nivelul




spitalului

actualizat, distribuit, implementat

profesionala pe pagina web a spitalului

-Chestionar de evaluare a gradului de
cunoastere a prevederilor

integralitate

-Codului de conduita etica si
deontologie profesionala
Implementarea la nivelul spitalului a | -Rezultatele obtinute din chestionarele de | -Informiri anuale ale Compartimentului Permanent masura
10 | mecanismelor  de  feedback al | satisfactie a pacientiilor de integritate din cadrul Ministerului implementatd si 1in
pacientului care asigura o ) ) ) Sanatatii continuitate
identificarea neregularitatilor si a | -Nr de sesizari referitoare la integritatea
posibilelor fapte de coruptie personalului medico- sanitar
11 | Sporirea instrumentelor de control | -Procedura internd elaborate, aprobata si | -Procedurd  operationala =~ PO-RU-1 Permanent masura
In organizarea concursurilor de | actualizatd privind organizarea concursurilor de implementata si in
promovare / angajare ocupare posture vacante continuitate
OBIECTIV GENERAL 2 - REDUCEREA IMPACTULUI CORUPTIEI ASUPRA CETATENILOR
Nr. [Descriere masuri Indicatori de performanta Surse de verificare Termen
crt
Activitatea de comunicare -Numir de programe derulate -Lista de prezenta participanti Permanent Maisura aflata in
1 implementare

-Numir de participanti la programele de
formare

-Numir de certificate de participare eliberate in
urma programului de formare

-Certificate de participare eliberate

-Dosare profesionale angajati




-Procentul posturilor de conducere ocupate
(cu titlu permanent) prin concurs raportare
la nr total de posture de conducere din
institutie

- Statul de functii

-Pagina web a spitalului

Formarea unei culture civice de
confruntare a fenomenului coruptiei
,,mici”  prin promovarea eticii,
integritatii §i  bunelor practice

5

-Numir de sedinte de constientizare organizate

-Numér de angajati care au participat la sedinte
pe tema anticoruptie

-Rapoarte de activitate

-Lista de prezenta la activitate

Asigurarea diseminarii informatiilor| -Numir de participanti la diseminarea | -Pagina web a spitalului Permanent Masuri aflati in curg
privind riscurile §i consecintele informatiei de implementare
faptelor de coruptie sau a incidentelor w -Note de informare
de integritate -Numdr de informari transmise e
-E- mailuri de informare

Asigurarea unei protectii efective a| -Nr. sesiziri referitoare la incidente de -Raport anual privind evaluarea Permanent Masura
cetatenilor care sesizeazd presupuse| integritate solutionate incidentelor de integritate implementata
incidente de integritate savarsite de| -Procentul sesizirilor referitoare la incidente de
furnizorii de servicii publice; integritate raportat la numarul total de sesiziri

inregistrate la nivelul institutiei

-Masuri luate urmare sesizarilor

-Nr. si tip de masuri de protectie aplicate efectiv

cetatenilor
Punerea la dispozitia a pacientului a| -Numir de sesizari primate -Situ-ul institutiei Permanent | masura implementat;
unor modalitatii de evaluare a ) siin continuitate
gradului de satisfactie a acestuia cu| -Tipul faptelor asupra cirora se fac sesiziri -Registrul de sesizari
privire la conduita personalului si| . L. . ) )
calitatea  serviciilor  oferite  ( -Tipul masurilor administrative dispuse -Formulare
mon.sﬁmnm » Tegister de  sesizari, -Nr. sesiziri la comisia de disciplin -Raport chestionare satisfactie
sesizari on-line )

-Nr. Chestionare aplicate

Permanent Masura aflata in curs

de implementare




anticoruptie

OBIECTIV GENERAL 3 — CONSOLIDAREA MANAGEMENTULUI INSTITUTIONAL SI A CAPACITATII ADMINISTRATIVE PENTRU

PREVENIREA SI COMBATEREA CORUPTIEI

Obiectiv specific 3.1. Eficientizarea misurilor preventive anticoruptie prin remedierea si a inconsistentelor legislative, preventive si prin asigurarea

implementirii lor efective

Nr. |Descriere masuri Indicatori de performanta Surse de verificare Termen
crt
1 | Asigurarea aplicdrii efective i | -Nr. de masuri administrative adoptate pentru | -Registrul de corespondenta Permanent Zwm.caw aflata in cur
unitare a legislatiei de transpunere a | inlaturarea cauzelor sau circumstantelor care au . ) L de implementare
Planului de Integritate in toate favorizat incélcarea normelor, diferentiat pe -wm-WC-.wL v:ﬁ:& evitarea EE&:_Q
esraie sibordonat ¢ - | tipologii de conflict de interese , a cazurilor de
structurile subordonate acestora, in B : .
drul institutieis -Nr. de proceduri interne laborate conform pe | incompatibilitate pantouflage  si
cadrul institutiei; tema integritatii declararea cadourilor
-Nr. si ﬁ.__o a.m n.m.:m_m de raportare disponibile in Situ-ul institutiei
cadrul institutiilor
2 |Asigurarea  functiondrii  site-ului| -Numar de informatii publice -Pagina web a spitalului Permanent Masura aflata in cur
spitalului, publicarea si actualizarea de implementare
periodica a informatiilor publice
destinate pacientilor
3 |Asigurarea si inbunatatirea accesului| -Numar de informatii de publicate -Pagina web a spitalului Permanent Zwmﬁw aflata in cu
la informatii de interes public si de implementare
eficientizarea activitatilor aferente
4 |Realizarea pe pagina web a spitalului| -Numar de documente publicate -Pagina web a spitalului Permanent Masura aflata in cur

a unei sectiuni cu tema achizitii
publice , unde vor fi publicate toate
procedurile de achizitie publica si

-Existenta pe pagina web a unei sectiunii

dedicate achizitiilor publice

de implementare




contractile incheiate

5 [Realizarea pe pagina web a spitalului| -Nr de proiecte finantate din programe nationale | -Pagina web a spitalului Permanent
a unei sectiuni in care vor fi publicate| / fonduri europene incheiate , aflate in
informatii despre proiectele finantate| implementare si in perspectiva
din programe nationale / fonduri
europene incheiate , aflate 1in
implementare si in perspectiva
6 |Imbunititirea strategiilor de| -Nr de communicate de presa -Communicate de presa pe teme | Permanent
comunicare pe teme anticoruptie cu anticoruptie cu accent pe gestionarea
accent pe gestionarea relatiilor cu| -Nrde raspunsuri la solicitarea mass- media relatiilor cu publicul si mass- media
publicul si mass- media
7 |Publicarea pe pagina web a spitalului| -Numar de anunturi publicate -Pagina web a spitalului Permanent

sau in presa locala a anunturilor
privind concursurile / examenele /
promovarile

Obiectiv specific 3.2 Imbunititirea capacititii de gestionare a esecului de management prin corelarea instrumentelor care au impact asupra identificarj

timpurii a riscurilor si vulnerabilitatilor institutionale

Nr. |Descriere masura Indicatori Surse de verificare Termen

Crt.

1 Auditarea interna, o data la doi ani, a| -Nr de recomandari formulate -Raport de audit La 2 ani Zwm.ﬁw aflata in cur
sistemului / masurilor de prevenire a ) . . o de implementare
coruptiei la nivelul spitalului -Gradul de implementare a masurilor preventive | -Raport de activitate

anticoruptie

OBIECTIV GENERAL 4 —- CONSOLIDAREA INTEGRITATII IN DOMENII DE ACTIVITATE PRIORITARE

Obiectiv specific 4.1. Cresterea integrititii, reducerea vulnerabilititilor si a riscurilor de coruptie in sistemul public de sinatate

Nr.

Descriere masura

Indicatori de perfomanta

Surse de verificare

Termen




crt

Consolidarea  mecanismului  de | -Mecanism de prioritizare a investitiilor -Rapoarte anuale de investitii 2023 Masura aflatd in curs
prioritizare a alocdrilor bugetare i | consolidat de implementare
evaluare a oportunitatii deciziilor
MS si CNAS;j privind utilizarea | -Act normativ publicat pentru obligativitatea
fondurilor publice conform unor | completarii registrelor nationale
metodologii specifice -Mecanism pentru monitorizarea aplicarii

ghidurilor clinice functional
Acordarea consilierii si/sau aplicarea | -Nr de sesizéri primate -Decizii ale comisiei de disciplind Permanent Masura
de sanctiuni disciplinare cu caracter . ) . implementata si in
disuasive pentru incalcarea | -NT .ao sesizari solutionate / in curs de continuitate
standardelor etice si de conduita | solutionare
anticoruptie la  nivelul  tuturor Nr si tipul cuni di
angajatilor spitalului SIXE i apUL sanchiunl Sinprisc

-Nr decizii ale comisiei de disciplind anulate sau

modificate in instanta

-Nr de persoane care au savarsit in mod repetat

abateri
Publicarea/ difuzarea periodicd a | -Numdr rapoarte publicate / difuzate -Raport publicat pe reteaua de internet | Permanent Misura implementat?
unui raport privind sanctiunile ) ) si in continuitate
disciplinare -Lista de difuzare

4 |Consolidarea  mecanismului  del -Numdr de inregistrari eronate privind traseul -Inregistrarea in sistemul de gestiune al | 2022 Misura implementat?
trasabilitate a medicamentelor medicamentelor farmaciei si in continuitate
-Condici de prescriere medicamente

Elaborat



