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Lista e shkurtimeve

MSHMS
ZAPVAK
NjA
VKM
SHSSH

DKPNE&PAK

DRSHSSH
PAK
DSHSB
QSH
QKSHM
MKPAK
DPZHSHMS

SMI
Observatori
ISSH
QKMZHRF

KSHVAK

SHTOICANR. 2

METODOLOGJIA E KONTROLLIT Ti VLERESIMIT BIO PSIKO SOCIAL TF AFTESISE

SE KUFIZUAR

Ministria e Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale
Zyra e administrimit té procesit & vlerésimit t& aftésisé s& kufizuar
Njésia Administrative

Vendim i Ké&shillit t& Ministrave

Shérbimi Social Shtetéror

Drejtoria e Kontrollit t& Pagesave t8 NE & PAK
Drejtoria Rajonale ¢ Shérbimit Social Shtetéror
Person me aftési t& kufizuar

Drejtoria e shérbimeve sociale né nivel bashkie
Qendrat shéndetésore

Qendrat Komunitare t& shéndetit mendor
Metodologjia e Kontrollit t&¢ PAK

Drejtoria e Programeve t€ Zhvillimit t&¢ Shéndetésisé dhe
Mbrojtjes Sociale

Sistemi i Menaxhimit t& Informacionit

Observatori pér té drejtat e fémijéve dhe té rinjve

Instituti I Sigurimeve Shogérore

Qendra Kombétare e Mirérritjes, Zhvillimit dhe Rehabilitimit t&
Fémijéve

Komisioni Shumédisiplinor i Vlerésimit t& Aftésis¢ sé Kufizuar

Subjekti i Kontrolluar QSH /ZAPVAK /NJA
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Fjalorth i termave

NE (€ gjithé tekstin termat e méposhtém kané kéto kuptime:

1. “Objekt kontrolli” &shté sigurimi i plotésimit t& detyrimeve nga strukturat pérgjegjése qé zbatojné
skemén e re t& vlerésimit t& PAK, né pérputhje me legjislacionin né fuqi, népérmjet parandalimit
dhe zbulimit t& mashtrimit, gabimit dhe korrupsionit né skemén e aftésisé sé kufizuar.

2. “Njésité e kontrolluara” jané mjeku i familjes/mjeku specialist/ Zyra Rajonale e Vierésimit té
Personave me Aftési té Kufizuar/Komisioni shumédisplinor/Bashkité dhe Njésité Administrative
nén juridiksionin e qarkut ku do té zbatohet vierésimi bio-psiko-social.

3. “Njésité kontrolluese” jang pjesé e strukturés s¢ Drejtorisé sé Kontrollit t¢ NE&PAK, né& nivel
gendror.

4. “Kontroll i ploté” &shté kontrolli i planifikuar qé ka né fokus zbatimin e legjislacionit t&¢ PAK pér
njé periudhé 2 (dy) vjegare si dhe funksionimin e njésisé sé kontrolluar.

5. “Kontroll tematik™ &shté kontrolli mbi tematika t& caktuara (njé ose disa) t& zbatimit t&
legjislacionit t& PAK nga njésité e kontrolluara,

6. “Akt konstatimi” &sht& dokumenti i njéanshém i njésisé s¢ kontrollit (individ ose grup kontrolli)
né t& cilin evidentohet shkresérisht se cfaré ka konstatuar kontrolli gjaté shqyrtimit t&
dokumentacionit dhe nuk kérkon domosdoshmérisht prezencén e punonjésit té njésive té
kontrolluara,

7. “Gjetjet” jané rezultatet ¢ kontrollit.

8. “Kriteret e vlerésimit t& kontrollit” jané pjesé e procesit t& krahasimit té& legjislacionit me situatén
e zbatimit (& tij (legjislacionit) nga njésité qé kontrollohen.

“Projekt Raporti i Kontrollit” &shté dokumenti qé evidenton né ményré té pérmbledhur gjithé
problemet q¢ kané dalé gjaté ushtrimit t& kontrollit, duke i radhitur dhe grupuar ato sipas géshtjeve e
nén ¢éshijeve t& pércaktuara né programin e kontrollit dhe réndésisé sé tyre.

Hyrje

Kjo metodologji kontrolli &hté njé udhézues, qé standardizon, unifikon procedurat, rregullon
veprimtarin€ ¢ kontrollit & vlerésimit t& afiésisé s& kufizuar sipas modelit bio-psiko-social si dhe
drejton sjelljen profesionale t& punonjésve t& njésive té kontrollit né kété institucion.

Kjo metodologji zbatohet vetém pér modelin e ri bio-psiko-social té vlerésimit t& aftésisé s& kufizuar.

Qéllimi j késaj metodologjie t& kontrollit t& PAK &shté sigurimi i njé mjeti menaxhimi pér procesin e ri
t¢ vlerésimit t& zbatimit t& legjislacionit t& PAK ng Shqipéri dhe t& lehtésojé realizimin e nj& procesi
eficient dhe t& hapur & kontrollit me pérfshirjen e t& gjithé aktoréve; t& sigurojé parandalimin e
abuzimeve dhe minimizimin e démeve financiare népérmjet vierésimit t& riskut.

Metodologjia shérben si piké e pérbashkét referimi dhe bashkérendimi pér kontrolluesit e PAK-ut,
ndihmon t& kuptuarit drejt t& parimeve, normave, standardeve, teknikave, terminologjisé dhe zbatimit
1€ tyre né pérputhje me situatat konkrete t€ kryerjes s¢ detyrés dhe pérmbushjes s& misionit t& tyre.

Metodologjia inkurajon njé nivel mé t& larts t& kompetencés profesionale t& kontrollit t¢ PAK dhe
siguron njé bazé reale pér matjen e performancés sé kétij shérbimi.
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Metodologjia i shérben jo vetém kontrolluesve t¢ PAK qé ofrojné shérbime sigurie dhe k&shillimi, por
dhe pér ndérgjegjésimin e Njésive t& Vetégeverisjes Vendore né zvogélimin e rrezigeve me t& cilat
pérballen kéto t& fundit né zbatimin né ményré mé efikase dhe efektive & legjislacionit t& PAK.

Ky dokument hartohet né zbatim t& Ligjit nr. 57/2019 dt.18.07.2019 “Pér asistencén Sociale ng&
Republikén e Shqipérisé”, né VKM nr. 135 daté 07/03/2018 “Pér miratimin e statutit t& sh&rbimit social
shtetéror”, né VKM nr. 566, daté 29.9.2018 “Pér procedurat e kryerjes sé kontrollit t& veprimtarisé e t&
zbatimit t& legjislacionit pér ndihmén ekonomike dhe aftésing e kufizuar né strukturat e varésisé sé
shérbimit social shtetéror dhe prané njésive té vetéqeverisjes vendore”, 1€ ndryshuar, VKM Nr. 722, daté
11.11.2019 “Pér pércaktimin e masés, t& kritereve, procedurave dhe dokumentacionit pér vlerésimin dhe
pérfitimin e aftésisé sé kufizuar e t& ndihmésit personal, dhe t& strukturave pérgjegjése e t& detyrave t&

tyre”.

PERSHKRIM I SKEMES SE VLERESIMIT BIO-PSIKO-SOCIAL

Skema e AK pérfshin mbéshtetjen financiare q& u jepet personave me aftési t& kufizuar (PAK), sipas
pércaktimeve t&€ béra né Ligjin 57/2019, VKM Nr. 722, daté 11.11.2019 dhe Udhézuesit e vlerésimit bio-

psiko-social pér té rritur dhe fémijé.

Né skemén e vlerésimit biopsikosocial t& aftésisé sé kufizuar pérfshihen individét, q& vlerésohen pér
heré té paré pér aftési t& kufizuar dhe individét qé rivlerésohen.
Personat qé rivlerésohen né& dallim nga personat q€ vlerésohen pér heré té paré, mund té kené njé historik

vlerésimi t& méparshém q& pérkon me skemén e méparéshme & vlerésimit bazuar né kritere mjekésore,
dokumentacioni i té ciléve éshté pjesé e dosjes fizike dhe elektronike né arkivén elektronike t&€ PAK.

Pér t& pérfituar aftési t& kufizuar sipas skemés sé re t& vler&simit bio-psiko-social duhen plotésuar kriteret
e mé&poshtme:
a) personi duhet t& keté njé gjendje mjekésore té vértetuar t& njé démtimi fizik, mendor,
intelektual apo ndijor t& leht&, mesatar, té réndé ose t& thellg;
b) duhet t& vértetohen kufizime t& lehta, mesatare, t& rénda ose té thella, t& shkaktuara nga
démtimi;
c) duhet t& vértetohen kufizime mesatare, t& rénda, t& thella pér t& kryer veprimtari domethénése
t€ jetesés sé pérditshme, t& pérshtatshme pér moshén e personit dhe pér t& marré pjesé né jetén
shogérore, ekonomike e politike;
¢) personi duhet t& pérjetojé kufizime t& konsiderueshme mjedisore dhe t¢ qéndrimit, t& cilat
ndikojné né aftésing pér té€ kryer veprimtari t€ jetesés sé pérditshme dhe pjesémarrje té barabarté
né shogéri;
d) personi duhet t& jeté i paafté pér puné dhe t& mos plotésojé kushtet ligjore pér pérfitim té
pensionit t& invaliditetit t€ punés, sipas ligjit t& sigurimeve shoqérore né Republikén e Shqipérisé;
dh) personit duhet té mos i ket& lindur e drejta pér pérfitim t& pensionit t& pleqérisé/social sipas
ligjit té sigurimeve shoqérore né Republikén e Shqipérisé.
Té gjitha kriteret e mésipérme, jané t& vértetueshme pérmes dokumentacionit q& pérgatitet pérpara dhe
gjaté vlerésimit. Pikat (a, b, ¢ dhe ¢) nénkuptojné kritere t& cilat provohen pérmes dokumentacionit té
plotésuar nga mijeku i familjes dhe mjeku specialist (formularet dhe ekzaminimet shoqéruese qé
vértetojné diagnozén dhe nivelin e funksioneve t& prekura sipas mjekéve referues dhe niveli i AK i
pércaktuar nga komisioni gjaté intervistés).
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Kriteret e pércaktuara né pikat (d dhe dh) provohen pérmes kryqézimit té t& dhénave népérmjet SMI t&
PAK me ISSH, pra né& kété rast nuk éshté i nevojshém dokumentacioni i léshuar nga [SSH.

Dokumentacioni pér vlerésimin e aftésisé sé kufizuar pérfshin:
a) formularin e aplikimit, t& plotésuar nga i individi / kujdestari i tij ligjor;
b) formularin ¢ plotésuar nga mjeku i familjes, pér té rritur / pér fémije;

¢) formularin e plotésuar nga mjeku specialist i gendrave shéndetésore té specialiteteve apo t&é
spitaleve, kur nuk mbulohet nga qendrat shéndetésore, pér té rritur, ose pér fémijé. Pér sémundjet
¢ shéndetit mendor ky formular plotésohet nga Qendra Komunitare e¢ Shéndetit Mendor
(QKSHM). Pér fémijét, formulari mund t& plotésohet edhe nga Qendra Kombétare ¢ Mirérritjes,
Zhvillimit dhe Rehabilitimit t& Fémijéve (QKMZHRF);

¢) kopjen e letémjoftimit/certifikatés personale me fotografi. Certifikata personale me fotografi
pérdoret né rastet e fémijéve nén moshén 18 vjeg.

Krahas dokumentacionit t&¢ mésipérm aplikimi pérfshin edhe t& giitha ekzaminimet qé provojné
ekzistencén e diagnozés sé vendosur nga mjeku specialist (analiza, imazheri, interpretime, etj.).

Dosja e njé pérfituesi ekzistues pérfshin edhe formularin e kontrollit vjetor nga mjeku specialist, i cili
éshté& njé dokument q& plotésohet cdo vit pér PAK g kané njé pérfitim me afat mé shumé se njé vit,
Pérmbajtja e kétij dokumenti tregon nése pérfituesi ka nj¢ pérmirésim apo réndim t& gjendjes
shéndetésore q& mund t& cojé né rivlerésim dhe pér pasojé edhe né rishikim (& pérfitimeve.

Pas kryerjes sé procedurés s& vlerdsimit, n& dosjen e pérfituesit gjendet edhe formulari i vierésimit nga
komisioni shumédisiplinor i vlerésimit t& aftésisé s& kufizuar dhe vértetimi i aftésisé sé kufizuar, i cili
pérfshin nivelin e aftésisé s kufizuar dhe pérfitimet né natyré dhe né pagesa t& PAK.

Dosja clektronike e ¢do PAK t& vlerésuar sipas modelit bio-psiko-social gjendet edhe né formé
elektronike né SMI t& PAK,

Dokumentacioni i sipérpérmendur hidhet né SMI dhe informacioni i aplikantéve verifikohet
automatikisht nga sistemi elektronik me t& gjitha institucionet dhe pasi pérfundon ky verifikim né lidhje
me saktésin€ e informacionit kalohet né procesin e vlerésimit. Verifikimi dhe shkémbimi i informacionit
elektronik realizohet me rrjetin e institucioneve té tjera t& kujdesit shéndetésor, t& arsimit, punésimit e
formimit profesional, t& sigurimeve shoqérore, tatimeve, strukturave pérgjegjése prané pushtetit vendor,
si dhe institucioneve t& tjera, népérmjet Regjistrit Elektronik Kombétar dhe, kur nuk éshté ¢ mundur,
manualisht ose zyrtarisht.

Pérpara hedhjes s¢ dokumentacionit né SMI t& PAK bahet shqyrtimi paraprak i dosjes, pér mungesé
dokumentacioni dhe plotésime t& métejshme, si edhe nése rasti éshité referuar jashté kritereve bio-psiko-
sociale. Q& dokumentacioni t& hidhet né SMI duhet:

- t& pérmbajé (& gjithé dokumentacionin e sipérpérmendur;
- t& jet& brenda kritereve bio-psiko-sociale;

- 1€ jeté i shoqéruar me t& gjitha ekzaminimet ¢ pércaktuara né manualet pér kriteret bio-psiko-
sociale pér té rritur dhe fémijé.

NE rast t€ kundért nuk kalohet né procesin e vlerésimit.

Po ashtu, nuk kalohet né& vlerésim né rastet kur konstatohet mospérputhje informacioni gjaté kryqézimit
1€ informacionit me SMI t& tjera.

Né kéto raste aplikanti informohet zyrtarisht nga Drejtoria Rajonale e Shérbimit Social Shtetéror
(DRSHSSH).
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Vendimi pér pérfitimin e AK merret nga Komisioni Shumédisiplinor i Vlerésimit t& Aftésisé sé Kufizuar
(KSHVAK) né Drejtoriné Rajonale t& Shérbimit Social Shtetéror népérmjet pérdorimit t& regjistrit
elektronik kombétar.

Qé procedura e kontrollit t& jeté e ploté dhe t& pérfshijé ¢do hallké duhet t& nisé nga mjeku i familjes
(pérfshiré t& gjithé dokumentacionin e diagnostikimit, ndjekjes sé ecurisé sé pacientit, medikamentet e
rekomanduara, regjistrat e mjekut t& familjes, etj), e deri tek dhénia e pérfitimeve nga pushteti lokal, ku
hallka ¢ fundit &shté administratori shoqéror i njésisé administrative ku ka vendbanimin PAK.

ok

Metodologjia e kontrollit &shté konceptuar si njé udhézues né ndihmé té strukturave t& kontrollit né
SHSSH, duke e orientuar kété aktivitet drejt rregullave t& qarta té njé funksioni vleréshtues dhe duke
respektuar parimet mé t& mira, q& nxisin pérgjegjshméringé, promovojné geverisjen e miré dhe
transparencén né pérdorimin e parasé publike.

Pérmbajtja e metodologjisé:
1. Qéllimi i kontrollit t& PAK; njésité kontrolluese, rolet dhe pérgjegjésité
Funksioni i DKP NE&PAK né kontrollin e PAK
Identifikimi i specialistit t& kontrollit/kontrolluesit t&8 PAK
Grupi i kontrollit t& PAK, ndarja e roleve dhe pérgjegjésive

2. Llojet e kontrollit
3. Procedurat e kontrollit t& PAK
Procedura e planifikimit t& kontrollit t& PAK

Procedura e kryerjes sé kontrollit t&¢ PAK
Pérgatitja e projekt raportit dhe raportit pérfundimtar

4. Raportimi vjetor

5. Sanksionet
Pér té lehtésuar pérdorimin e Metodologjisé sé Kontrollit t&¢ PAK, pér proceset & jang t& njévlershme
si planifikimi, zhvillimi kontrollit, raportimi dhe ndjekja e rekomandimeve, jané konceptuar dhe
vendosur né tekst dokumente standarde, té cilat krijojné njé nivel t¢ unifikuar brenda strukturave
t¢ kontrollit t&¢ PAK.
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1. Qéllimi i kontrollit té PAK; njisité kontrolluese, rolet e tyre dhe pérgjegjésité

Bazuar né ligjin 57/2019 daté 18.07.2019 “Pér asistencén Sociale né Republikén e Shqipérisé™, Neni 20
pika 3, gérma (c) dhe VKM nr. 135 daté 7.3.2018 “Pér miratimin e statutit t& shérbimit social shtetéror”
Kreu II pika 3.2, SHSSH kontrollon pérdorimin e fondeve t& buxhetit t& shietit pér ndihmén ekonomike;
dhe veprimtaring e zbatimit t& legjislacionit n& njésité dhe institucionet né varési té tij dhe prang pushtetit
vendor, pér ndihmén ekonomike dhe PAK, né territorin e Shqipérisé. Kété funksion' SHSSH e realizon
népérmjet njésive kontrolluese:

o Drejtoriné e Kontrollit t& Pagesave NE&PAK (DKP NE&PAK) né nivel gendror.
o Drejtorité Rajonale t& Sh&rbimit Social Shtetéror (DRSHSSH) né nivel rajonal.

Kontrolli i PAK do t& kryhet DKP NE&PAK né zbatim (& programeve t§ kontrollit t& hartuara e t&
propozuara nga drejtuesi i Drejtorisé dhe t& miratuara nga Drejtori i Pérgjithshém i SHSSH.

DKP NE&PAK jané pérdorues dhe zbatues t& Metodologjisé s& Kontrollit t& PAK.

1.1 Qéllimi i Kontrollit t& Vlergsimit t& Aftésisé sé¢ Kufizuar sipas Modelit Bio Psiko Social

Kontrolli i vier&simit t& aftésisé sé kufizuar &shté njé veprimtari e pavarur qé jep siguri objektive dhe
siguron pérmirésimin e menaxhimit t& fondeve t& PAK nga SHSSH, projektuar pér té shtuar vlerén dhe
pér t& pérmirésuar veprimtaringé e SHSSH dhe njésive t& vetéqeverisjes vendore né zbatimin e
legjislacionit 1& aftésisé s& kufizuar:

Fjalét kyge né pérkufizim jané:
o shton vlerg
o pérmiréson veprimtariné e SHSSH dhe njésive té vetéqeverisjes vendore
o ndihmon SHSSH dhe njésité e vetéqeverisjes vendore pér (& arritur objektivat

©  siguron rezultate mé {& mira né menaxhimin e riskut né SHSSH dhe njésive t& vetégeverisjes
vendore

Kontrollit i skemés s& PAK duhet té:

a) Ndihmojé SHSSH dhe njésité e vetégeverisjes vendore pér té qené t& pérgjegjshém ndaj qytetarit,
duke siguruar zbatimin e legjislacionit t& PAK, dobing, frytshméring dhe menaxhimin eficent t&
burimeve (financiare, materiale dhe njerézore);

b) Japé siguri objektive pér Drejtorin e Pérgjithshém t& SHSSH dhe drejtuesit e bashkive, mbi
saktésiné e menaxhimit t¢ fondeve;

¢) Ndihmojé né arritjen e géllimeve dhe objektivave, pér t& pérmirésuar sistemet e kontrollit dhe
shérbimet e njésisg;

d) Parandalojé mundésité pér mashtrim, shpérdorim dhe abuzim; dhe

€) Ndihmojé punonjésit t& pérmirésojné performancén e tyre t& punés dhe t& respektojné
procedurat e kryerjes sé& kontrolleve,

" Neni 20, pika 3, gérmat ¢ t& ligjit nr 57/2019 daté 18.07.2019 "Pér asistencén sociale né Republikén e Shqipérise"
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Njé& kontrollues i PAK i pavarur, objektiv e bazon gjykimin dhe punén e vet né& informacionin faktik dhe
t& paanshém. Interesi ose k&ndvéshtrimi personal pér gjéra apo njeréz t& ndryshém nuk duhet t& ndikojé
punén e kontrolluesit t& PAK né asnjé rrethang,

Puna e Kontrolluesit t&¢ PAK pérfshin:

a) Identifikimin dhe vlerésimin e riskut, duke kontribuar né pé&rmirésimin e sistemeve t&
menaxhimit té riskut;

b) Vler&simin e kontrolleve t& cilat adresojné riskun;
¢) Inkurajimin e kontrolleve efektive, efigente dhe nxitjen pér pérmirésim t& vazhdueshém;

d) Vlerésimin dhe pasqyrimin e procesit gé siguron transparencé, besueshméri dhe integritet t&
informacionit financiar dhe operacional;

e) Rekomandimin e pérmirésimit t& kontrolleve.

1.2 Njé&sit& kontrolluese, rolet e tyre dhe pérgjegjésite

1.2.1 Detyrat dhe pérgjegjésité e njésisé kontrolluese né nivel gendror

DKP NE&PAK ushtron kontroll pér zbatimin ¢ legjislacionit pér personat me aftési t& kufizuara q&
aplikohet pér zonat e pilotuara mbi:
o Kiiteret, dokumentacionin dhe procedurén e kryerjes sé aplikimeve né Regjistrin Elektronik,
si dhe dokumentacionin né dosjen e pérfituesit t& Aftésisé sé Kufizuar;
o Pérputhshméringé e diagnostikimit sipas kritereve t& vlerésimit t& afiésisé s& kufizuar t&

miratuar me udhézimin nr. 21, daté 07.10.2016 “Pér miratimin ¢ kritereve pér vler&simin
bio-psiko-social & aftésisé sé kufizuar te t& rriturit dhe fémijét né zonat pilot”;

o Kontrollin e dosjeve fizike dhe elektronike té paraqitura pér vlerésim/rivlerdsim;

o Kontroll né regjistrin analitik lidhur me regjistrimin dhe afatet e respektuara sipas akteve
nénligjore.

o Procedurén e vendimmarrjes pér pérfituesit e pagesés pér aftési t& kufizuar nga Komisioni
Shumédisplinor n& pérputhje me nivelin e aftésisé s& kufizuar;

Trajtimi i rasteve t& cilat jan& rikthyer pér rivlerésim n& komision e nivelit mé t& larté n& shérbimin social
shtetéror:
o Dokumentacionin e perfitueséve (€ aftésisé s¢ kufizuar dhe afatin e viefshmérisé s& pérfitimit,
sipas legjislacionit né fuqi;
o Pérgatitjen e rekomandimeve pér shérbime té tjera pér shkak té aftésisé sé kufizuar;

o Verifikimin dhe shkémbimin e informacionit elektronik me rrjetin e institucioneve té tjera té
kujdesit shéndetésor, (¢ arsimit, punésimit e formimit profesional, sigurimeve shogérore,
tatimeve, strukturave pérgjegjése prané pushtetit vendor, si edhe institucioneve té tjera,
népérmjet Regjistrit Elektronik Kombétar dhe, kur nuk &shté¢ e mundur, ky shkémbim
informacioni realizohet zyrtarisht.
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o Njoftimin e kérkuesit mbi vendimmarrjen dhe pajisjen e tij me dokumentin pérkatés q&
pércakton aftésing e kufizuar;

o Administrimin dhe ruajtien e dokumentacionit t& kérkuesve e t& pérfituesve t& aftésisé sé
kufizuar elektronikisht dhe fizikisht, dhe perditésimin e & dhénave té tyre nga Komisioni;

o Respektimin e afateve proceduriale;

© Kontrollin e Qendrave Shéndetésore pér procedurén ¢ referimit (& individéve pér vlerésim
dhe dokumentacionin mbéshtetés sipas pércaktimeve né legjislacionin né fuqi;

o Kontrollin e Qendrave Shéndetésore pér pérputhshmériné mes dokumentacionit té plotésuar
nga mjeku i familjes / specialist me & dhénat né kartelén personale dhe respektimin e afateve
ligjore pér realizimin e procesit 1 referimit.

Hapat q¢ do t& ndigen pér t& realizuar kontrollin, parashikuar sipas késaj metodologjie:

1. Planifikimi vjetor dhe mujor i kontrollit né bazé t& analizés sé riskut dhe planifikimit gé né cdo
subjekt t& ushtrohet kontrolli i ploté t& paktén njé heré né 2 vjet si dhe planifikimin e kontrolleve
tematike.

2. Pérgatitja ¢ njoftimit pér fillimin e kontrollit pér subjektin kontrollues dhe programi i kontrollit,
né t& cilén jané pércaktuar periudha qé do té kontrollohet, kohézgjatjen e kontrollit dhe emrat e
anétaréve t€ grupit t& kontrollit;

3. Pércaktimi i metodologjisé qé do t& pérdoret gjaté kontrollit dhe parashikimi i profilit t& riskut;

4. Realizimi i kontrollit;

5. Pérgatitja ¢ projekt raportit t& kontrollit i cili i dérgohet subjektit t& kontrolluar, i cili brenda 10
ditéve pune paraqet vérejtet apo kundérshtité, nése ka » 1€ argumentuara me dokumentacionin
pérkatés.

6. Pérgatitja e hartimi i raportit pérfundimtar béhet nga grupi i kontrollit i cili vieréson vérejtet apo
kundérshtité e subjektit t& kontrolluar nése ka dhe jep argumentet pérkatése né raport.

7. Hartimi i planit t& veprimit nga subjekti kontrollues lidhur me zbatimin e detyrave t& léna,
Ndjekja e zbatimit té rekomandimeve t& léna nga grupi i kontrollit;

Grupi i Kontrollit t& PAK, ndarja e roleve dhe pérgjegjésive (né nivel gendror)

Grupi i kontrollit t¢ PAK pérbéhet minimalisht nga 3 persona, ku njéri prej tyre &shté mjek i trajnuar pér
modelin e ri bio-psiko-social dhe punonjés social. Njé nga anétarét ¢ grupit pércaktohet drejtues i grupit
(pérgjegjés i sektorit). Ndarja e roleve dhe pérgjegjésive n& grupin e kontrollit prezanton role dhe
pérgjegjési t€ ndara né t& gjitha fazat e realizimit t& kontrollit.

Gjaté kontrollit do t& kontrollojé detyrat dhe pérgjegjésité e zyrés sé vlerésimit (& aftésise s& kufizuar, t&
cilat kang t& bé&jn& me:

a) planifikimin, drejtimin dhe ndjekjen e mbarévajtjes sé procesit t& vlerésimit té aftésise s
kufizuar, pérfitimeve e pagesave dhe rekomandimeve pér shérbime;

b) garantimin e njé& procesi vlerésimi t& drejté dhe ligjor, qé ka t& b&jé me respektimin e
procedurave dhe afateve t& vlergsimit;
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¢) shqyrtimin e konkluzioneve t& grupit multidisiplinar té vler&simit dhe marrjen e vendimit
pérfundimtar pér nivelin e aftésisé sé kufizuar, pérfitimet e propozuara dhe rekomandimet pér
shérbime pér ¢do pérfitues 1€ aftésisé sé kufizuar;

d) afatet e njoftimeve t& nénshkruara pér vendimet e grupit multidisplinar t& vlerésimit t& aftésiss
sé kufizuar;

dh) ndjekjen e procesit t& ankimimit t& vendimeve prané komisionit t€ nivelit mé& t& larté dhe
mbajtjen e t& dhénave lidhur me rastet qé kané anki muar,

e) komunikimin formal me stafin mjekésor né klinika, spitale, qendrat e shéndetit mendor dhe né
agjenci té tjera mjekésore dhe rehabilituese, stafin né njésité e pushtetit lokal t& mbrojtjes sociale,
Drejtorité Rajonale t& Sigurimeve Shoqérore, Drejtorité Rajonale t& Arsimit dhe Zyrave Rajonale
t& Punésimit, agjencive qé ofrojné shérbime psiko-sociale, etj., pér té garantuar vlefshméring dhe
ofrimin e shérbimeve mbéshtetése pér personat me aftési té kufizuar:

Detyrat e KSHVAK-sé do t€ kontrollohen jo vetém si njé trupé, por edhe si detyra funksionale t& secilit
aktor t& pérfshiré né proces. Pérkatésisht, do t& kontrollohen detyrat e mjekut si mé poshté:

a)

b)

c)
d)

€)

g

h)

1)
k)

D

Procedurén e vlerésimit multidisiplinar té njé aplikuesi pér pagesén e aftésisé s& kufizuar dhe
perfitimeve t& lidhura me t& né sistemin e mbrojtjes sociale:

Nése informacioni mjekésor plotéson standardet pér vlerésimin dhe pércaktimin e aftésisé s&
kufizuar dhe nivelin e démtimit né pérputhje me kriteret e udhézuesve Bio-Psiko-Socialé t&
Vlerésimit t& Aftésisé sé Kufizuar;

Zbatimin e legjislacionit pér vlerésimin e aftésisé s& kufizuar né sistemin e mbrojtjes sociale;

Vlerésimin e historive mjekésore dhe dokumentacionit, verifikimin e tyre sipas nevojés, duke
marré pjesé né intervistat multidisiplinare, pér t& pércaktuar nivelin e démtimit dhe kufizimeve,
dhe duke béré rekomandimet pér pérfitimet e aftésisé sé kufizuar dhe shérbimet;

Analizimin e t& dhénave mjekésore t& paragituara népérmjet aplikimit;
Pércaktimin e nevojave pér t& dhéna plotésuese dhe informacion pér aplikuesin;

Kontaktimin e mjekéve, gendrave shéndetésore, spitaleve, aplikuesit/kérkuesit dhe burime t&
tjera pér t&€ mbledhur dhe/ose verifikuar informacionin sipas nevojés;41

Komunikimin formal me stafin mjekésor té klinikave, spitaleve, qendrave t& shéndetit mendor,
dhe agjencive té tjera mjekésore dhe rehabilituese né komunitet pér t& siguruar vlefshméring dhe
ofrimin e shérbimeve mbéshtetése pér klientét;

Pjesémarrjen né intervistat dhe kontributin né marrjen e vendimeve pér nivelin e démtimit dhe
kufizimeve si edhe pér pérfitimet;

Vlerésimin e mundésive pér rehabilitim t& aplikantit dhe referimin e duhur pér shérbimet;

Rishikimin vjetor t& progresit né marrjen e pérfitimeve prej aplikuesve/kérkuesve pér t&
pércaktuar nése individi duhet t& rivlerésohet, ti ndérpriten pérfitimet apo t& vazhdojé;

Bashképunimin me shérbimet e punésimit pér t& pércaktuar nése aplikuesi/kérkuesi mund t&
punojé dhe shkémbimin e informacionit t& nevojshém;

m) Pérgatitjen e raporteve dhe korespondecat e lidhura me punén;

General Page 10




n) Asistimin né vlerésim, pérgatitjen dhe prezantimin e aplikimeve;

Do t& kontrollohen detyrat e punonjésit social si mé poshté:

a) rishikimin dhe vlerésimin e informacionit Jjomjekésor t& paragitur dhe verifikimin e tij sipas
nevojés, duke marré pjesé né intervistat multidisiplinare, pér t& pércaktuar nivelin e démtimit dhe
kufizimet dhe pér t& béré rekomandimet pér pérfitimet e aftésisé s& kufizuar dhe shérbimet;

b) rishikimin dhe analizimin e t& dhénave Jjo mjekésore té paragitura népérmjet aplikimit;

¢) pércaktimin e nevojés pér té¢ dhéna plotésuese dhe informimin e aplikuesit/kérkuesit pér
plotésimin e tyre;

d) komunikimin me njésité e mbrojtjes sociale né pushtetin [okal, Drejtoring Rajonale té Sigurimeve
Shoggrore, Drejtoring Rajonale té Arsimit, Zyrén Rajonale t& Punésimit, agjenci t& cilat ofrojng
shérbime psiko-sociale, et]., pér t& mbledhur dhe/ose verifikuar informacionin sipas nevojés;

e) kryerjen e vizitave né terren pér té mbledhur informacion plotésues nése &shté e nevojshme;

f) pérgatitien e raporteve t& shkruara pér té gjithé pikat e kontaktit pér & siguruar ligishméring e
dokumentacionit;

g) zhvillimin dhe mbajtjen e marédhénieve & punés me stafin né njésité e mbrojtjes sociale t&
pushtetit lokal, Drejtoriné Rajonale t& Sigurimeve Shoqérore, Drejtoring Rajonale 1& Arsimit,
Zyrén Rajonale t& Punésimit, agjenci q€ ofrojné shérbime psiko-sociale,etj., pér té siguruar
vlefshméring dhe ofrimin e shérbimeve mbéshtetése pér personat me aftési té kufizuar;

h) kryerjen e intervistave, dhe kontributin ng marrjen e vendimit pér nivelin ¢ démtimit dhe
kufizimeve si edhe t& pérfitimeve;

i) vlerésimin e mundésive pér rehabilitim t& aplikantit dhe referimin e duhur pér shérbime:

j) bashképunimin me ofruesit e shérbimeve pér té siguruar qé referimet p&r shérbime jang ndjekur
dhe klientét jané duke u mbéshtetur sipas nevojés.

k) pérgatitjen e raporteve dhe korespondenca té lidhura me punén,

1) asistimin né vlerésim, pérgatitjen dhe prezantimin e aplikimeve,

Detyrat e punonjésit t¢ administrimit dhe regjistrimit (nuk &shté anétar komisioni ) t& t& dhénave né SMI
do t& kontrollohen si mé poshté:

a. administrimin dhe regjistrimin e t¢ dhénave t& aplikuesve;

b. hedhjen e t& dhénave t& aplikantit dhe t gjithé dokumentacionin né regjistrin elektronik kombétar
1€ aftésisé s& kufizuar, pérkatésisht: formularét e plotésuar nga mjekét, formularin e aplikimit té
plotésuar nga veté individi apo kujdestari i tij ligjor, ekzaminimet mjekésore, dokumentin e
identifikimit me fotografi;kthimin e dokumentacionit t& paploté apo kur nevojiten ekzaminime
shtesé pér plotésim n& bashk&punim me mjekun.

c. caktimin e datés s& intervistés brenda 30 (tridhjeté) ditéve kalendarike nga data e marrjes sé
dokumenteve t& aplikimit;

d. njoftimin zyrtar t& aplikuesit;
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verifikimin e t& dhénave té marra népérmjet Regjistrit Elektronik Kombétar pér aplikantin dhe
kur nuk &shté e mundur verifikimin né ményré manuale me institucione té tjera si dhe hedhjen e
tyre né Regjistrin Elektronik Kombétar;

kthimin e dokumentacionit t¢ paploté (kur véren) se ka nevojé pér plotésim, apo kur komisioni
konstaton se nevojiten ekzaminime shtesé;

mbajtjen, ruajtjen dhe pérditésimin e t& dhénave e t& dokumentacionit t& ké&rkuesve ¢ t&
pérfituesve t& aftésisé sé kufizuar, elektronikisht dhe fizikisht;

njoftimin e personave pér datén dhe orén ¢ komisionit sipas pérzgjedhjes q& bén aplikuesi né
formularin e aplikimit.

Pjesé¢ ¢ kontrollit do té jeté edhe procedura ¢ komunikimit & vendimit pérfundimtar pér t& gjithe
aplikuesit dhe pérfituesit e aftésisé sé& kufizuar e cila i komunikohet zyrtarisht bashkisé nga Drejtori i
Zyrés Rajonale t& Shérbimit Social Shtetéror.

Pjesé¢ e procesit t& vler&simit &shté edhe referimi, kontrolli i t& cilit pérfshin kontrollin prané
institucioneve shéndetésore, duke pérfshiré por duke mos u kufizuar vetém né:

Kontrollin e kartelés shéndetésore q& pérmban historing mjekésore t& pacientit;

Pérputhshméring mes diagnozgs sé pércaktuar né formular me diagnozén e péreaktuar né kartelé
(psh. kur n& formular pérshkruhet se pacienti ka diabet dhe kjo ka shkaktuar komplikacione si
retinopati, apo nefropati, komplikacionet e sh&nuara né formular, duhet t& jené edhe pjesé e
kartelés mjekésore. Né rast & kundért kjo pérbén abuzim);

Pérputhshmériné e kohés sé fillimit t& sémundjes né kartelé, nése pérkon me kohén e fillimit t&
sémundjes s& pérshkruar né formular;

Referimin e pacientit sipas sistemit t& referimit (elektronik);

Recetén elektronike t& pacientit pér t¢ kuptuar qé¢ diagnoza pérputhet me medikamentet e
pérshtatshme;

Kontrollin e dokumentacionit prané mjekut specialist dhe kontrollin ¢ kartelés klinike né rastet ¢
hospitalizimit duke i krahasuar me t& dhénat klinike, ckzaminimet e kryera, medikamentet ¢
sugjeruara, etj.

1.2.2 Drejtoria Rajonale e Shérbimit Social Shtetéror, né pilotim kontrollon (n€ nivel rajonal): Grupi

i Kontrollit 1€ PAK, ndarja e roleve dhe pérgjegjésive (né nivel rajonal);

Grupi i kontrollit t&¢ PAK pérbéhet minimalisht nga 3 persona. Ndarja e roleve dhe pérgjegjésive n&
grupin e kontrollit prezanton role dhe pérgjegjési t& ndara né (& gjitha fazat e realizimit t& kontrollit,
pércaktuar nga Drejtori i Drejtorisé Rajonale.

o Veprimtaring e strukturave vendore né bashkité dhe njésite administrative, t& cilat jang
pérgjegjése pér zbatimin e legjislacionit pér pagesén e aftésisé sé& kufizuar né zonat pilot;

o Kryerjen e verifikimeve sociale nga administratorét shoqéroré, afatet dhe pasqyrimin e tyre
né sistem, e cila duhet té jets realizuar jo mé pak se njé heré né tre muaj;
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o Dokumentacionin e pérfitimeve t& aftésisé sé kufizuar né dosjen fizike t& pérfituesit dhe
vlefshmériné e tij;

o Pérputhjen ndérmjet listé pagesave dhe thesarit, numrit té pérfituesve dhe shumave t&
pérfitimit (& pagesés pér afiésiné e kufizuar, duke ju referuar dhe SMI t& PAK;

o Verifikimi i ndihmésit personal dhe shérbimit qé i ofron personit me aftési (& kufizuar;
o Saktésiné e t& dhénave né planifikimin e nevojave pér fonde;

© Meényrén ¢ planifikimit t& fondit t& pagesave t& aftésisé sé kufizuar, sipas legjislacionit n&
fuqi;

o Kontrolli i planeve individuale t& hartuar nga administratori social né pérputhje me
rekomandimet e komisionit si dhe kalendari i takimeve me personat me aftési té kufizuar.

o Detyrat e administratorit shoqéror dhe drejtorisé s& shérbimeve sociale né Bashki, pér
menaxhimin e rasteve dhe ofrimin e shérbimeve t& kujdesit social ndaj personave me aflési
té kufizuar,

© Neése &shté kryer informimi i zyrés sé vlerésimit pér ndryshimin e gjendjes s& personit me
aftési t& kufizuara;

o Nése jan& ndérmarré fushata informuese ndaj individéve pér 1€ drejtat e PAK, shérbimet
shogérore ekzistuese nén juridiksionin e bashkisé/njésisé administrative, né territorin e s&
cilés &shté banor individi;

o Nése jan¢ informuar individét pér kriteret, procedurat dhe dokumentacionin qé duhet t&
plotésojné pér vlerésim/rivierésim té aftésisé sé kufizuar;

© Nése &shté realizuar monitorimi dhe mbéshtetja me shérbime té asistencés personale;

o Evidentimin, raportimin dhe referimin e rasteve t& abuzimit e té neglizhencés;

o Evidentimin dhe verifikimin e rasteve t& personave qé pérfitojné né kundérshtim me
legjislacionin né fuqi, informimin e strukturave pérgjegjése té shérbimit social shtetéror pér
t& kryer verifikimet me institucione t& tjera, si dhe pér vendndodhjen e tyre, kur ka dijeni;

o Ndérprerjen e pagesés sé aftésisé sé kufizuar per personat g€ géndrojng jashté vendit pér mé
shumé se 3 muaj, me pérjashtim (& rasteve t& personave e t& familjeve t& tyre & caktuar me
puné prané pérfagésive tona diplomatike dhe organizmave ndérkombétaré;

o Ndérprerjen e pagesés sé aftésisé sé kufizuar pér personat qé géndrojné jashi& vendit pér mé
shumé se 3 muaj, me pérjashtim té rasteve & pérfituesve, té cilét ndodhen jasht& shtetit
shqiptar pér qéllime kurimi apo rehabilitimi;

o Bashké&punimin me punonjésit socialé, & jané pjesé e strukturds s& posagme pér shérbimet e
kujdesit shoqéror dhe/ose njésisé sé vlerésimit t& nevojave dhe referimit té rastit né njésiné e
vetéqeverisjes vendore, pér pérfituesit e pagesave té aftésisé sé kufizuar;

Adresimin e rasteve t& personave me aftési t& kufizuara drejt programeve té tjera sociale, shéndetésore,
1€ arsimit e formimit profesional dhe t& pungsimit, me qéllim rehabilitimin dhe integrimin e tyre né jetén
shoqérore, né pérputhje edhe me rekomandimet e komisionit.

FAZA 1. Pérgatitja ¢ Programit t& Kontrollit t&¢ PAX
Drejtuesi i grupit & kontrollit i cili p&rcaktohet nga drejtori i DKP NE&PAK é&shté pérgjegjés pér:
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o Analizén mbi zbatimin e rekomandimeve dhe procedurén e ndjekur pér zbatimin e
rekomandimeve t& béra né kontrollet e méparshme;

o Grumbullimin e informacionit rreth QSH/ZAPVAK/NjA qg do té kontrolloj&, mbi organizimin
e saj, dhe vlerésimin e riskut;

o Pércaktimin né bashk&punim me grupin e kontrollit t& géllimit dhe objektivat e kontrollit;

o Evidentimin e problemeve t& veganta qé dalin gjaté planifikimit té kontrollit (nése ka);

o Pércaktimin e mé&nyrés/qasjes mé eficiente dhe efektive t& kontrollit t& PAK;

o Pércaktimin e afatit kohor qé duhet pér kryerjen e kontrollit;

Anétari i grupit t& kontrollit &shté pérgjegjés pér:

o Identifikimin e aspekteve té réndésishme té legjislacionit lidhur me plotésimin e dokumentacionit
pér PAK mbi t& cilin vepron QSH/ZAPVAK/NjA qé do té kontrollohet;

o Merr pjesé né pércaktimin e objektivave t& kontrollit;

o Identifikimin e elementéve kryesore pér vlerésimin e anéve t& forta dhe t& dobéta t& subjektit q&
do té kontrollohet;

o Vlerésimin nése jané ndérmarré veprimet e duhura mbi gjetjet dhe rekomandimet e kontrollit t&
méparshém;

o Sigurimin e dokumentacionit 1€ duhur pér planifikimin dhe programin e kontrollit gjat& punés né
terren.

FAZA 2: Realizimi i kontrollit t&€ PAK

Gjaté realizimit t& kontrollit t& PAK, ndarja e detyrave do t& bazohet né drejtimet/¢éshtjet e programit té
kontrollit, dhe ¢do anétar i grupit (& kontrollit ka qartésisht t& ndara detyrat e tij (né formatin né& fund t&
sesionit). Drejtuesi i grupit dhe anétarét e grupit mbajné pérgjegjési individuale pér punén qé béjné,
konstatimet (akt—konstatimet, dokumentacionin pér evidentimin e procesit t& kontrollit). Gjetjet dhe
rekomandimet né& raportet e kontrollit t& pérpilohen nga personi qé i ka konstatuar. I gjithé grupi i
kontrollit merr pjesé né takimin e par€ me titullarin e njésisé t& kontrollit (personin e autorizuar prej tij).
Té gjithé s¢ bashku marrin pjesé né takimin pérmbyllés t& kontrollit.

Né& kété fazé té gjithé anétarét e grupit t& kontrollit jané pérgjegjés pér zbatimin e programit t& kontrollit,
pér afatin dhe cilésing e kontrollit t& PAK.

FAZA 3 : Pérgatitja e raporteve té kontrollit t& PAK.

Gjaté fazés sé pérgatitjes sé€ projekt raportit dhe raportit pérfundimtar t& kontrollit t& PAK, drejtuesi i
grupit dhe anétarét e grupit € kontrollit bashképunojné né realizimin e saj (fazés). Ndarja e detyrave
lehtéson kété proces pasi gjetjet dhe rekomandimet, akt konstatimet jané pérgatitur paraprakisht nga
anétarét e grupit.

2.LLOJET E KONTROLLIT
Llojet e kontrollit t& PAK jang:

o Kontroll i ploté ose
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o tematik

2.1 Kontrolli i ploté
Kontrolli i ploté &hté kontrolli i planifikuar Pér t'u kryer né t& gjitha njésité & jané objekt kontrolli dhe
qé ka né fokus kontrollin e zbatimit t& legjislacionit t¢ aftésisé sé kufizuar sipas modelit t& ri. Ai pérfshin:

o Vlerésimin nése veprimtarité e njésive t& kontrolluara dhe njésité e vetéqeverisjes vendore jané
n& pajtim me kuadrin ligjor q& rregullon vlerésimin e aftésisé s kufizuar sipas modelit t& i bio-
psiko-social, Ligjin nr 57/2019, aktet nénligjore né zbatim & tij;

© Nivelin e pérputhshmérisé s& veprimtarisé s@ njésive t& kontrolluara dhe njésive t& vetégeverisjes
vendore pér realizimin e objektivave, zbatimin e akteve ligjore e nénligjore;

o Vlerésimin e afiésisé sé njésive t& kontrolluara pér 1€ realizuar objektivat dhe detyrat e tyre né
procesin e vendimmarrjes s¢ PAK dhe kontrollin e zbatimit t€ legjislacionit nga njésité e
vetégeverisjes vendore;

o Kriter vlerésimi pér kéts kontroll &shté ligji 57/2019 dhe kuadri ligjor pér vlerésimin e aftésisé
s& kufizuar sipas modelit t& ri bio-psiko-social.

Kontrolli i ploté béhet ¢do vit pér zyrén e administrimit té procesit t& vlerésimit t¢ aftésisé sé kufizuar té
Shérbimit Social Shtetéror dhe 1 herg n& 2 vjet pér njésité e vetéqeverisjes vendore, t& zonave pilot.

2.2 Kontrolli tematik
Kontrolli Tematik i PAK-ut mund té jeté i paralajméruar ose i paparalajméruar.

Kontrolli tematik &shté kontrolli mbi tematika t& caktuara (nj€ ose disa) t& zbatimit t& legjislacionit t&
personat me aftésisé t& kufizuar pér modelin bio-psiko-social nga njésité objekt kontrolli. Kontrolle
tematike jané: a) kontroll mbi zbatimin ¢ masave dhe rekomandimeve té& 1&éna né raport kontrollin e
fundit; b) kontroll pér zbatimin e njé ose disa kérkesave t& ligjit/VKM/Udhézimit; etj.

Né kontrollin e paralajméruar titullari i subjektit q¢ do t& kontrollohet njoftohet paraprakisht mé paré pér
kontrollin. Kontrolli i paparalajméruar, ndodh né rastet kur ka sinjalizime pér abuzime ose shkelje ligjore
nga njésité e kontrollit QSH/ZAPVAK/NjA, kur ka denoncime nga institucione t& tjera apo shtetas, ose
kurdoheré qé gjykohet e arsyeshme nga SHSSH.

Sinjalizime konsiderohen:
L. Njoftime ose ankimime, t& ¢do forme, nga entet publike, media, qytetarét etj,
ii.  Raporte specifike t& gjeneruara nga sistemi.

ili.  Té& tjera t& ngjashme,

3. Procedurat e kontrollit té PAK

3.1 Procedura e planifikimit t& kontrollit t& PAK

DKP NE&PAK zhvillon veprimtaring e saj né ményré & planifikuar. Né planifikimin e kontrolleve,
mund t& merren né konsideraté edhe njoftime ose ankimime, té ¢do forme, nga entet publike, media,
qytetarét etj.
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Planifikimi i kontrollit t¢ PAK pérgatitet mbi bazén e analizés sé riskut, duke i dhéné& réndési dhe
pérparési njésive objekt kontrolli, veprimtarité e té cilave vlerésohen té kené risk mé & larté,

Planifikimi i kontrollit & PAK shérben pér pérdorimin mé me efektivitet t& burimeve t& kontrollit. Ky
proces parashikon veprime q& i sigurojné njésisé kontrolluese qartési mbi veprimtariné e njésisé qé do
té kontrollohet, té& pércaktojé dhe vlerésojé risqet, t€ pércaktojé objektivat e kontrollit, fushat e kontrollit,
kriteret ¢ vlerésimit si dhe mjetet e nevojshme pér kryerjen e kontrollit.

Programimi i veprimtarive t& kontrollit t&¢ PAK pérfshin:

o Plani vjetor — pércakton mé né detaje veprimtarité qé do 1& ndérmerren gjaté vitit ushtrimor nga
njésia e kontrollit.

o Programi i kontrollit - mbulon punén qé do t& ndérmerret si pjesé e ¢do angazhimi kontrolli dhe
€shté njé plan shumé i detajuar.

Llojet e planifikimit jang ¢ lidhur ngushté me njéri-tjetrin,

Vlerésimi i riskut &shté njé proces i vazhdueshém pér njésing kontrolluese, veganérisht né fazat e
planifikimit né nivel vjetor, por dhe gjaté angazhimit t& kontrollit.

o Metodat dhe Teknikat e Kontrollit

Né programin e kontrollit t& paraqiten vegmas ose té kombinuara pérdorimi i metodave dhe teknikave t&
méposhtme:

1. Verifikimi i transaksioneve (kur &shté e mundur)
Intervistimi

Raporte dhe informacione

Vizitat né terren

Pyetésorét (kur &shté e mundur)

Pérdorimi i sistemit elektronik

Treguesit e monitorimit.

Kontrolli mbi bazé risku,

¥ *E N s W

Kontrolli mbi bazé sistemi,

Kontrolli i njépasnjéshém dhe

._.
e

11, Kontrolli me zgjedhje;

Neé varési té llojit t& kontrollit, kontrolluesi mban pérgjegjési pér té pérzgjedhur até metodé apo tekniké
kontrolli dhe shtrirje t& procedurave t& kontrollit, t& cilat ndihmojné pér realizimin e ploté dhe efektiv
t& kontrollit.

3.1.1 Plani vjetor i kontrollit t& PAK
Cdo vit, drejtori i pérgjithshém i SHSSH péreakton prioritetet pér vitin pasardhés, mbi bazén e té cilave
DKPNE&PAK dhe DRSHSSH pérgatisin géllimin e Planit Vjetor té Kontrollit t&¢ PAK né nivel gendror
dhe rajonal.
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Hartimi i Planit Vjetor t& PAK éshté pérgjegjési e drejtpérdrejté e drejtuesve t& DKPNE & PAK dhe
DRSHSSH ku marrin pjes¢ dhe japin mendim specialistét e kontrollit né kéto drejtori.

Plani Vjetor i Kontrolleve t&¢ PAK pérmban, informacion mbi DRSHSSH/Bashkité/NjA qé planifikohen
t& kontrollohen gjaté periudhés njévjegare, konkretisht:

a. Vlerésimin e pérgjithsh&m t& riskut;
b. Objektin dhe fokusin e kontrollit;
¢. Llojin e kontrollit;
d. Planifikimin e numrit & kontrolluesve dhe kohés pér kontroll;
Planifikimi vjetor i kontrollit t& PAK, ndahet né plane mujore nga DKP NE&PAK / DRSHSSH;

N planin vjetor parashikohen kontrolle té plota dhe kontrolle tematike, t€ paralajméruara dhe kontrolle
t& paparalajméruara.

Drejtuesi i njésisé kontrolluese &shté pérgjegjés pér pérgatitien e raportit vjetor mbi veprimtaring e
planifikimit t& kontrollit.

Bazuar né planin vjetor t& kontrollit, ¢gdo muaj, drejtori i njésisé kontrolluese, pérgatit dhe dérgon pér
miratim prané titullarit planin mujor. Gjaté pérgatitjes sé planit mujor t& kontrollit merren né& konsideraté
elementé t€ riskut, si edhe njoftime apo ankimime té béra nga qytetarét, media, shogéria civile,
institucionet e tjera etj.

Plani mujor pérmban:
o Njésiné g€ do t& kontrollohet
o Llojin e kontrollit p&r ¢do njési t& planifikuar pér tu kontrolluar
o Periudhén e kontrollit

o Grupin e kontrollit

3.1.2 Planifikimi i kontrollit

Planifikimi i kontrollit pérgatitet bazuar né planin mujor t& njésisé kontrolluese t& miratuar paraprakisht
nga titullari i saj.

Né kété fazé grupi i kontrollit duhet t& bazohet né;
o Faktorét e Planifikimit t& Kontrollit t&¢ PAK
1. Madhésia e njésisé qé do té kontrollohet;
2. Vendndodhja e njésisé q& do 1€ kontrollohet dhe largésia;
3. Konflikti i interesit;
4. Angazhimi i kontrolluesve edhe me detyra t& tjera;
5. Krahasimi me programet e méparshme té kontrolleve t& PAK;
o Hapat g€ do t& ndiqen n& planifikimin e kontrollit:

N& kété fazé drejtuesi/ grupi i kontrollit informon drejtorin e drejtorisé mbi planifikimin e kontrollit
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o Mbledhja e t& Dhénave para fillimit té kontrollit:

Mbledhja e t& dhénave n€ kété fazé éshté njé proces qé realizohet nga grupi i kontrollit dhe shérben pér
t& kuptuar natyrén dhe punén e bér& nga DRSHSSH/Bashkité/NjA. N& té pérfshihen informacione té
pérgjithshme pér njésit€ q& do t& kontrollohen dhe pérmban:

1.

Legjislacionin pér personat mé aftési t& kufizuar, sipas modelit té ri bio-psiko-social, rregulloret,
udhézimet etj, mbi bazén e t€ cilave rregullohet veprimtariae DRSHS SH/Bashkit&/NjA;

Organizimin e njésisé qé do t& kontrollohet;

Vlerésimin e elementéve kryesoré té funksionimit t& subjektit pér t& kuptuar pikat e forta dhe t&
dobéta té tij;

Identifikimin e riskut t& mundshém;

Identifikimin e informacionit plotésues, t& nevojshém pér t& arritur objektivat e kontrollit dhe pér
té zgjedhur teknikat e pé&rshtatshme;

Identifikimin e informacionit qé rezulton nga shqyrtimi i ankesave, medias, t& shoqérisé civile,
institucioneve t& tjera, qytetarét etj, mbi denoncimet pér shkeljet n& praktika té ndryshme té
njésisé q& do t& kontrollohet.

3.1.3 Menaxhimi i riskut

Kjo metodologji, n& lidhje me menaxhimin e riskut standardizon pérkufizimet e risqeve né skemén ¢
AK, Klasifikimin respektiv t& tyre dhe ményrat e vlerésimit t& tyre pér t& matur réndésiné e impakitit t&
riskut né veganti dhe né grupime kur ata jané t¢ lidhur dhe/ose rrjedhojé e njéri-tjetrit.

Kjo metodologji parashikon dhe kérkon g& ¢do drejtues sipas sferés sé aktivitetit q&¢ mbulon, t& garantojé
ushtrimin e kontrollit t& vazhdueshém dhe t¢ kujdesshém, monitorimit dhe limitimit apo zbutjes sé
risqeve q& ata jan& n€ dijeni apo identifikojné né vijueshméri gjaté punés sé tyre duke implementuar
progedura dhe plane efektive né koherencé me vizionin strategjik dhe kuadrin ligjor né fuqj.

Risk &shté mundésia e ndodhjes s¢ njé ngjarjeje & caktuar, e cila do t& ndikonte negativisht né
arritjen e objektivave t€ njésisé. Risku mund t& pérkufizohet edhe si efekti i pasigurisé né
objektiva. Njé efekt &shté njé devijim nga pritshméria. Mund t& jeté pozitiv, negativ ose té dyja,
dhe mund t& adresojé, t& krijojé ose té rezultojé né mundési dhe kércénime. Objektivat mund t&
kené aspekte dhe kategori t& ndryshme dhe mund & aplikohen né nivele t& ndryshme. Risku
zakonisht shprehet né terma t& burimeve t& riskut, ngjarjeve t¢ mundshme, pasojat e tyre dhe
gjasat e tyre.

Indikator risku: Tregues & sinjalizon se njé risk &shié gati t& ndodhé ose ka ndodhur tashmé.

Menaxhim risku: aktivitete t& koordinuara pér té drejtuar dhe kontrolluar njé institucion né lidhje
me riskun.

Aktor: person ose institucion q& mund t& ndikojé, t& ndikohet ose té perceptojé qé preket nga njé
vendim ose veprimtari. Kétu mund t& p&rdoret edhe termi "palé e interesuar" si alternativé.

Burim risku: element i cili vetém ose né kombinim ka potencial pér té krijuar risk.

Ngjarje: ndodhi, dukuri ose ndryshimi i njé serie t& caktuar rrethanash.
Njé ngjarje mund t& keté njé ose mé shumé ngjarje dhe mund t& keté disa shkage dhe disa pasoja.
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Njé ngjarje mund t& jeté gjithashtu digka q& pritet t& ndodhg por qé nuk ndodh, ose digka q& nuk
pritet 1€ ndodhé por q& ndodh. Njé ngjarje mund té jeté njé burim risku.

Pasojé: rezultati i njé ngjarjeje qé prek objektivat. Njé pasojé mund t€ jeté e sigurt ose e pasigurt
dhe mund t& keté efekte pozitive ose negative, direkte ose indirekte, mbi objektivat. Pasojat mund
t& shprehen n& ményré cilésore ose sasiore. C'do pasojé mund té pérshkallézohet pérmes efekteve
kaskadé (t& njépasnjéshme) dhe kumulative.

Mundési: Gjasg pér digka qé t& ndodhé. Probabilitet. Né terminologjiné e menaxhimit t& riskut,
fjala "gjast" pérdoret pér tiu referuar shanseve qé digka t& ndodhg, qofié e definuar, e matur ose
e pércaktuar objektivisht ose subjektivisht, né ményré cilésore ose né ményré sasiore dhe
pérshkruan pérdorimin e termave té pérgjithshém ose matematikisht (si nj& probabilitet ose njé
frekuencé mbi njé periudhé kohore té dhéng). N& terminologjiné e menaxhimit & riskut, "gjasé”
pérdoret me t& njéjtin interpretim t& gjeré si termi "probabilitet”.

Masa kontrolluese: masa qé ruajné dhe / ose modifikojné riskun. Kontrollet pérfshijné, por nuk
kufizohen ng, procese, politika, pajisje, praktika ose kushte (& tjera dhe / ose veprime gé mbajné
dhe / ose modifikojné riskun. Kontrollet nuk mund t& ushtrojné gjithmoné efektin modifikues t&
synuar ose t€ supozuar,

Zotéruesi i riskut: personi / struktura q& menaxheri pércakton pér t& vler&suar nése indikatori
&shté vértetuar dhe qé pérgjigjet pér menaxhimin e pérgjigjes ndaj riskut nése risku ndodh.

Menaxhimi efektiv i riskut duhet t& ket kéto karakteristika:

a. I integruar: Menaxhimi i riskut né procedurat e kontrollit t& pérfitimeve t& aftésisé
kufizuar &shté njé pjes¢ integrale e t& gjitha detyrave organizative t& inspektoréve t&
SHSSH;

b. I strukturuar dhe gjithépérfshirés: Njé qasje e strukturuar dhe gjithépérfshirése e
menaxhimit t& riskut kontribuon né rezultate t¢ qéndrueshme dhe & krahasueshme né
procedurén e kontrollit t& pérfitimeve té aftésisé kufizuar,

c. Ipérshtatur: Korniza dhe procesi i menaxhimit té riskut jané pérshtatur dhe proporcionale
me kontekstin e jashtém dhe t& brendshém né lidhje me objektivat e qéllimet e kontrollit
té pérfitimeve t& aftésisé kufizuar,

d. Pérfshirés: Pérfshirja e duhur dhe né kohé e paléve i& interesuara mundéson qé t& merren
parasysh njohurité, piképamjet dhe perceptimet e tyre. Kjo rezulton né pérmirésimin e
vetédijes dhe menaxhimin e informuar té riskut.

¢. Dinamik: Rreziqet mund t& shfagen, ndryshojné ose zhduken, n& varési t& ndryshimeve
t€ jashtme dhe t& brendshme & organizatés. Menaxhimi i riskut parashikon, zbulon,
pranon dhe u pérgjigjet atyre ndryshimeve dhe ngjarjeve né ményré & pérshtatshme dhe
né kohé,

f. Iinformuar me t& dhénat mé (& mira né dispozicion: Té dhénat pér menaxhimin e riskut
bazohen né informacionin historik dhe aktual, si dhe ng pritshmérité e ardhshme.
Menaxhimi i riskut né ményré eksplicite merr né konsideraté ¢do kufizim dhe paqartési
q€ lidhet me informacionin dhe pritshmérité. Informacioni duhet t& jepet né kohé, i qarté
dhe t& vihet né dispozicion té& t& gjithé aktoréve relevanté,

g. Konsideron faktorét njerézoré dhe kulturoré: Sjellja dhe kultura njerézore ndikojné
dukshém né t& gjitha aspektet € menaxhimit t& riskut né ¢do nivel dhe fazé,

h. N& pérmirésim t¢ vazhdueshém: Menaxhimi i riskut pérmirésohet vazhdimisht pérmes
mésimit dhe pérvojés.
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Qéllimi i menaxhimit t€ riskut &shté t&¢ ndihmojé institucionin né integrimin e menaxhimit t& riskut né
aktivitete dhe funksione ¢ réndésishme. Efektshméria e administrimit té riskut varet sé tepérmi nga
integrimi né drejtimin institucional, duke pérfshiré vendimmarrjen. Kjo kérkon mbéshtetje nga palét e
interesuara, veganérisht né menaxhimin e larté.

Zhvillimi i korniz€s pérfshin integrimin, projektimin, zbatimin, vlerésimin dhe p&rmirésimin e
menaxhimit t¢ riskut n€ & gjithé institucionin. Institucioni duhet t& vlerésojé praktikat dhe proceset
ekzistuese t& menaxhimit & riskut, t& vlerésojé ¢do mangési dhe (& adresojé ato boshlléqe brenda

kornizés.

Komponentét e kornizés dhe ményra né té cilén ndérveprojné sé bashku duhet té pérshtaten me nevojat
e institucionit,

Identifikimi i riskut

Qéllimi i identifikimit t¢ riskut &shté gjetja, njohja dhe pérshkrimi i risqeve q¢ mund t& ndihmojné ose
parandalojn€ njé¢ institucioni q& (€ arrijé objektivat e saj. Informacioni pérkatés, i pérshtatshém dhe i

pérditésuat &shté i réndésishém né identifikimin e risqeve. Institucioni mund t& pérdoré njé séré teknikash
pér identifikimin e pasigurive q& mund t& ndikojné né njé ose mé shumé objektiva.

Treguesit e procesit t& identifikimit t& risgeve
e Burimet e risqeve
e Risqet qé potencialisht mund t& ndodhin
e “Simptomat” respektive té risqeve
¢ Lidhja me progeset, aktivitetet apo ngjarje t& tjera

e “Validimi” i risqeve; psh informacioni apo baza mbi (& cilén jané evidentuar kéta risqe duhen
kontrolluar mbi saktésiné e pérshkrimeve apo burimeve nga té cilat jané marré

Progesi i identifikimit t€ riskut ka t& b&jé me identifikimin e ngjarjeve q& mund té ndikojn& né objektivat
e institucionit "Se ¢faré mund t¢ ndodhé&? " Kéto risqe mund t& kené njé ndikim pozitiv (mundési/
oportunitet) né vend t& njé t& ndikimi negativ (kércénimet) n& objektivat ¢ institucionit.

Identifikimi i riskut duhet t& filloj¢ me nivelin m& t¢ lart& drejtues dhe (& vijojé posht& népér nivelet e
ndryshme & menaxhimit. Megjithat€, nuk ka gjasa gé njé tekniké identifikimi i njé risku té jeté e
mjaftueshme pér t& identifikuar t& gjitha risqet pér qéllimet e miré-menaxhimit t& institucionit dhe
arritjen e objektivave kryesore t€ tij ndaj pér kété arsye duhet té pérdoret njé kombinim i teknikave.

Teknikat e identifikimit t& risqeve
e Inspektimet dhe kontrollet

e Workshope (sesione brainstorming) q& moderohen nga njésia ¢ menaxhimit t& riskut pér t’ju
pérgjigjur pyetjes; “Cfaré shkon apo mund t& shkojé keq”

e Intervista t& individualizuara me pjesémarrés né proceset, aktivitetet apo ngjarjet qé diskutohen
né progesin e identifikimit té risqeve

e Pyetésoré dhe sondazhe
Identifikimi i Risqeve

Njé risk identifikohet me fjalét:

e Humbjeté .......ccounn.
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e Déshtimii..............

e Munges€e...................

o Joefektiv ..............

e Joefikas ..............

e Papérshtatshém ......... ..

e Démtimii ... ..

e Zhvillimii.....
N& gdo pérshkrim risku kur ai diskutohet apo dokumentohet duhet té jené prezente 3 komponenté:
Njé ngjarje — Njé pasojé — Nj& impakt
Psh risku “mungesé mjetesh motorike” nuk &shté njé pérshkrim i sakté i riskut. Pérshkrimi korrekt do t&
ishte: “mungesa e mjeteve motorike (ngjarja) do t& sjellé njé situaté t& véshtiré né realizimin e kontrolleve
psh., pamundésia pér t& vajtur né ¢do qendér shéndetésore pér shkak té mungesés s¢ automjetit. Nevoja
pér t& ushtruar kontroll prangé kétyre institucioneve vjen pér shkak se kéto gendra shéndetésore

disponojné dokumentacionin bazé q& vérteton trajtimin e pacientit nga mjeku i familjes/specialist, duke
rezultuar né mos-zbatimin e ligjit pér kontrollin ¢ AK (impakti)”

Disa nga pyetjet ndihmése né diskutimet pér identifikimin e risqeve jané si me poshté:
?  Eshté detyré/proces/ pér performancén e institucionit/drejtorisé etj?
7 A éshté kjo njé detyré/ proces/ projekt kompleks?

7 Katé bgjé kjo detyré/aktivitet/proges/ projekt me ndonjé teknologji/metodologji té re apo
t& panjohur?

7 Akakjo detyré/aktivitet/proges/ projekt ndér/varési t& shumta?
? A cekemi pasur probleme me detyra/aktivitete/progese/ projekte t& ngjashme mé paré?

? A &shté kjo detyr&/aktivitet/proges/ projekt i influencuar nga ndikimet e jashtme (lejet,
entet rregullatore etj)

? A ka burime njerézore pa pérvojé (¢ caktuar pér té performuar né kéts
detyré/aktivitet/proges/ projeki?

? A kaburime t& mjaftueshme t& caktuara né kété detyré/aktivitet/proges/ projekt pérfshirg
dhe sistemet IT (software dhe hardware)?

Pér pérgjigjet “po” t& pyetjeve t& mésipérme, kalohet né pyetje t& tjera né lidhje me problemet e
mundshme q& mund t& lidhen me kété fazs:

?  Cilat ¢éshtje apo probleme mund t& ndodhin?

7 Cfaré problemesh kan& ndodhur me detyra/aktivitete/progese/ projekte t& ngjashme né t&
kaluarén?

?  Cfaré mund t& shkaktojé kété problem?

Pasi t€ keni ecur népér progesin e identifikimit t& gjitha risqeve t& mundshme pér
detyrén/aktivitetin/progesin/ projektin né diskutim, mund té fillohet me analizén e riskut pér t& marré njé
véshtrim nga afér né ¢do risk t€ identifikuar pér té paré se ¢faré ndikimi ka me t& vérteté,

Analiza e riskut vien pér t& kuptuar natyrén e riskut dhe karakteristikat e tij duke pérfshirg, aty ku éshté
e pérshtatshme, nivelin e riskut. Analiza e riskut pérfshin njé shqyrtim t& hollésishém t& pasigurive,
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- burimeve t& riskut, pasojave, gjasave, ngjarjeve, skenaréve, kontrolleve dhe efektivitetit t& tyre. Njé
ngjatje mund té keté shkage dhe pasoja t& shumta dhe mund té ndikojé né objektiva té shuméfishta.

Analiza e riskut mund té jeté e ndikuar nga divergjenca e opinioneve, paragjykimet, perceptimet e riskut
dhe gjykimet. Ndikime t& tiera mund té jen& cilésia e informacionit t& pérdorur, supozimet dhe
perjashtimet e béra, kufizimi i teknikave dhe ményra se si ato pérdoren. Kéto ndikime duhet té
konsiderohen, dokumentohen dhe komunikohen strukturave vendimmarrése. Né rastin ¢ ngjarjeve
shumé t& pasigurta mund t& jeté e véshtiré pér té pércakiuar tregues sasioré. Né raste t€ tilla, pérdorimi i
kombinuar i teknikave né pérgjithési siguron njé analizé mé & thellé. Analiza e riskut ofron njé kontribut
t& réndésish&m pér vlerésimin e riskut, pér vendimmarrjen nése risku duhet (& trajtohet dhe si duhet t&
trajtohet dhe né strategjiné dhe metodat mé t& pérshtatshme t& trajtimit té riskut. Rezultatet e pérfiuara
ofrojné& indicie pér vendimet, zgjedhjet dhe opsionet mbi llojet dhe nivelet ¢ ndryshme t& riskut.

Vlerésimi i riskut

Vlerésimi i riskut &shté procesi i pérgjithshém i identifikimit & riskut, analizés sé riskut dhe vler&simit
té riskut. Vlerésimi i riskut duhet t& béhet né ményré sistematike, interaktive dhe bashképunuese, duke
u mbéshtetur n& njohurité dhe piképamjet e paléve té interesuara. Ky proces duhet t& pérdoré
informacionin mé t& miré& né dispozicion, té& plotésuar me hetim t& métejshém sipas nevojés.

Qéllimi i vlerésimit & riskut éshté t& mbéshtesé vendimmarrjen. Vlerésimi i riskut pérfshin krahasimin
e rezultateve t€ analizés s& riskut me kriteret e pércaktuara té riskut pér t& pércaktuar se ku kérkohet t&

veprohet.

Pasi jan¢ pércaktuar impaktet dhe probabilitetet respektive béhet vlerésimi i riskut me kombinim té& 2
faktoréve dhe né matricén e méposhtme jepen dhe ngjyrimet respektive (e kuge, e verdhg, jeshile) né
varési t€ rezultateve (€ nxjerra qé né fakt pércaktojné dhe prioritetet e vémendjes pér adresimin e risqeve.
Risqet q& bien né zonén e kuge dhe (& verdhé marrin prioritet né zhvillimin e strategjive t& mitigimit pér
t& qené t& pérgatitur kundrejt elementit “surpriz&” t& ndodhjes s& njé ngjarjeje apo situate.

N¢ até q& réndom quhet matrica e vlerésimit té riskut (Risk assessment matrix) shihet si ndérveprimi
mes probabilitetit t& ngjarjes dhe seriozitetit t& impaktit pércakton shkallén e prnaueshmérisé sé riskut.

Vlerésimi i Riskut né Planifikim

Né kryerjen e kontrolleve, grupi i kontrollit duhet t& vlerésojné riskun me qéllim qé& kontrolli t& fokusohet
né reduktimin e riskut t& kontrollit.

N planifikimin e kontrollit, grupi i kontrollit pér vlerésimin e riskut merr né konsideraté faktorét e riskut
qé pérfshijné por nuk kufizohen né:

1. Interpretimin e ligjeve dhe rregulloreve nga drejtuesit e DRSHSSH/Bashkité/NjA &
kontrolluara;

Gabimet njerézore;

Ndértimi jo i sakté ose mosfunksionimi i sistemeve
Mundésiné e shmangies sé kontrolleve;

Fshehjen apo mosdhénien e informacioneve/dokumentave;

Profesionalizmin dhe vjetérsiné né kété sektor t& punonjésit qé do t& kontrollohet;

N v s W

Mosrespektimin e procedurave.
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Vlerésimi i riskut, n& planifikimet e kontrollit (t& plota apo tematike), lidhet me nivelin e mundshém t&
shmangieve pérsa i takon pérputhshmérisé me ligjet dhe rregulloret né fuqi, duke patur parasysh tre
komponentét e riskut t& kontrollit: a) Risku i mjedisit 1¢ pérgjithshém b) Risku i drejtimeve qé
kontrollohen c) Risku i pérgjithshem.

Vendosja e probabiliteteve t& ndodhjes sé riskut. Pér ¢do risk vlerésohet probabiliteti i ndodhjes duke
pérdorur shkallét e pércaktimit; e lart€, mesatare apo e ulét ose e kuantifikuar né shifra:

0.01 deri né 0.33 = Risk i ulgt;
0.34 deri ng 0.7 = Risk Mesatar;
0.7 deri n& 1.00 = Risk i lartg,

shkaila e Impaktit

perglithesishti

ipranueshem i tolerueshem
papranueshem

“
L
=
=
L=1}
=
=
@
m
5
(=1

mesatar

ilarte

Harta e riskut e paragitur né tabelén e mési
ndryshém. Mund t& vegohen 9 zona 1& tilla:

pérme pércakton zonat e riskut, me peshé dhe impakt t&

Zona me prioritet absolut, q& kérkon kontrollin permanent t& Drejtorisé / Njésisé XXX,

Zon& me réndési t& madhe, q& kérkon mbikéqyrje € vazhdueshme,

Zong me réndési t& madhe, por ka pak t& ngjaré t& ndodhé — kontrolli ciklik,

Zong me réndési t& madhe qé kérkon kontroll t& vazhdueshém nga ana e nivelit & mesém dhe t&
ulét té menaxhimit,

Zoné me réndési, qé kérkon mbikéqyrje ciklike té& nivelit t& mesém dhe t& ulét t& menaxhimit,
Zoné potencialisht e réndésishme, por me pak probabilitet g& t& ndodhg,

Zoné& kérc&nimesh jo shumé t& réndésishme, q€ kérkon monitorimin né nivel punonjésish,

Zoné kércénimesh pak t& réndésishme q¢ kérkon vetém mbikéqyrje sporadike dhe raportim né
periudha kohore t& distancuara nga njéra-tjetra,

9. Zoné& kércénimesh thuajse t& paréndésishme.

e

General Page 23




Vlerésimi sipas procedurés s¢ mésipérme mund t€ ¢ojé né njé vendim pér:
e Mosveprim;

e Shqyrtimin ¢ mundésis# sé trajtimit té riskut;

e Ndérmarrjen e analizés s& métejshme pér té kuptuar mé miré riskun,
e Ruajtjen e kontrolleve ekzistuese;

e Rivendosjen e objektivave.

Vendimet duhet t& marrin parasysh kontekstin mé & gjeré dhe pasojat aktuale dhe & perceptuara tek
aktorét e jashtém dhe t& brendshém.,

Rezultati i vlerésimit t€ riskut duhet t& dokumentohet, komunikohet dhe pastaj t& miratohet né nivelet e
duhura t& institucionit. '

Trajtimi i riskut €shté pérzgjedhja dhe zbatimi i opsioneve pér adresimin e riskut. Trajtimi i riskut
pérfshin njé proces ciklik t&:

. formulimit dhe zgjedhjes sé opsioneve t& trajtimit t& riskut;

. planifikimit dhe zbatimit t& masave pér trajtimin e riskut;

. vlerésimit t& efektivitetit t& atij trajtimi;

. vlerésimit né&se risku i mbetur &shté i pranueshém;

. nése risku i mbetur nuk &shté i pranueshém, trajtimi i métejshém.

opsioneve té
trajtimit t&é riskut;

trajtimi i
métejshém.

Dokumentimi dhe raportimi i riskut

Procesi i menaxhimit t€ riskut dhe rezultatet e tij duhet t& dokumentohen dhe raportohen pé&rmes
mekanizmave t& pérshtatshém. Dokumentimi dhe raportimi ka pér qéllim:

o Té komunikojné aktivitetet dhe rezultatet e menaxhimit t& riskut né t& gjithé institucionin;

o Té ofrojné informacione pér njé vendimmarrje sa mé efikase;
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o T& pérmirésojné aktivitetet e menaxhimit té riskut;

0 T¢ ndihmojné ndérveprimin me palét e interesit, duke pérfshiré ato me pérgjegjési dhe
llogaridhénie pér aktivitetet e menaxhimit t& riskut.

Vendimet q€ kané t& b&jné me krijimin, mbajtjen dhe trajtimin e informacionit t& dokumentuar duhet t&
marrin parasysh, por jo t& kufizohen né pérdorimin e tyre, ndjeshméring e informacionit dhe kontekstin
€ jashtém dhe t& brendshém.

Raportimi éshté pjesé integrale e qeverisjes s& institucionit dhe duhet t& rrisé cilésing e dialogut me palét
¢ interesuara dhe t& mbéshtesé organet dhe strukturat vendimmarrése né pérmbushjen e pérgjegjésive t&
tyre.

Faktorét q¢ duhen marré parasysh gjaté raportimit pérfshijné, por nuk kufizohen vetém né:

. palét e ndryshme (& interesit dhe nevojat dhe kérkesat specifike té tyre pér informacion;
. Kostoja, frekuenca dhe kohézgjatja e raportimit;

. ményra € raportimit;

. réndésia e informacionit pér objektivat organizative dhe vendimmarrjen.

3.1.4 Progami i Kontrollit t& PAK

Programi i kontrollit t¢ PAK, pérgatitet, pérfshin dhe parashikon kéto elemente kryesore:
1. Llojin e kontrollit;
2. Qéllimin e kontrollit;
3. Metodat dhe teknikat e kontrollit;

Periudha gé do t& kontrollohet;

Afatet e kryerjes s€ kontrollit;

Pérbérja e grupit t& kontrollit;

Bazén ligjore dhe referenca mbi metodologjiné e kontrollit;

N e

Fushat ku do t& fokusohet kontrolli, pérfshiré verifikimin e zbatimit t& rekomandimeve nga
kontrollet € méparshme,

Programi i kontrollit, i hartuar nga drejtuesi i grupit, sipas procedurave sa mésipér, pasi diskutohet e
nénshkruhet nga drejtori i drejtorisé (n& nivel gendror apo rajonal), i paragitet pér miratim drejtorit t&
pérgjithshém/drejtorit t& drejtorisé rajonale t& shérbimeve.

Pas miratimit, vetém drejtori i pérgjithshém/drejtori i DRSHSSH, ka t& drejtén pér ndryshime né
peérmbajtjen dhe kohén e parashikuar n& programin e kontrollit t& PAK, pér ndryshime té stafit, kontrollit
etj.

N& vijim do t& mund t& konsultoni njé variant té formateve t& gatshme
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FORMAT 3.1.4

IPROGRAMI I KONTROLLIT)|

KONTROLL (lloji i kontrollit)

MBI (objekti i Kontrollit psh Zbatimi i legjislacionit té PAK né DRSHSSH —-—— / Bashkia

Njésia Adminsitrative

J

Baza ligjore ° .

Aktet mbi t& cilat kryhet kontrolli:

Ligje: Listohen ligjet kryesore né fuqi zbatimii té cilave lidhet
me objektin e kontrollit).

Vendime t& Késhillit t& Ministrave (VKM): (Listohen VKM-t& né fugi
zbatimi i t& cilave lidhet me objektin e kontrollit).

Akte t& tjera nénligjore: Listohen Aktet e tjera, Udhézime, Urdhra
Ministri etj. né fuqi, zbatimi i t€ cilave lidhet me objektin e kontrollit.

Urdhra, Vendime, Plane etj.: Listohen té gjithé aktet e tjera q& kané lidhje
me ¢éshtjen objekt kontrolli.

Té tjera: Akte t€ tjera ligjore apo nénligjore qé do t& jené t& nevojshme
gjaté kontrollit.

Objekti i| e (Zbatimi i legjislacionit t¢ PAK né DRSHSSH - / Bashkia __/
kontrollit Njésia Adminsitrative )

Lloji i| = (Llojiikontrollit)

kontrollit

Objektivat e e

Cfar# synohet t& arrihet

Kontrollit

Qéllimi e (Arsyeja e realizimit t€ kontrollit. Psh. Pérmirésimi i performancés s&

Kontrollit punés népérmjet raportimit mbi gjetjet, konkluzionet dhe rekomandimet
e kontrollit)

Metoda e| e (Kontrolli mbi bazé risku, Kontrolli mbi bazé sistemi, Kontroll i

kontrollit njépasnjéshém dhe me zgjedhje; i ploté.)

Periudha e | « (Periudha qé do té kontrollohet)

kontrollit

Afati ile (Afatiikryerjes sé kontrollit, Nga data...deri mé.....)

kontrollit
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kontrollit kontrollit)

Grupi i{ e (Emrat dhe mbiemrat ¢ kontrolluesve,si dhe funksionet brenda grupit i:’

IL Drejtimet /¢éshtjet kryesore t& kontrollit:
Drejtimet/géshtjet kryesore sipas 1€ cilave do t& zhvillohet veprimtaria kontrolluese jané si mé poshté:
1.1(néngéshtjet pér ¢do drejtim apo proces qé kontrollohet);

1.2

1.3

2.1

2.2

2.3

3.1

3.2

33.

5. Té ndryshme

Drejtuesi i Grupit t& Kontrollit (nése do t& cakiohet njé i tillg)
(Emér dhe mbiemér)

DREJTORI

(Emér dhe mbiemeér)
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. 3,2 Procedura e kryerjes s& kontrollit 2

3.2.1 Puna né terren e grupit t& kontrollit

1. Titullari i njésisé kontrolluese pérgatit njoftimin pér fillimin e kontrollit shogéruar me programin
e kontrollit dhe ia dérgon zyrtarisht titullarit q& do té kontrollohet t& paktén 10 (dhjet&) dité
pérpara fillimit t& kontrollit, ku kérkohet vénia né dispozicion e t& gjithé dokumentacionit q&
lidhet me zbatimin e legjislacionit t& PAK.

2. Ditén e fillimit t& kontrollit njé kopje e programit té kontrollit i dorézohet njésisé¢ q& do t&
kontrollohet.

3. Grupi i punés realizon dhe merr pjesé né takimin e paré me titullarin e QSH /ZAPVAK /NjA q&
do t& kontrollohet ose personin e autorizuar prej tij, duke i informuar ato mbi qéllimin dhe g&shtjet
¢ kontrollit. Grupi i kontrollit n& prezantim mund t& shogérohet nga drejtori i njésisé kontrolluese.

4. Puna né terren organizohet né vijimési nga drejtuesi i grupit dhe mbikéqyret nga drejtori i
strukturés kontrolluese.

5. Kontrolluesi dokumenton punén kontrolluese lidhur me parregullsité dhe shkeljet ligjore, gjetjet,
t& cilat i pasqyron né shénimet e kontrollit.

6. Drejtori i institucionit, ka t& drejté ti kérkojé grupit té kontrollit informacion paraprak mbi ecuring
e procesit té kontrollit kur e gjykon t& arsyeshme.

3.2.2 Regjistrimi i punés s& kontrollit t&¢ PAK

Grupi i kontrollit duhet t& regjistrojé gjithé punén qé ka béré dhe duhet t€ keté evidence t& mjaftueshme
pér t& mundésuar rishikimin e punés dhe diskutimin e rezultateve me menaxhimin e njésisé q&
kontrollohet.

Té gjitha dokumentet ¢ punés mbahen dhe administrohen né dosjen fizike dhe dosjen elektronike t&
Sistemit t&8 Menaxhimit t€ Informacionit t& PAK.

Njé shembull se si mund t& regjistrohen rezultatet &shté dhéné mé poshté. Ky format, i cili shérben
vetém si shembull, duhet t& modifikohet sipas rastit pér té reflektuar testet q& jané kryer:

Nr Ref Pérshkrimi Pérmbajtja
dent ve Dokumentacioni né dosjet e perfitu
 gdo dosje t& kontrolluar dhe problem:

2 Tabela evidentuese e dosjeve Dokumentacioni né dosjet e pérfituesit e PAK, pér ¢do
t¢  familjeve  kujdestare dosje té kontrolluar dhe problematikat e tyre.
pérfituese € PAK &
kontrolluara

Gabimet

2 Puna né terren
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Kaur teston kontrollet, normalisht kontrolluesi nuk planifikon t& gjejé gabime pas ¢do hapi.

Nése nuk jané gjetur parregullsi, megjithése objekti i testit dshté pérmbushur, pér t& qené t& sigurt
pér vlerésimin e sistemit t& kontrollit, merret edhe njé kampion tjetér pér tu testuar.

Nése gjenden parregullsi dhe jemi né gjendje t& b&jmé vlerésimin e sistemit té kontrollit nuk &shte
¢ nevojshme (€ testohet kampion tjetér.

Kjo proceduré me testet ¢ kampionit mund t¢ pérmblidhet né tabelén e méposhtme

Numri i Veprimi
parregullsive
0 Dyfisho Esiné fillestare t& kampionit dhe b&j teste 1€ tera

ontrollet .'po funksionojné né ményré efekti .

1 N("Es'e”g;:endg:'n pérregul!si dhe jemi né gjendje t& b&jmé vierésimin se sistemet e
kontrollit nuk funksionojné né ményré efektive atéheré nuk vazhdojmé testimin
dhe raportojmé tek menaxhimi.

ontrollet nuk po veprojng né ményré efektive

Grupi i kontrollit sigurohet t& marré informacione dhe t& dhéna t& besueshme, & pérshtatshme dhe t&
mjaftueshme pér t& geng t& afté t& japin gjykimin dhe konkluzionet, lidhur me zbatimin e legjislacionit
t& PAK nga QSH /ZAPVAK/NjA qé& kontrollohen,

Grupi i kontrollit &shté pérgjegjés pér té pérzgjedhur dhe pérdorur metodat e pérshtatshme pér
grumbullimin dhe p&rpunimin e t& dhénave. Ato duhet t& sigurohen qé teknikat e pérdorura té jené té
mjaftueshme e t& arsyeshme pér (& evidentuar gabimet, parregullsité, shkeljet dhe mashtrimet.

Grupi i kontrollit duhet & dokumentojé né ményré t& sakté t¢ dhénat dhe déshmité e kontrollit n&
shénimet e punés,

Saktésia ¢ dokumentimit t& informacioneve dhe t& dhénave t& pérftuara gjaté kontrollit shérben pér:
a) Mbéshtetjen e gjykimit né raportet e kontrollit, rritjen e eficiencés dhe efektivitetit t& kontrollit;
b) pérgatitjen e raporteve;
¢) provimin e zbatimit t& rregullave dhe procedurave t& kontrollit nga kontrolluesi;
d) lehtésimin e planifikimit dhe mbikéqyrjes;
€) tésiguruar g& puna éshté kryer né ményré t& kénagshme;

f) ofrimin e mbéshtetjes pér punén né t& ardhmen.

Shtojca 1

Metoda qé mund t& pérdoren gjaté realizimit té kontrollit
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+ Mé posht& do & gjeni disa teknika q¢ mund t& pérdoren nga grupi i kontrollit gjaté procesit t&
kontrollit t& PAK:

Metoda e rindértimit té ngjarjeve: Me rindértimin e ngjarjeve ose llogarive njé kontrollues do t&
evidentojé realizimin korrekt t& transaksioneve. Rindértimi i ngjarjeve i referohet hartimit € njé skeme
t& mbéshtetur né aktet ligjore e cila tregon se si duhet zbatuar njé veprimtari, duke u bazuar né rradhén
kronologjike t& veprimeve. Kjo metodé i ngjan procedurave qé& zbatohen pér hartimin e gjurmés s&
kontrollit. Krahasimi i k&saj skeme me gjendjen faktike nxjerr pasaktésité.

Metoda "Testimi_hap pas hapi": Pérfaqéson veprime specifike q& ndigen brenda sistemit nga fillimi
deri né fund. Né kété rast njé numér i caktuar dosjesh do té pérzgjidhen pér té paré se si njésia q&
kontrollohet i pérmbahet procedurave té caktuara.

Metoda e ekzaminimit: Proceduré e cila shérben pér t& shqyrtuar té dhénat g€ lidhen me
realizimin/angazhimin ¢ kontrollit. Késhtu, ajo q& éshté vézhguar dhe identifikuar t€ mund t€ testohet
mé tej. Vlerdsimi pérfshin procedura testimi, si dhe gjykimi profesional t& kontolluesve né& lidhje me
pérshtatshméring dhe efigencén e veprimeve.

Metoda ekzaminimi kryq: Pérdoret kur &shté marré informacioni pér njé ngjarje nga njé burim i caktuar.
Ky informacion mund t& krahasohet me njé informacion t& marré pér t& nj&jtat ngjarje me origjiné nga
njé burim tjetér. Psh krahasimi i dokumentacionit t& dosjes s& pérfituesit me t€ dhénat n& aplikimin e tyre
né regjistrin elektronik t& PAK,

Metoda e rishikimit analitik: Pérbéhet nga krahasimi i té¢ dhénave nga burime té ndryshme apo periudha
kohore pér t& pércaktuar nése informacioni i raportuar duket t& keté mospérputhje apo keq pérshtatje.
Kur kontrolluesit gjejné ndryshime apo variacione t& papritura né t¢ dhénat qé po kontrollohen, lind
nevoja pér njé rishikim mé t& thell¢.

Metoda e kontrollit fizik: Pérdoret né rastet kur pércaktohet prejardhja dhe ekzistenca e objektit.
Me ané t& késaj metode kontrolluese verifikohet gjendja fizike.

Metoda e intervistimit: Eshté metoda mé e mir& pér & fituar kohén e humbur gjaté angazhimit t&
kontrollit si dhe pér t& gjetur informacion t&¢ menjéhershém. Evidenca e arritur gjaté pérdorimit t& njé
metode & tillé nuk mund t& jeté e besueshme, kjo metodé rekomandohet pér kontrollin e informacionit
gjaté pérdorimit 1€ ekzaminimit kryq, ose formave t€ tjera si p.sh. caktimi i takimeve, intervistat me
punonjésit e tjeré t& institucionit etj.

Metoda e testimit 1é detajuar; Pérfshin ekzaminimin e dokumenteve t& institucionit sipas objektivave
t&é kontrollit, dhe jep evidenca mé t& besueshme se sa intervistimi. Kjo metodé shérben né rastet
kur kontrolluesit planifikojné té marrin & dhéna nga e gjithé veprimtaria e njésisé qé kontrollohet.

Gjurmimi: Kjo proceduré gjurmon veprimin nga fillimi i procesit. Gjurmimi i ngjarjeve kryhet duke ecur
né kahun e kundért.

Metoda e leximit dhe studimit té raporteve: Duhet t€ karakterizojé objektin nén mbikéqyrje t&
problemeve qé lidhen me angazhimet e kontrollit. Raportet mund t& tregojné vémendjen gé u éshté
kushtuar manggsive té méparshme, por qé nuk &shté marré asnjé masé pér eliminimin e tyre. Shénimet
e mbajtura gjaté késaj procedure reflektojné ndryshimet e béra pér pérmirésimin e sistemeve t&
menaxhimit dhe kontrollit q& jané rekomanduar né fund t& kontrollit.

Metoda e konfirmimit nga njé palé neutrale: Pérdoret pér t& pasur njé miratim neutral pér
informacionet ¢ mbledhura.
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Metoda e "Shtirjes si klient": Pérdoret né situatat kur qéllimi &shté t& provohet masa e kontrollit lidhur
me shérbimin e klientit. N& kéto raste kontrolluesi merr rolin e klientit dhe mund t&€ provojé cilésiné e
shérbimit t& kérkuar,

Metoda e modelimit statistikor: Procedurat e modelimit statistikor mundésojné q& kontrolluesi t& japé
vlerésime sasiore ¢ cilésore se deri né ¢faré mase modeli e pérfaqéson grupin e transaksioneve t& kryera
(masén/sasin€) sipas niveleve t& caktuara t& besueshmérisé. Duke zgjedhur njé model me pérmasa té
pérshtatshme, kontrolluesi mund t& pohojé, deri né njé nivel té& specifikuar & besueshmérisg, vlerén pér
té gjithé veprimtariné. Kjo metodé nuk ndikon né riskun q€ s’&shté marré parasysh gjaté modelimit. Ky
risk mund t& identifikohet nga pérzgjedhja e procedurés s& papérshtatshme, nga mos pé€rmbushja e njé
procedure si duhet, apo nga vlerésimi i keq i rezultateve t& modelit.

Metoda e pérdorimit té pyetésoréve dhe konfirmimi: Eshté metodé efektive né rastet kur veprime té&
caktuara kan¢ Karakteristika té& ngjashme dhe jané t& pérséritura né pjesé t& ndryshme t& njésisé publike.
Kontrolluesi e dérgon pyetésorin dhe kérkesén pér konfirmim, pérgjigia i kthehet drejtpérdrejté
kontrolluesit dhe ajo mund t& jeté negative ose pozitive.

a. Konfirmimi negativ — jep siguri n& njé nivel t& pamjaftueshém — p.sh, kur kombinimi i nivelit
t& vlerésuar té riskut t& brendshém (qé pérfshin riskun financiar t& limiteve buxhetore, risku i IT-
s€, i burimeve njerézore) dhe atij t& kontrollit &shté i ulét, pérballemi me njé numér té madh
t€ pasakiésive. Nése kontrolluesi nuk merr pérgjigiet e duhura, duhet t& kryhen procedura
alternative t€ kontrollit, pérfshiré edhe dérgimin e kérkesés pér konfirmim pér heré t& dytg.

b. Konfirmimi pozitiv - &shté informacioni mé i besuesh&m né rrethanat ku pala e treté nuk ka asnjé
arsye g€ t& konfirmojé njé t& dhéné t& pasakte. Konfirmimet nga kompanité ¢ jashtme, si psh.
nga bankat, mund t& vértetojné direkt praniné ¢ depozitave, transaksioneve apo detyrimeve t&
tjera.

Metoda e krahasimit: Krahasimi i informacioneve t& periudhés aktuale me informacione té ngjashme t&
periudhave t& méparshme &shté nj& metods analitike e kontrollit. Krahasimi mund t& behet midis
periudhave t¢ ndryshme tremujore, vietore, afatmesme apo afatgjata, né pérputhje me qéllimin dhe
objektivat e misionit t& kontrollit. Po késhtu krahasimi béhet edhe me informacionet homologe apo
operacionale.

a. Krahasimi me informacionet homologe - Krahasimi me organizata t& ngjashme t& njésive
publike, t& ministrive t& tjera apo dhe t& geverive t& tjera, jep informacione krahasuese t& jashtme
pér njésiné q& kontrollohet, informacione t& cilat mund (& jené t& dobishme dhe t& besueshme,

b. Krahasimi me informacionin operacional — studimi i lidhjes ndérmjet informacionit financiar me
informacionin pérkatés jo-financiar,

Metoda e skicimit: Pérdoret pér t¢ ilustruar procesin duke pérdorur mjete grafike. Nj& metodé e tillé i
bén t& mundur kontrolluesit t& gjejé mé lehté dobésité dhe veprimet ¢ dyfishta brenda sistemit, sikur
béhet njé fotografim i gjithé sistemit.

Disa teknika kontrolli

Cilado qofté mé&nyra apo procedura e pérdorur e kontrollit ajo mbéshtetet né njé, dy, disa ose njé
kombinim prej teknikave 1& shénuara mé poshté:

Sondazhet
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Me pérjashtim t& rasteve t& veganta, pa pérdorimin e kétyre teknikave nuk mund t& ekzaminohet térésia
¢ dokumenteve dhe as € nxirren konkluzionet apo rekomandimet pérkatése. N& kété kuadér merr réndési
zgjedhja e mostrés dhe fusha e aplikimit t& teknikave t& verifikimit sipas modelit t& sondazhit g& do t&
pérdoret. Praktika e sondazhit orientohet sipas parimit se gabimet e pavullnetshme, mashtrimet dhe
abuzimet e njé punonjési shtrihen né ményré t& njétrajtshme né t& gjithé periudhén e punés sé tij.

Sondazhet duhet (& pérfshijng jo mé pak se 25% ¢ transaksioneve pér fushén pérkatése me qéllim
q¢ zgjedhja t€ jeté pérfaqésuese. Sondazhet nga ményra se si kryhen mund té jené:

o Sondazhe né kohé t€ cilat konsistojné né ekzaminimin e njé periudhe t& caktuar.

o Sondazhe pér operacione t& cilat konsistojné né zgjedhjen e njé numri operacionesh t& cilave u
ndiget gjurma nga fillimi deri né fund.

o Sondazhet n¢ vleré: konsistojné né verifikimin e t& gjitha ngjarjeve t& cilat kapércejné njé viers
t& fiksuar mé paré né bazé té disa kritereve.

Sondazhet duhet 1€ kryhen né ményré, qé prej tyre té pérfiohet njé bindje e arsyeshme pér vértetésing e
operacioneve & kontrolluara.

Pér t& qené sa mé efikas, sondazhet duhet t& plotésojné tre kérkesat e méposhtme:
a. T&behen pér (€ gjitha kategorité e operacioneve;
b. T& mbulojné t& gjithé periudhén e kontrollit; dhe

¢. T& sigurojné kontrollin e t& gjithé punonjésve t& angazhuar n& veprimtaring né& zbatim
té¢ PAK nga njésia e kontrolluar.

Pérzgjedhja

Kontrolluesi pérpara zbatimit t& formés s& pérzgjedhur pér testimet g€ do t¢& kryejé duhet & hartojé nj&
listé t& proceseve, operacioneve, transaksioneve nga té cilat do t& béhet pérzgjedhja pér ¢do objektiv t&
planifikuar n& kontroll. Format e pérzgjedhjes jané si mé poshté:

Pérzgjedhja me gjvkim: e njé ngjarjeje pér t'u kontrolluar kérkon njé vlerésim profesional. Eshté mé
eficente dhe ekonomike t& pérdorésh gjykimin aty ku madhésia e pérzgjedhjeve &shté e vogél, ose
aty ku nuk pritet q¢ rastésia t& na japé pérzgjedhje q& mund t& pérfagésojné masén, térésing e proceseve
a transaksioneve. Nése njé vézhgim paraprak tregon se cilésia e kontrollit né njé sistem &shté e
njé standardi & larté, rishikimi i pérzgjedhjeve t& vogla me gjykim mund t& na sigurojé se sistemi po
vepron si¢ duhet. N& ményré q¢ t€ sigurohet njé pérzgjedhje me gjykim sa mé pérfagésuese, duhet té&
mbahen parasysh kérkesat e méposhtme:

o Sigurohuni qé éshté pérfshiré ¢do tip veprimi.
o Pérfshini veprimet e pérgatitura nga ¢do person i punésuar gjaté periudhés.
o Testoni g&shtjet me vlera t¢ médha mé shumé se ato me vlerd mé té vogél.

o Nése ato jan¢ pa gabime, mundésia qé transaksionet mé normale t& jené pa gabime &shté mé e
madhe.
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© Nése ka gabime né& pé&rzgjedhjen me gjykim, opinioni mbi totalin e ngjarjeve nuk mund t& jets
pérfaqésues. N kété rast mund 18 keté nevojé pér té dyfishuar kampionin ose pér t& ndryshuar
teknikén e pérzgjedhijes.

Pérzgjedhja né grup: Disa artikuj zgjidhen sipas njé renditjeje t& caktuar. Kur zgjidhet kampioni i
paré, pjesa tjetér zgjidhet automatikisht. Njé pérzgjedhje prej 100 dosjesh mund té konsistojé né 5 grupe
me nga 20 dosje.

Pérzgjedhja rastésore: kryhet pa ndonjé lidhje midis masés sé pérzgjedhjes sé ngjarjeve dhe burimit
apo karakteristikave & tjera dalluese. Kjo metodé pérzgjedhje nuk siguron paanshméri, vegangrisht
kur shihet se kontrolluesi do t& zgjedhé subjekte qé jané té arritshme lehté.

Pérzgjedhja statistikore: Pérzgjedhja statistikore &shté njé tekniké e miré pér t& arritur njé& opinion
t& sakt¢ nga informacioni mbi t& gjitha ngjarjet, bazuar né konceptet matematikore. Avantazhi i
pérzgjedhjes statistikore do t& jeté i dukshém nése kontrolluesi zbaton sakté metodén e pérdorur.
Pérzgjedhja statistikore siguron objektivitet n& pércaktimin e riskut t& metodologjisé s& pérzgjedhjes
dhe njé vlerésim real t¢ rezultateve. Pérdorimi mé praktik i pérzgjedhjes statistikore &shté pér t&
verifikuar nése procedurat e sistemit t& kontrollit t& pérshkruara funksionojné.

Teknikat mé t€ pérdorura t& pérzgjedhjes lidhur me testimet e detajeve né procedurat e kontrollit té
brendsh&m jané si mé poshtg,

Pérzgjedhja e thjeshté rastésore: Vegoria kryesore e pérzgjedhjes sé thjeshté rastésore éshté se té gjitha
veprimet kané t& njéjtén natyré pér t'u pérfshiré né kete pérzgjedhje. Njé veprim me vleré mé té larté
ka té njéjtat mundési té zgjidhet sa njé i tillé me vleré t& ulét ose e kundérta: nj€ veprim me risk t& ulét
ka t& njéjtén mundési pérfshirjeje sa njé veprim me risk té larts. Kjo metodé ndonése &shté mé e
leht€ pér t'u zbatuar, né pérzgjedhjen pér testimet mbi detajet &shté e kushtézuar nga fakti q& vlerat
dhe risqet qé lidhen me veprimet kérkohen t& jené pérgjithésisht t€ ngjashme. Ekstrapolimi
(parashikimi i vierave té panjohura né drejtim té 1é dhénave té njohura) i rezultateve népérmjet
pérzgjedhjes s¢ thjeshté rastésore nuk gon detyrimisht né& vlerésime t& njéanshme apo né mungesé
saktésie,

Pérzgjedhja e shiresézuar rastésore: &shté vazhdim i pérzgjedhjes sé thjeshté rastésore. Grupimi nga
&shté béré pérzgjedhja sipas késaj metode, ndahet mé paré né kategori té veganta ose nivele homogjene
duke ju referuar vlerés apo riskut. Pérzgjedhja e thjeshté rastésore kryhet e veganté né ¢do nivel, por
né disa nivele do t& jeté mé intensive sesa né disa t& tjera. N& kéto raste, mund t& pérdoret testimi 100%
né nj& ose mé& shumé nivele.

Testimi 100%: Kontrolluesi mund t& pérdoré testimin 100% pér té kontrolluar njé grup transaksionesh
brenda nj¢ fushe té pércaktuar pér t¢ cilén ata mendojné se ka njé ndjeshméri té larté ose njé risk
t¢ veganté, Testimi 100% né njé fushé t& pércaktuar konsiderohet si pa efektivitet pér shkak t& kostos s&
tij. Kontrolluesit duhet t& identifikojné njé grup relativisht t& vogél veprimesh .

Pérzgjedhja rastésore: Pérzgjedhja e rastésishme arrihet me ané t& programeve kompjuterike apo
numérimit t€ t& gjithé transaksioneve dhe proceseve mbi t& cilét pérdoret nj& numér i rastésishém qg
pérzgjedh modelin pér rishikim pa ndonjé anési t¢ g&llimshme.

3.2.3 Dokumente t& Kontrollit t& PAK
Dokumentet specifike t& kontrollit pérfshijné por nuk kufizohen sa mé poshté:
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Akt Konstatimi

Eshté dokumenti né t& cilin kontrolluesit evidentojné gjetje specifike t& kontrollit. Akt konstatimi &shté
nj& dokument i njéanshém i kontrolluesit né t& cilin evidentohet shkresérisht se ¢faré ka konstatuar
kontrolli gjaté shqyrtimit t& dokumentacionit dhe nuk kérkon domosdoshmérisht prezencén e punonjésit
t&€ QSH /ZAPVAK /NjA t& kontrolluar.

Akt Konstatimi :

a) &sht¢ njé dokument i cili pérfagéson té gjithé punén e kontrolluesit mbi dokumentacionin dhe
informacionin e véné né dispozicion.

b) Ai hartohet dhe duhet t& pérmbajé:

L.

S

~

8.
9.

Datén e hartimit t& akt konstatimit.

Pikén e programit t& kontrollit ng bazé t& sé cilés &hté hartuar ky akt konstatim.
Dokumentacionin q& kontrolluesi ka shqyrtuar pér nxjerrjen e kétyre konstatimeve.

Cfaré ka konstatuar kontrolluesi.

Konkluzionet e kontrolluesit.

Baza ligjore e nénligjore q& &shié shkelur nga veprimet apo mosveprimet ¢ QSH /ZAPVAK
NjA .

Démi ekonomik i shkaktuar dhe sqarimi se ¢faré pérfagéson ky dém ekonomik.

Personat pérgjegjés n& lidhje me kéto veprime apo mosveprime té kundraligjshme.

Nénshkrimin e kontrolluesve hartues t& akt konstatimit.

Kopje e dokumenteve t& kontrollit, respektivisht, depozitohen dhe protokollohen né zyrén e protokoll-
arkivit t€ QSH /ZAPVAK /NjA t& kontrolluar.
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FORMAT 3.2.3
AKT KONSTATIMINr.

Pér

(objekti i mbajtjes sé Akt-Konstatimit, me shkrim ltalic)

Mbajtur né daté  / _/_

Mbi kontrollimin e ushtruar né bazé & programit té kontrollitnr. __,daté  / /

Ne¢ zbatim t€ pikés & programit & kontrollit “Nr._ Daté _“ u shqyrtua dokumentacioni si mé
poshté:

1)

2)

Nga shqyrtimi i dokumen!ac_iqni: té sipércituar konstatohet qé:

Nga ana e subjektit nuk jané zbatuar pércaktimet ligjore pér sa i pérket veprimtarisé

__ referuar nenit, shkronja, pika t& Ligjit nr. ,daté / / *”, apo VKM-s¢, piké, ku
pércakiohet q& : “Teksti i ploté dhe i sakté i nenit q¢ po merret si referencé ligjore, i vendosur né kuadrat
dhe me italic.”

Nga kontrolli i kryer rezultoi q&

Konstatimi i mésipérm, evidentohet mé& konkretisht né tabelén ¢ méposhtme (nése shihet e
nevojshme te hartohet rast pas rasti):

1)
2)

Sa mé sipér arrihet né konkluzionin qé:
1)
2)

Veprimet e mésipérme bien né kundérshtim me pércaktimet ligiore e nénligjore té béra né:
1)Ligjin
2)VKM
3)Udhézimin
4) Rregulloren
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+ 5) Urdhrin

Viera prej Leké, e cila pérfagéson .........do té konsiderohet si dém ekonomik shkaktuar Buxhetit té
Shtetit (nese ka).

Pér veprimet dhe mosveprimet e mésipérme ngarkohen me pérgjegjési:
1) Z./Znj.me detyré, né cilésiné e
2) Z./Znj.me detyrg, né cilésiné e

NTRO ) PERFAQESUESIT E SUBJEKTIT

(Personat g€ iu adreschet Akt Konstatimi)

Emér MBIEMER Emér MBIEMER
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3.2.4 Shénimet e punés gjaté kontrollit

Shénimet e punés gjaté kontrollit jané térésia e dokumentacionit t& pérgatitur gjaté fazés s¢ planifikimit
qg do t& ndihmojé kontrolluesin t& dokumentojé procesin e kontrollit dhe konstatojé gjetjet. Konkretisht:

1. Shénimet® e punés duhet t& jené té detajuara pér t& dhéné nje pamje t& qarté t& punés sé kryer,
informacionet e marra dhe konkluzionet e arritura.

2. Pérmbajtja dhe sistemimi i shénimeve t& punés pasqyron shkallén e aftésisé, pérvojés dhe
njohurive t& kontrolluesit.

3. Té mundésojné t€ tretét (kontrollues t& tjeré) t& kuptojné né themel punén e kryer, provat e marra
dhe konkluzionet e nxjerra,

4. Shénimet e punés pérfshijné: shénimet e kontrolluesit, déshmité, intervista t& marra nga té
kontrolluarit, pyetésorét, tabela, matrica dhe informacione t& tjera n¢ formé shkresore dhe
informacione té pérftuara né rrugé elektronike (sistemi elektronik i PAK, faqe zyrtare,
komunikime etj), & cilat kontrolluesi i pérdor si bazé pér formimin e konkluzioneve t& kontrollit.

5. Shénimet e punds duhet t& identifikojné elementét vijues por nuk kufizohen vetém né:
a) Subjektin e kontrolluar, periudhén dhe objektin e kontrollit;
b) Datén né t& cilén jané pérgatitur dhe nénshkrimin e personit i cili i ka pérgatitur;
¢) Data né t€ cilén shénimet e punés jané rishikuar dhe nénshkrimin e rishikuesit;
d) Objektivi, natyra dhe niveli i punés s& kryer dhe konkluzionet e arritura;
¢) Te tregojné datat kur jang pranuar dhe burimin e tyre;

f) Céshtjet ¢ paragitura jané identifikuar dhe diskutuar me zyrtarét pérkatés & subjektit t&
kontrolluar;

g) Konkluzionet jang nxjerré si duhet nga déshmité/evidencat dhe provat mbéshtetése etj.

Shénimet e punés duhet t& respektojné pércaktimet e Metodologjisé sé Kontrollit t& PAK. N& fund t&
sesionit shembuj t& shénimeve té punés (orientuese).

3.2.5 Gjetjet e kontrollit
Gjetjet jané rezultate t& fakteve (jo vetém fakte) t& pércaktuara dhe t& rezultuara gjaté fazés sé kontrollit.

Hartimi dhe komunikimi i gjetjeve éshté proces q¢ kryhet gjaté zbatimit t& programit t& kontrollit deri
n¢ hartimin e raportit pérfundimtar t& kontrollit. Mund t& ndodhé qé gjetjet t& rezultojné edhe né fazén e
planifikimit (psh gjetjet mbi procedurén e zbatimit t& masave té rekomanduara né kontrollin e
méparshém etj)

Gjetjet duhet t& japin informacion t& mjaftueshém dhe t& sakté mbi céshtjet e trajtuara, pér t& bindur
lexuesin/pérdoruesin dhe té paragiten né ményré t& drejtg,

Formulimi i gjetjes/gjetjeve duhet t& keté formén dhe té prezantojé:

3 Réndom gjendet me termin “Letrat e Punés”
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a) Kriteret e vlergsimit- ballafagimi i ligjit/rregulloreve/udhézuesve dhe faktin se ¢faré duhet t&
ekzistojé sipas kétyre kritereve,;

b) Situata—pasqyrimi i faktit/eve t& gjetur gjaté kontrollit. Ndryshimi midis situatés aktuale t& gjetur
dhe kriterit t€ vler&simit pérbén deviacionin, gjetjen e kontrollit;

¢) Shkaku-arsyeja dhe faktorét q& kané ndikuar n& ndryshimin midis situatés faktike dhe situatés
sé pritshme sipas kriterit t& vierésimit;

d) Efekti— pércaktimi i ndikimit & ka sjellé deviacioni/shmangia duke pércaktuar (né se ka) dhe
masén e démit/ndikimit financiar.

Té gjitha ¢éshtjet e kontrollit duhet t& mbyllen me: gjetjet, konkluzionet dhe rekomandimet pérkatése,
Cdo gjetje duhet t&€ shogérohet me njé ose disa rekomandime, ose disa gjetje né njé rekomandim.

Pérpara pérgatitjes s projekt raportit t& kontrollit, grupi i kontrollit kérkon sqarime nga personi/personat
pérgjegjés pér t& pasur dijeni pér ¢faré &shté vérejtur si dhe faktoré té tjeré qé kané ndikuar né shfagjen
e mangésive té rezultuara.

Ndarja e detyrave gjaté procesit t& kontrollit mundéson kryerjen me efikasitet t& punés dhe menaxhimin
mé té miré t€ kohés gjaté ushtrimit t& kontrollit. Kontrolluesi dokumenton né formén e kérkuar (& gjitha
gjetjet dhe dokumentet mbéshtetés pér rishikimin, kontrollin dhe sigurimin e cilésisé q& kryhet gjaté dhe
pas kontrollit.

3.2.6 Takimi P&érmbyllés i Punés né Terren

Pas pérfundimit & punés kontrolluese né terren, grupi i kontrollit bén ballafagimin me stafin e subjektit
té kontrolluar p&rfshiré: titullarin, drejtuesit dhe personat ¢ tjeré t& cilét jané cilésuar pérgjegjés né ¢éshtje
t& ndryshme t& kontrollit. N& takim duhet t& marrin pjesé edhe persona té cilét jané cilésuar pérgjegiés
pér géshtje t& kontrolluara, por kané shképutur marrédhéniet e punés me subjektin ¢ kontrolluar, por q&
duhet t& njoftohen nga ky i fundit.

Né takim prezantohen vlerésimet e kontrollit pér periudhén, objektin e kontrollit dhe diskutohet pér
problemet kryesore t& konstatuara gjaté kontrollit. K&tu, sipas rastit dhe réndésisé sé kontrollit, mund t&
marré pjesé edhe drejtori i strukturés sé kontrollit.

Pér zhvillimin e takimit pérmbyllés né terren mbahet njé protokoll i veganté nga grupi i kontrollit, i cili
pasi nénshkruhet nga t€ gjithé t& pranishmit, béhet pjesé e dosjes sé kontrollit. Dokumentimi i takimit
pérshkruhet n€ formatin né fund té sesionit.

3.3 Pérgatitja e projekt raportit dhe raportit pérfundimtar

3.3.1 Projekt Raporti i Kontrollit
Projekt raporti i kontrollit éshté dokument gé:
a) Evidenton n& ményré t& pérmbledhur gjithé problemet qé kané dalé gjaté kontrollit,
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b) N& té pérfshihet ¢do fakt mbi t& cilén jané mbéshtetur t& dhénat e kontrollit,

¢) Prezanton gjetjet e kontrollit, konkluzionet dhe rekomandimet t& vlerésuara dhe riskut t€
kontrollit, ligjshmérisé dhe evidencave faktike,

d) I nénshtrohet rishikimit,
e) Prezanton garté (né ményré t& dokumentuara) faktet, shifrat dhe gjetjet.
Projekt raporti i kontrollit hartohet sipas Formatit né fund t€ sesionit dhe pérmban:

a) Titullin e Projekt Raportit — pér t& ndihmuar lexuesin/pérdoruesin q¢ ta dallojé até nga deklaratat
dhe informacionet e léshuara nga té tjerét;

b) Marrésin e Projekt Raportit-subjektin e kontrolluar dhe personat t€ ciléve iu adresohet;

¢) Objektivat dhe qéllimin e kontrollit-pér t& kuptuar qéllimin, shtrirjen e fushéveprimin e
kontrollit;

d) Identifikimi i ¢éshtjes. Projekt Raporti duhet t¢ identifikojé subjektin e kontrolluar. Kjo pérfshin

informacion mbi kushtet ose aktivitetet g&¢ maten ose vlerésohen sipas kritereve t€ vlerésimit si
dhe burimet e pérdorura /t€ cituara;

e) Fushéveprimin — pér té treguar se deri né ¢faré mase éshté shtriré kontrolli;

f) Pérgjegjésité e subjektit t& kontrolluar lidhur me ¢éshtjen nén kontroll (né varési t& lojit t&
kontrollit);

g) Pérgjegjésité e kontrolluesve,

h) Kriteret ¢ vlerésimit - Identifikon legjislacionin bazé e dytésor, dhe/ose dispozita t& tjera, pér
kryerjen e vlerésimeve gjaté kontrollit;

i) Pérmbledhjen e punés sé€ kryer;

j) Té gjitha rezultatet e kontrollit jepen né ményré t& pérmbledhur né njé seksion té veganté.
Pérmbledhja evidenton né ményré t& pérgjithshme t& gjitha problematikat q¢ kané dalé gjaté
ushtrimit t& kontrollit, duke i radhitur dhe grupuar ato sipas prioriteteve dhe géshtjeve e
néngéshtjeve t& pércaktuara né programin ¢ kontrollit. N& t& pérfshihen t€ gjitha gjetjet e
kontrollit t& vierésuara pér sa i pérket ligishmérisé dhe zbatimit té tij nga subjekti g€ kontrollohet.
N& Projekt Raport, trajtimi i ¢éshtjeve do t& ndjeké rrjedhén e pércaktuar né programin e
kontrollit;

k) Gjetjet dhe rekomandimet;

1) Rekomandimet duhet t& klasifikohen sipas nivelit t& réndésisé;

m) Konkluzionet dhe opinioni i kontrollit.

n) Nénshkrimi/firma dhe data. Projekt raporti (njé kopje) duhet t&€ nénshkruhet me iniciale né ¢do
fage dhe né ményré t& ploté né fagen e fundit nga gdo anétar i grupit t& kontrollit, Ky dokument
pérmban edhe datén né té cilén &shi& pérfunduar.

Né projekt raport duhet té cilésohet se grupi i kontrollit ka ndjekur procedurat e duhura pér péreaktimin
¢ gjetjeve si dhe dokumentimin e kétyre gjetjeve me dokumentet respektive t€ mbajtura me personat

pérgjegjés.
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' NE projekt raportin e kontrollit duhet t& deklarohet qé pérgjegjésia e kontrolluesit &shté té shprehé
konkluzionin dhe nj& opinion mbi ¢éshtjen q& éshté nén kontroll (sipas llojit t& kontrollit).

Rishikimi i projekt raportit t¢ kontrollit béhet: a) nga veté grupi i kontrollit gjaté konsultimeve; b) nga
drejtori i strukturés kontrolluese.

Raporti i kontrollit duhet t& shprehé garté faktin ¢ kontrolli &shté béré né pérputhje me Metodologjiné
e Kontrollit né PAK.
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FORMAT 3.3.1

PROJEKT-RAPORT KONTROLLI ]

Pér Kontrollin e ushtruar ng“ “(Subjekti i Kontrollit)

(formatimi: Margins “Normal” - Top, left right - 2.5 ndersa bottom 2, size A4, Sfont TNR 12, linjézimi
majtas, hapésira mes rrjeshtave multiple 1.15, hapésira mes paragraféve 6 vetém pas paragrafit)

I. HYRJA
Pérshkrimi i shkurtér:

Baza ligjore, afati i kryerjes s& kontrollit, subjekti i kontrolluar, periudha q& u kontrollua (nga muaji viti
deri né muajin vitin), grupi i kontrollit, personat qe u kontrolluan, objektivat dhe qéllimi, Identifikimi i
¢éshtjes/ve t& kontrolluara, Pérgjegjésité e strukturave drejtuese t& subjektit t& kontrolluar lidhur me
¢éshtjet nén kontroll, Pérgjegjésité e kontrolluesve, kriteret e vlergsimit (legjislacioni e t& ngjashme).

II. PERSHKRIMI [ KONTROLLIT

a) Pérshkrim i shkurtér i kontrollit. N& kété rubriké Jjepet njé informacion i pérgjithshém
mbi: historikun, veprimtaring, kuadrin legjislativ mbi (& cilin e ushtron aktivitetin e tij subjekti i
kontrolluar, pse ishte i réndésishém kontrolli.

b) Objektivi/at, géllimi dhe fusha e veprimit t& kontrollit.

[II. GJETJET DHE REKOMANDIMET

Gjetjet ndjekin linjén e drejtimeve/géshtjeve t& kontrollit. Pér ¢do gjetje prezantohet fusha e veprimit ku
ka rezultuar shkelja, kur ka ndodhur, situata, krahasimi me bazén ligjore, efekti, shkaku pérse ka ndodhur
kjo situaté, personat pérgjegjés.

Shembull: Céshtja e paré né programin e kontrollit éshté “zbatimi i rekomandimeve ¢ léna”. Atéheré
ky sesion nis me “gjetje mbi zbatimin e rekomandimeve té léna” dhe shijellohet ecuria e zbatimir té
rekomandimit, bazén ligjore, situaté né momentin e kontrollit, arsyet e mos realizimit (nése ka) dhe
motivin, personat pérgjegjés etj.

Pér pérmirésimin e gjendjes propozohen rekomandimet dhe marrja e masave. Rekomandimet duhet té
jen& konkrete, té realizueshme, té pérmbledhura, t& qarta, t& propozojné ¢faré duhet béré, kush duhet ta
b&jé dhe kur. Afatet mund té jené “né vazhdim”, “menj¢her&”, “ brenda datés xxxx™)

Masat mund t& jené administrative, pér shpérblim démi, pér eliminimin e efekteve negative &
konstatvara né zbatimin e legjislacionit t& PAK, etj.

IV. KONKLUZIONE DHE OPINIONI I KONTROLLIT

N& keété seksion jepet konkluzioni i pérgjithshém i kontrollit, duke u mbéshtetur né gjetjet ¢ pérmendura
né seksionin II1,
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V. ANEKSE

Seksioni “Anekse” éshté shumé i réndésishém dhe shérben pér té vendosur tabela, pasqyra eff té cilat
argumentojné gjetjet dhe komentet e trajtuara né trajié narrative (pérshkuese) né Projekt raport.
Anekset jang pjesé pérbérése e Projekt Raportit t& kontrollit ku né ményré mé t& hollésishme trajtohen
céshtje té caktuara. Kéto anekse emértohen me numér rendor dhe vendosen né fund té Projekt Raportit
t& kontrollit, duke i emértuar sipas drejtimeve (pikave) t& programit té kontrollit, pra secili drejtim (piké)
ka anekset e veta, me numér rendor sipas pikés, dhe fraksione sa té jené anekset.

VI. DOKUMENTACIONI SHOQERUES

Pjes¢ pérbérése e Projekt Raportit t& kontrollit &hté dhe dokumentacioni i mbajtur si mé& poshté:
(vendosen numrat e akt - konstatimeve, procesverbaleve dhe akt-verifikimeve):

a.Akt konstatime:
1. Akt Konstatimi nr._, dat¢ . .201
2. AktKonstatiminr._,dat& ..201_“...................."

b.Vlerésime sociale

Pér sa mé sipér paraqitet ky Projekt Raport Kontrollimi.

Grupi i kontrollit Subjekti i kontrolluar
Emér, mbiemér Emér, mbiemér
Nénshkrimi Nénshkrimi
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3.3.2 Komunikimi i Projekt Raportit t& Kontrollit

Projekt Raporti i kontrollit pérgatitet brenda 10(dhjeté) ditéve kalendarike (né varési t& volumit t& punés,
potencialit t& gjetjeve, specifikave t& subjektit, etj.) nga pérfundimi i kontrollit né terren.

Projekt Raporti i Kontrollit hartohet né 3 (tre) kopje dhe nénshkruhet nga t& gjith¢ anétarét e grupit t&
kontrollit dhe drejtori i strukturés sé& kontrollit (kur ky i fundit merr pjesé né kontroll), nga té cilat 1 (njg)
kopje mbahet né Zyrén e Protokoll Arkivés bashkélidhur shkresés s& dérgimit, ndérsa 2 (dy) kopje i
dérgohen subjektit t¢ kontrolluar p&r komente me shkresé pércjellése nénshkruar nga Drejtori i
Pérgjithshém.

Ne shkresén pércjellése i kérkohet subjektit té kontrolluar, gé brenda 10 ditéve kalendarike nga data e
marrjes s& projekt raportit t& kontrollit té¢ kthejé 1(nj&) kopje t& Projekt Raportit t& bashkéshogéruar me
njé deklaraté t& nénshkruar nga Titullari/personi i autorizuar prej tij q& konfirmon njohjen me Projekt
Raportin e kontrollit, si dhe komentet dhe shpjegimet apo observacionin nga personat pérgjegjés, nése
ka. Né rast té kundért Projekt Raporti konsiderohet i mirégené.

Pérgjegjési i grupit &shté pérgjegjés pér ndjekjen e kthimit té pérgjigjes nga subjekti i kontrolluar brenda
afatit 10 ditor.

3.3.3. Komente t& Subjektit t& Kontrolluar

Pas marrjes sé komenteve dhe shpjegimeve me shkrim, nga subjekti i kontrolluar, grupi i kontrollit i
pérfshin ato né raportin e kontrollit.

Trajtimi i komenteve dhe shpjegimeve t& subjektit né lidhje me gjetjet e evidentuara paraqiten né
Raportin e Kontrollit né njé seksion t& veganté ose shoqérojné Raportin Pérfundimtar t& Kontrollit si
aneks i tij.

Trajtimi i komenteve dhe shpjegimeve t& subjektit béhet rast pas rasti pér ¢éshtjet e komentuara,
Fillimisht prezantohen komentet e subjektit t& kontrolluar. Mé pas jepet qéndrimi i kontrolluesit (referuar
bazés ligjore) pér shkeljen dhe pércaktimi i qarté i grupit té kontrollit nése merret parasysh komenti ose
jo.

Grupi i kontrollit bashk&punon me sektorin juridik/juristin kur komentet e strukturés s kontrolluar jané
né kundérshtim apo konflikt me gjetjet, konkluzionet ose rekomandimet né Projekt Raport.

Grupi i kontrollit duhet t& ndryshojné projekt raportin kur nevojitet, nése komentet vlerésohen t&
pranueshme dhe té mbéshtetura né ligj.
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* 3.3.4 Raporti Pérfundimtar i Kontrollit

N¢ pérfundim t€ ¢do kontrolli, brenda 10(dhjeté) ditéve pune nga data e marrjes s& komenteve mbi
Projekt Raportin nga subjekti i kontrolluar, grupi i kontrollit pérgatit me shkrim raportin pérfundimtar
t¢ kontrollit.

Raporti Pérfundimtar i Kontrollit hartohet né jo mé shumé se S kopije origjinale.

Sipas legjislacionit n& fuqi pér komunikimin zyrtar dhe elektronikisht, (né formé shkresore ose me email)
raporti pérfundimtar i kontrollit u dérgohet :

1. Kryetarit 1€ Bashkisg;

2. Prefektit t& qarkut;

3.

4. Drejtorit Rajonal t& Shérbimit Social Shtetéror;
5.

Drejtorit té Pérgjithshém t& Shérbimit Social Shtetéror;

Strukturés pérgjegjése né varési té sé cilés jané mjeku i familjes/mjeku specialist.

Njé& kopje mbahet n& protokollin e institucionit.

Kopja q&€ mbahet né protokoll nénshkruhet né ¢do fage nga té gjithé anétarét e grupit té kontrollit dhe
drejtori, ndérsa kopjet e tjera nénshkruhen nga titullari i institucionit SHSSH/DRSHSSH.

Baz¢ pér hartimin e raportit pérfundimtar t& kontrollit shérbejné Projekt Raporti i kontrollit (ku jané
reflektuar né t& komentet e shpjegimet e subjektit t& kontrolluar), rezultatet e takimit pérmbyllés né
nivelet drejtuese dhe pérgjigjet e argumentuara ligjérisht nga grupi i kontrollit.

Raporti i kontrollit duhet t& jeté i paanshém, objektiv, i drejté dhe konstruktiv dhe duhet t& pérmbajé
informacion t€ pérmbledhur né anekse, tabela etj (nése ka). Ai duhet t& jet€ i leht& pér tu kuptuar dhe t&
mos keté paqartési ose dy kuptueshméri, té pérfshijé vetém informacionin q& &shté mbéshtetur nga
evidencat pérkatése edhe t& pérshtatshme t& kontrollit.

Raporti pérfundimtar i kontrollit duhet té jeté;

a.

I ploté —duhet té keté t¢ gjithé informacionin e nevojshém qé t& pérmbushé objektivat e kontrollit,
t€ garantojé njé kuptim t& mjaftueshém dhe t& qarté mbi gjendjen né subjektin e kontrolluar dhe
t& pérmbushi kérkesat e raportit.

I sakté- evidencat e paraqitura jang té vérteta dhe gjetjet jané pérshkruar drejts.

Objektiv—i gjithé raporti duhet té jeté i ekuilibruar né pérmbajtje dhe né tonin ¢ shprehur, duhet
té jeté i drejté dhe jo corientues, duke paragitur rezultatet e kontrollit né ményré t¢ paanshme dhe
jo me tendenciozitet, duke ekzagjeruar ose mbivlerésuar performancén e dobét té subjektit t&
kontrolluar.

I bindshém-raporti duhet & jet& i mjaftueshém né ményré q& lexuesi t& bindet dhe t& njihet me
vlefshméring e gjetjeve, t& gjykojé mbi konkluzionet dhe ¢faré mund & pérfitohet nga zbatimi i
rekomandimeve t& 1&éna nga grupi i kontrollit.

[ qarté-raporti duhet t€ jeté i leht& dhe i kuptueshém pér lexuesin, té shkruhet né njé gjuhé sa mé
t& qart€ dhe t& thjeshté sipas temé&s q& kontrollohet.

Konciz/i pérmbledhur-nuk duhet t& jeté mé shumé i gjaté nga sa &shté e nevojshme pér t&
mbéshtetur mesazhin pérfundimtar,
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g. Pamje t& pérshtatshme-t& pérmbajé foto (pér vlerésimet sociale apo verifikime né terren), tabela
pér t& paragitur gjetjet né ményré mé té kuptueshme pér subjektin (lexuesin), etj
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. FORMAT 334
RAPORT PERFUNDIMTAR [ KONTROLLIT
(Titulli dhe Iloji i kontrollit)

i "

I. TE DHENA MBI KONTROLLIN

Ky seksion pérmban bazén ligjore pér realizimin e kontrollit, ecuriné e kontrollit dhe metodologjiné e
pérdorur nga grupi i kontrollit,

Baza ligjore, afati i kryerjes s& kontrollit; subjekti i kontrolluar; periudha q& u kontrollua (nga muaji viti
deri né muajin vitin); grupin e kontrollit; personat qe u kontrolluan; Objektivat dhe qéllimi i kontrollit;
metodologjia e pérdorur; identifikimi i géshtjes/ve té kontrolluar; pérgjegjésité e strukturave drejtuese té
subjektit t& kontrolluar lidhur me géshtjet nén kontroll; pérgjegjésité e kontrolluesve; kriteret e vlerésimit
(legjislacionin dhe aktet nénligjore, udhézime, urdhra, t& (jera t& ngjashme q¢ jan€ pérdorur pér
realizimin e kryerjes s& kontrollit,

I1. PERSHKRIMI [ KONTROLLIT

Pérshkrim i shkurtér i DRSHSSH/Bashkisé/Nj.A. qé u kontrolluan pér periudhén e kontrolluar: historiku,
veprimtaria, kuadri legjislativ mbi t& cilin e ushtron aktivitetin e tij subjekti i kontrolluar, pse ishte i
réndésishém kontrolli; objektivi/at, qéllimi dhe fusha e veprimit té kontrollit.

I1I. GJETJET DHE REKOMANDIMET

Gjetjet ndjekin linjén e drejtimeve/géshtjeve t& kontrollit. Pér ¢do gietje prezantohet fusha e veprimit ku
karezultuar shkelja, kur ka ndodhur, situata, krahasimi me bazén ligjore, efekti, shkaku pérse ka ndodhur
kjo situaté, personat pérgjegjés. Kérkohet njé plan masash (& realizuar nga subjekti q& kontrollohet i cili
t& p&rmbajé t& gjitha rekomandimet né njé tabelé me listén e rekomandimeve dhe masat Q€ jan& marré
pér realizimin e tyre, me personat pérgjegjés dhe afatet. Kjo sipas raportit pérfundimiar té [énég nga grupi
1 kontrollit t&€ méparshém.

Shembull : Céshtja e paré né programin e kontrollit éshté “zbatimi i rekomandimeve té léna ", Ky sesion
nis me “gjetje mbi zbatimin e rekomandimeve té léna” dhe shtjellohet ecuria e zbatimit té rekomandimit,
bazén ligjore, situata né momentin e kontrollit, arsyet e mos realizimit (nése ka) dhe motivin, personat
pérgjegjés etj.

Gjetjet duhet t& jen& t& kuptueshme, 1€ qarta, t& p&rmbledhura. Ato shogérohen me referencén li gjore té
shkelur. N& Raportin Pérfundimtar &shté e réndésishme qé& ¢do gjetje shogérohet me referencén e saj né
Projektin e Kontrollit.

Pér pérmirésimin e gjendjes propozohen rekomandime dhe marrjen e masave.

Rekomandimet duhet t& jené t& pérmbledhura, t& qarta, t& propozojné ¢faré duhet béré, kush duhet ta
bé&jé dhe kur. Cdo rekomandim pércakton afate pér realizimin e tij. Afatet mund (& jené “né vazhdim”,
“menjéheré”, “ brendadatés __ /  / ).

Masat mund t€ jen¢ masa administrative, masa pér shpérblim démi, masa pér eliminimin ¢ efekteve
negative t& konstatuara né zbatimin e legjislacionit t& PAK. Né aneksin x tabela analitike ¢ masave pér
shkeljet prezanton njé orientim por nuk kufizon.
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IV. KONKLUZIONE

Konkluzionet shprehin opinionin e grupit té kontrollit bazuar né gjetjet dhe rekomandimet. Ato duhet
t& kené referencén e trajtimit t€ gjetjes cituar si mé poshté : "Sa mé sipér trajtuar mé hollésisht né faget
RUmer ...... té Projekt Raportit t¢ Kontrollit, rekomandojmé.....

Né& kété seksion &shté e réndésishme t& pérfshihet ndonjé kufizim i mundshém apo faktor@ té tjeré qé
mund té ken& ndikuar né& punén e kontrolluesve.

KUJDES.Kjo pjesé duhet té pérfshijé njé mesazh, konkluzion té rezultatit té punés kontrolluese dhe né
asnjé ményré nuk duhet ¢ jeté pérséritje e paragraféve té gjetieve dhe rekomandimeve té pérmendura
mé paré.

V. ANEKSE KONTROLLI

Seksionit “Anekse” do t'i kushtohet réndési e veganté duke synuar vendosjen e tabelave dhe pasqyrave
té cilat argumentojné gjetjet dhe komentet e trajtuara né trajté narrative (pérshkuese) né Raportin
Pérfundimtar t& Kontrollit. Anekset do té jené pjesé pérbérése e Raportit Pérfundimtar t&€ Kontrollit ku
né ményré mé té zgjeruar do té trajtohen ¢éshtje t& caktuara né ményré t& hollésishme.

Anekse mund té jené:

1-Akt-konstatime;

2-Verifikimet sociale;

3-Tabela e ndjekjes sé rakordimeve me thesarin;
4-Raporte t& dhéna t€ gjeneruara nga sistemi;
5-Shénime t& punés sé grupit t& kontrollit;

6-Té& tjera t& ngjashme.

3.3.5 PROCESI I TRAJTIMIT TE RASTEVE QF DYSHOHEN SE PERBEINE ABUZIM DHE
KORRUPSION NE SKEMEN E AFTESISE SE KUFIZUAR

Korrupsioni pércaktohet si sjellje q&¢ mund t& pérfshijé mashtrim, vjedhje, keqpérdorim t& pozités apo
autoritetit ose akte t& tjera q¢ jané t& papranueshme qé& ¢ojné né keqorientimin e skemés sé aftésisé sé&
kufizuar (AK) dhe q& mund té shkaktojné kegpérdorim & fondeve &€ PAK, masé mé t& vogél/madhe
pérfitimi té aftésisé sé kufizuar, nivel jo té& sakté té aftésisé sé kufizuar, pérfitime € padrejta, pérjashtimin
nga pérfitimi i aftésisé s& kufizuar n& rastet kur p&rmbushen kriteret e pérfitimit, ulje t€ perceptimit t&
komunitetit pér punén e Shérbimit Social Shtetéror (SHSSH) dhe politikat sociale shtetérore, si edhe
humbje t& besimit t& komunitetit te SHSSH/MSHMS Ministria ¢ Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale.
Korrupsioni mund t& pérfshijé elemente, t€ tilla si: shkelje t& besimit dhe konfidencialitetit. Standardi
mbi Kontrollin e Mashtrimit dhe Korrupsionit pércakton korrupsionin si veprimtari t& pandershme né té
cilén njé drejtor, ekzekutiv, menaxher, specialist ose administrator shogéror 1 nj& njésie vepron né
kundérshtim me interesat e legjislacionit p&r PAK dhe abuzon me pozitén e tij t& besimit pér té arritur
ndonjé pérfitim ose avantazh personal pér vete ose pér nj¢ person ose subjekt tjetér. Korrupsioni shfaqet
né dy forma, ai mund té jeté aktiv ose pasiv.

Mashtrimi. Mashtrimi mund t& shihet si nj¢ derivat i korrupsionit dhe &shté nj& vepér ¢ pandershme, e
géllimshme dhe e paramenduar q& n& veprim ose mosveprim, ka pér qéllim pér té pérfituar nga pozita e
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+ besimit ose autoritetit. Mashtrimi pérfshin akte € tilla si: dhénien e deklaratave ose pérfagésimeve t&
rreme, manipulimi i informacionit, mashtrimi kriminal etj. Standardi mbi kontrollin e mashtrimit dhe
korrupsionit pércakton mashtrimin si veprimtari t& pandershme gé shkakton faktikisht ose potencialisht
shpérdorime t¢ mundshme financiare, humbje t& mundshme financiare nga punonjésit ose personat me
aftési t€ kufizuar. Kjo pérfshin, gjithashtu, falsifikimin e qéllimshém, fshehjen, shkatérrimin ose
pérdorimin ¢ dokumentacionit t¢ falsifikuar, t& pérdorur ose té destinuar pér pérdorim, pér géllime t&
pérfitimit t& padrejté t&¢ AK.

Keqadministrimi i skemé&s s¢ PAK. Keqadministrimi i skemés dhe fondeve t¢ PAK &shts veprim
administrativ i paligjshém, arbitrar, i padrejté, diskriminues ose i ndérmarré pér géllime t& padrejta dhe
q¢ ndikon dukshém dhe negativisht né interesat e PAK dhe fondet buxhetore (keqadministrimi i fondit
duke dhéné pérfitime t& padrejta/pagesa shtesé pér kompensime si energjia, telefonia, transporti, paketa
higjieno-sanitare, etj., pagesat e ndihmésit personal, pagesat pér arsimin, dhe pérfitime 1€ tjera né para,
shérbime e natyré.

Gabim é&shté shkelja e paqéllimté e rregullave té programeve ose pérfitimeve, duke rezultuar né shumén
e pérfitimit t& gabuar ose pagesat pér njé aplikues t& papérshtatshém. Ka dy raste gabimi: kur kryhet nga
stafi dhe kur ndodh nga personi aplikues pér pérfitim & aftésisé sé kufizuar. Gabime t& stafit mund t&
shkaktohen pér shkak t& ngarkesés sé stafit, mbéshteties dhe trajnimit jo adekuat, ndarjes ose
mbivlerésimit & kontrollit & brendshém; procedura té¢ pamjaftueshme monitorimi ose raportimi;
kompleksiteti i rregullave dhe procedurave, etj.

Gabime & aplikuesit mund € gjenerohen nga udhézime t& papérshtatshme / jo t& plota mbi procesin e
aplikimit.
Gabimi &shté i paqéllimsh&m, ndérkohé q& korrupsioni dhe mashtrimi jané t& qéllimshém.

SHSSH ndérton njé politiké t& trajtimit té rasteve q& dyshohen se pérb&jné abuzim apo korrupsion si mé
poshté:

1. Njé kulturé e shéndoshé etike

SHSSH-ja angazhohet maksimalisht pér njé kulturé t& shéndoshé dhe té qéndrueshme etike, p&rmes
ndérgjegjésimit dhe trajnimit t& stafit.

2. Angazhimi i larté i drejtimit/menaxhimit

Drejtimi i larté i SHSSH-sé do t& demonstrojé njé nivel t& larté angazhimi pér t& kontrolluar rrezikun e
mashtrimit dhe korrupsionit né skemén e AK.

3. Menaxhimi dhe ndérgjegjésimi i stafit

(do punonjés dhe drejtues duhet té keté& njé ndérgjegjésim t& larté mbi mashtrimin dhe korrupsionin, si
dhe mbi pérgjegjésité qé derivojné nése ky 1loj aktiviteti zbulohet apo dyshohet.

4. Planifikimi dhe kontrolli i mashtrimit dhe korrupsionit

SHSSH-ja do t& pérdoré metoda kontrolli pér parandalimin, zbulimin dhe trajtimin ¢ mashtrimit dhe
korrupsionit, t€ cilat jané objekt rishikimi, né kohé. SHSSH do t& pérdors & dhénat né Sistemin e
Menaxhimit t€ Informacionit (SMI) pér evidentimin e rasteve potencialisht abuzuese/mashtruese gjaté
fazés sé planifikimit t& kontrollit.

5. Forcimi i kontrollit dhe kontrolleve t& brendshme
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SHSSH-ja do t& realizojé kontrolle efektive pér zbatimin e legjislacionit t¢ AK kundér rrezikut t&
mashtrimit dhe korrupsionit (Metodologjia e kontrollit t& PAK; SMI-ja krijon mundésiné e pajisjes sé
specialistéve té kontrollit me llogari pérdorimi dhe fjalékalim).

6. Zbulimi i mashtrimit dhe korrupsionit

SHSSH-ja do t& zbatojé sisteme qé synojné identifikimin ¢ mashtrimit dhe korrupsionit né rast se
mekanizmat e parandalimit déshtojné.

7. Mekanizmat e raportimit

SHSSH-ja siguron mjete adekuate pér raportimin e sjelljes sé paligishme/joetike, kur éshté e dyshimté
ose e njohur dhe sigurohet gé kéto mjete jané térésisht té njohura dhe t& aksesueshme pér stafin né ¢do
kohé, rrethané dhe situata,

8. Mbrojtja e personave qé b&jné raporte pér mashtrim dhe korrupsion

SHSSH-ja do t"u sigurojé mbrojtje aktive (ruajtjen e anonimatit) atyre qé raportojné raste & dyshuara té
mashtrimit dhe korrupsionit dhe do t& sigurojé q kjo politiké té njihet dhe zbatohet nga stafet e saj.

9. Trajtimi i rasteve t&€ mashtrimit ose korrupsionit t& zbuluar ose t& dyshuar

Objekt raportimi si raste t& abuzimit dhe korrupsionit né proceset e aplikimit, vendimmarrjes, pérfitimit
dhe kontrollit jang:

Procesi i aplikimit né strukturat shéndetésore:
- Sjellja e mjekut t& familjes/specialist;
- Sjellja e aplikuesve;
- Besueshméria e deklarimit té tyre.
Procesi i vendimmarrjes né komision:
- Respektimi i afateve ligjore;
- Verifikimi n& rrugé elektronike dhe né formé shkresore para vendimmarrjes;

- Besueshméria e té dhénave nga institucionet;
- Realizimi i intervistés,

Procesi i pérfitimit té AK:

- Zbatimi i ligjit pér dhénien e pérfitimeve nga administratori shogéror;

- Zbatimi i ligjit pér referimin dhe monitorimin e marrjes s¢ shérbimeve nga administratori
shogéror;

- Vizitat n& sht€pi pér marrjen e shérbimit t& ndihmésit personal nga administratori shogéror;

- Verifikimi i rasteve té rezidentéve jashtg vendit.

Procesi i kontrollit t¢ PAK nga DRSHSSH/DKP NE&PAK:

- Mospérdorimi i standardeve t& dyfishta né trajtimin e géshtjeve;
- Numri i kontrolleve t& realizuara;

- Numri i shkeljeve;

- Rekomandimet e béra dhe ndjekja e tyre.

Proces i trajtimit & ankesave:

1. Monitorimi dhe vlerésimi i skemés s& PAK me fokus gabimet, abuzimet dhe mashtrimet

General Page 49




. Sistemet e mbrojtjes shogérore kérkojné mekanizma monitorimi té institucionalizuar pér t& ndjekur
performancén dhe pér t& mundésuar pérshtatjen e kushteve t& ndryshimit, nése &shté e nevojshme.
Nevoja pér monitorim t& rregullt t& zbatimit dhe vlerésimit periodik, né& veganti pérmes mbledhjes,
pérpilimit dhe analizés s& t¢ dhénave t& skemés sé PAK njihet nga standardet ndérkombétare.

Skema e PAK monitorohet rregullisht pér sa i pérket efektivitetit, eficiencés dhe arritjes s& objektivave.
Pér kété arsye, SHSSH si institucioni pérgjegjés pér zbatimin e ligjit nr. 57/2019 “Pér asistencén sociale
né RSH” i kérkohet t& raportojé pér zbatimin né baza vjetore t& legjislacionit. Njé nga aspektet mé t&
réndésishme t& efektivitetit, Eshté ulja e rasteve korruptive (mashtrimeve dhe abuzimeve me skemén e
PAK dhe miréadministrimi i fondeve buxhetore).

1.1 Sistemni i monitorimit dhe vierésimit

Procesi i zbatimit & legjislacionit do t& jeté procesi i realizimit té& objektivave, ndér té cilat edhe atyre q&
lidhen me identifikimin dhe uljen e rasteve korruptive (abuzimeve dhe mashtrimeve me skemén e PAK).
Monitorimi dhe vlerésimi jan& pjesé e t& njéjtit proces, i cili mund t& realizohet nga vet& institucioni
pérgjegjés peér zbatimin e legjislacionit, né kété rast SHSSH-ja, ose nga njé organizaté tjetér e
specializuar, si nj¢ proces qé zhvillohet jashté organizatés, por me pérfshirjen e SHSSH-sé qé
monitorohet dhe vlerésohet. Té dyja ményrat do t& ndihmojné né vlerésimin e zbatimit t& legjislacionit,
pér 1€ matur nivelin e realizimit t& objektivave t& tij n& proces, pér t& vlerésuar nevojén pér ndryshime
dhe pér & pércaktuar ndryshimet, veganérisht ng lidhje me uljen e rasteve abuzive.

Dimensionet kryesore t& monitorimit dhe vlerésimit té skemés s& PAK jang:

- Kapacitetet menaxhuese institucionale t& skemés sé PAK né té tri nivelet (qendror, rajonal dhe
lokal) si né strukturat sociale edhe ato shéndetésore:

- Treguesit e monitorimit, si pjesé e t& gjitha fazave (q& nga faza e aplikimit deri né fazén e
akordimit dhe térheqjes s& pagesés nga ana e PAK);

- Burimet e informacionit dhe instrumentet matése:

- Mekanizma & zhdérvjellét pér raportimin e rasteve abuzive dhe korruptive;

- Shpérndarja dhe pérdorimi i rezultateve t& monitorimit dhe vlerésimit.

1.1.1 Kapacitetet institucionale pér monitorim dhe vlerésim

Sistemi i monitorimit dhe vlerésimit do té shtrihet né & gjitha institucionet pérgjegjése pér zbatimin e
legjislacionit & AK, pér realizimin e objektivave té pércaktuar nga politikat e mbrojtjes sociale, si pjesé
e strategjisé s& Mbrojtjes Sociale 2020-2023 dhe planit t& saj t& veprimit.

SHSSH-ja pérmes drejtorisé rajonale &shté bartési kryesor dhe pérgjegjés pér parandalimin dhe uljen e
numrit t& rasteve t€ abuzimit, mashtrimit dhe korrupsionit. Drejtoria ¢ Kontrollit t& Pagesave (&
NE&PAK monitoron treguesit, si dhe ndérmerr veprime pér vlerésimin e efektivitetit t& skemés sé PAK.
N fund 1€ ¢do viti, duhet t& pérgatisé njé raport profesional mbi “Gjetjet dhe Rekomandimet” e dala nga
aktet e kontrollit, por edhe nga raportet e vlerésimit, raport i cili do t'i paraqitet pér miratim drejtorit t&
pérgjithshém t&€ SHSSH-s& dhe mé pas ministrisé pérgjegjése pér céshijet sociale, né formén e
rekomandimeve/propozimeve pér ndryshime té& politikave.

1.1.2 Treguesit e monitorimit, si pjesé e té gjitha fazave (q& nga faza e aplikimit deri né fazén e akordimit
dhe térheqjes sé pagesés nga ana e PAK)
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Ky grup treguesish nuk &shté shterues por duhet t& konsiderohet elementar pér performancén e skemés
sé PAK.

~ % e fondit t& abuzuar kundrejt fondit t& shpenzuar pér PAK;

- Raporti i démeve t& shkaktuara;

- Raporti i kérkesave té refuzuara;

- Raporti i rasteve qé ri-futen né skemg;

- Shpejtésia e zgjidhjes s& kérkesave;

- Raporti i ankesave;

- Raporti i mbajtjes sé stafit;

- Kostoja/pérfitimi - % e fondeve t& shpenzuara pér menaxhimin e skemés kundrejt fondeve t&
shpenzuara pér PAK.

Disa nga treguesit e mésipérm nuk kané lidhje drejtpérdrejt me abuzimin, por p.sh., né rastet kur pér
menaxhimin dhe operacionalizimin ¢ skemés shpenzohet mé shumé se pér PAK, atéheré gjykohet qé
kétu ka njé gabim. N& kété rast &shté e vlefshme metoda e “vlerésimit t¢ ndikimit”.

Numri i t€ dhénave t& aksesueshme pér publikun -transparenca- ¢do llogaritje, proceduré, mbledhje e t&
dhénave dhe raport, duhet t& ndjeké parimin e transparencés, me qellim qé & sigurohet informacion i
vlefshém dhe i sakté, pér té pérmirésuar proceset dhe pér té rritur besueshméring. Kjo do t& thoté qé jo
vetém t¢ kesh mé shumé ¢ dhéna né dispozicion, por edhe t’i bésh té dhénat mé té kapshme dhe t&
kuptueshme pér publikun.

1.1.3 Burimet e informacionit dhe instrumentet matés

Burime t€ informacionit kategorizohen né: i. burime (& marra nga SMI: ii. ofruesit e shérbimeve (mjekét,
komisioni, administratoré shoqéror€); iii. Pérfitues ose jo pérfitues t& AK; iv. media, shogéria civile etj.
Referoju formatit t& raportimit t& mashtrimit né aneksin nr. 3.3.5 /1.

1.1.4 Mekanizma t€ zhdérvjellét pér raportimin e rasteve abuzive dhe korruptive

Raportimi pér rastet abuzive dhe korruptime realizohet népérmjet konsolidimit t& mekanizmave t&
raportimit népérmjet standardizimit, & i. kontrolleve; ii. procedurés sé& ndjekjes sé zbatimit t&
rekomandimeve t& béra; iii. praktikés sé denoncimit té rasteve abuzive.

1.1.5 Shpérndarja dhe pérdorimi i rezultateve t& monitorimit dhe vlerésimit

Rezultatet e monitorimit dhe vlerésimit t& skemés s& PAK shpérndahen pér t& informuar institucionet
pérgjegjése pér zbatimin e skemés si dhe publikun, pér progresin e béré né zbatimin e t& drejtés s& PAK
pér mbéshtetje né para, natyr& dhe shérbime, népérmjet skemés sé PAK, por edhe t& rasteve abuzive (si
t¢ PAK ashtu edhe t&¢ mjekéve, komisionit, administratoréve) té identifikuara gjaté kontrollit dhe
vlerésimit. Pas hartimit t& raporteve, institucioni kryesor pérgjegjés pér shpérndarjen e rezultateve éshté
SHSSH, respektivisht DKPNE&PAK. Publikimi i rezultateve do té béhet pérmes fages zyrtare t&
internetit t¢ SHSSH-s&, por edhe népérmjet organizimit t& seminareve dhe tryezave té rrumbullakéta, ku
mund & shk&émbehen eksperienca ndérmijet institucioneve pjesé pérbérése té sistemit por edhe jashté tij,
mbi parandalimin dhe uljen e rasteve t& abuzimit.

2. Ngritja e sistemit t& monitorimit dhe vlerésimit
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* SHSSH-ja dhe institucionet relevante qé jané pércaktuar nga ligji si pjesémarrés né administrimin e
skemés s& PAK, apo si ofrues té dhénash pér efekt t& zbatimit t& ligjit, duhet t& jené pjesé e sistemit té
monitorimit dhe vlerésimit t& skemés s& PAK. Ato duhet t& ngrené ose t& ndihmojné né ngritjen e
mekanizmave t&¢ menaxhimit t& ankesave né t& gjitha nivelet e administrimit. Kéta mekanizma duhet t&
funksionojné si né& rastet ¢ kérkesave/ankesave/apelimeve t& béra nga qytetarét n& ményré té
drejtpérdre;jté institucionit, ashtu edhe né rastet kur kéto ankesa /kérkesa/apelime i drejtohen platformave
si ajo e “bashkéqeverisjes” apo platformave té tjera té ngritura né ndihmé té qytetaréve.

2.1 Rastet potenciale t& abuzimeve dhe mashtrimeve me skemén e PAK
2.1.1 Subjekti abuzues “Pérfituesi PAK”:

- PAK nuk &shté rezident né Shqipéri dhe nuk provon qé ka qéndruar pér mé shumé se tre muaj
jashté vendit pér arsye shéndetésore;

- PAK refuzon t& kryejé& ekzaminimet e kérkuara/mjekimin e rekomanduar/marrjen e shérbimit té
rekomanduar;

- PAK kompromenton mjekun, antarin/ét ¢ komisionit, administratorin shoqéror pér t& pérfituar
né ményré té padrejts;

- Dokumentacioni pér rivlerésim nuk paraqitet sipas afateve t& pércaktuara né rregulloret e
organizimit, t& drejtave, detyrave dhe funksionimit t& komisioneve t& vlerésimit.

2.1.2 Subjekti abuzues administratori shogéror/zyrtari:

- Administratori me dashje nuk informon zyrén e vlerésimit pér ndryshimin e gjendjes s& personit
me aftési té kufizuara;

- Administratori me dashje nuk bén evidentimin dhe verifikimin e rasteve t& personave qé
pérfitojné né kundérshtim me legjislacionin né fuqi, informimin e strukturave pérgjegjése t&
shérbimit social shtetéror pér t& kryer verifikimet me institucione té tjera, si dhe pér
vendndodhjen e tyre, kur ka dijeni;

- Administratori me dashje nuk ndérpret pagesén ¢ aftésisé sé kufizuar pér personat q& géndrojné
Jjashté vendit pér mé& shumé se 3 muaj, pa shkage té& arsyeshme;

- Administratori nuk vepron né rastet kur ka dijeni se PAK nuk &shté rezident né& Shqipéri.

2.1.3 Subjekti abuzues KSHVAK gjaté vendimmarrjes:

- Mos respektimi i afateve kohore gjaté vendimmarrjes;

- Vendimmarrje pa pérfunduar procesi i verifikimit né rrugé elektronike dhe manuale;
- Vendimmarrje pa paragitjen ¢ PAK para komisionit;

- Vendimmarrje jo né pérputhje / jashté kritereve bio-psiko-sociale;

- Vendimmarrje me mungesé dokumentacioni mjekésor / administrativ;

- Vendimmarrje jashté kritereve ligjore.

2.1.4 Subjekti abuzues Institucioni:

Mungesé té dhénash ose t& dhéna jo t&€ sakta t&€ ofruara nga institucionet. Njé& tjetér mangési &shtg
mungesa e t& dhénave té besueshme dhe t& hapura ndaj publikut lidhur me punén e institucioneve
geveritare, veganérisht né lidhje me luftén kundér korrupsionit. Informacioni dhe statistikat ose nuk jang
mbledhur, ose nuk jané né dispozicion pér publikun, ose mblidhen né ményré aq rastésore sa nuk lejojné
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monitorim dhe analiz€. Njé ndihmes& t& madhe kétu japin organizatat jo-qeveritare (shoqéria civile) t&
cilat kané ndjeshméri pér ¢éshtje té vecanta (respektimin e té drejtave té njeriut).

2.1.5 Subjekti abuzues Mjeku i familjes/specialisti:

- Referim i rasteve jashté kritereve bio-psiko-sociale;

- Referim i rasteve me mungesé ekzaminimesh sipas pércaktimeve né kriteret bio-psiko-sociale;

- Referim i pacientéve q& nuk jané nén juridiksionin e gendrés shéndetésore / té regjistruar prané
gendrés shéndetésore;

- Mosaplikim i sistemit shéndetésor té referimit;

- Réndim i gjendjes shéndetésore, kur kjo nuk pérputhet me gjendjen e pérgjithshme klinike t&
pacientit.

3. Sistemi i treguesve t& Monitorimit t& Korrupsionit dhe Mashtrimit me Legjislacionin e AK

Nga paragrafi i mésipérm, kuptojmé qé rastet e korrupsionit/abuzimit dhe mashtrimit me skemén e PAK
Jan€ raste t€ bazuara, né i: eksperiencé; ii. qéndrim; dhe iii. perceptim. Pér kété arsye, gjaté procesit t&
identifikimit, evidentimit dhe raportimit té& rasteve, duhen pérdorur metodat dhe instrumentet relevante
pér vlerésimin e tyre. Késhtu, n€ rastet ¢ korrupsionit té bazuar né eksperiencg, metoda mé e miré pér
identifikimin e rastit, &shté kontrolli dhe pérgjigja mé efektive pér reduktimin e kétyre rasteve bazuar né
masat e parashikuara nga ligji. N& rastin e korrupsionit t& bazuar n& qéndrim, ményra mé e mir& pér té
matur dhe evidentuar rastet &sht€ metoda e vlerésimit me pyetésor e kombinuar me metodén e kontrollit
dhe verifikimit aty ku ka raste potenciale & abuzimit /mashtrimit. N& rastin ¢ tretg, até t& perceptimit,
sondazhi dhe masat sensibilizuese dhe informuese pér publikun jané ato mé efektivet.

3.1 Indikatorét e korrupsionit dhe mashtrimit bazuar né eksperiencé. Referoju aneksit nr.3.3.5 / 2, pér
indikatorét e korrupsionit dhe mashtrimit.

Kéta indikator€ realizohen/identifikohen dhe maten népérmjet akteve té kontrollit apo denoncimeve dhe
verifikimeve € rasteve. Kéta jané indikatoré sasioré dhe mbi numrin e tyre gjykohet pér ndryshime té
mundshme né& skemé dhe legjislacion :

- Numri i rasteve t& “Presionit pér korrupsion” (identifikuar dhe evidentuar nga mjeku,
administratori apo denoncuesi, népérmjet mekanizmave té denoncimit té rasteve);

- Numri i rasteve t& pérfshirjes né korrupsion (identifikuar gjaté kontrollit apo denoncuar dhe mé
pas vértetuar nga verifikimet e béra nga strukturat kompetente);

3.2 Indikatorét e korrupsionit bazuar né géndrim

Kéta indikatoré& maten népérmjet sondazheve gjaté vler&simit t& skemés s¢ PAK. Indikatorét né kété rast
jané indikator& cilésorg dhe sasioré:

- Njohja (identifikimi) i rasteve korruptive /mashtrimit;

- Pranimi i rasteve. Gjaté sondazhit, t& intervistuarit tregojné njé faré tolerance ndaj akteve
korruptive dhe abuzimit;

- Ndjeshméria. T€ intervistuarit nuk vlerésojné& q& abuzimi me skemén e PAK &shté njé abuzim i
vérteté pér shkak t& “shumave té vogla” qé mund t& pérfitohen padrejtésisht.

3.3 Perceptimet ndaj korrupsionit
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Kéta indikatoré bazohen né perceptime t& pérgjithshme té t& intervistuarve, té pavértetuara dhe té
paevidentuara. Matja e kétyre rasteve shérben né procesin e ndérgjegjésimit t& familjeve, publikut dhe
administratoréve /zyrtaréve, né lidhje me:

- Mundésiné e presionit;
- Korrupsionin e zyrtaréve;
- Politikén antikorrupsion.

3.3.1. Rasti bazohet né eksperiencén pér t& béré korrupsion:

- Kur qytetarét i b&jné pagesa informale mjckut, anétarit t& komisionit, administratorit shoqéror
kundrejt pérfitimit t& padrejté t& AK;

- Kur mjeku, anétari i komisionit, administratori ka kérkuar ryshfet kundrejt rregullimit té
dokumenteve.

3.3.2. Qéndrimi ndaj korrupsionit (qytetaréve dhe zyrtaréve):

- Identifikimi dhe matja ¢ nivelit t& njohjes sé& qytetaréve mbi modelet e sjelljes korruptive;

- Toleranca ndaj sjelljeve korruptive e cila pércakton vlerésimin e qytetaréve mbi pranueshméring
e marrjes s¢ dhuratave, parave, favoreve t& ndryshme nga ana e mjekut, anétarit t& komisionit,
administratorit shoqéror, né kémbim té aplikimit/trajtimit me pérfitime t& AK;

- Ndjeshméria ndaj korrupsionit e cila tregon tendencén e té anketuarve pér té reaguar né situata
hipotetike kur nj& PAK pérfiton padrejtésisht, dhe njé zyrtar publik bén presion pér t& pérfituar.

3.3.3. Aspektet e perceptimit ndaj korrupsionit, zbérthehen né tre indikatoré:

- Mundésia e presionit t& korrupsionit i cili mat pritshmérité e gytetaréve pér mundésiné pér t'u
pérballur me presion t& korrupsionit, né& bashkéveprim me zyrtarét publiké;

- Realizueshméria e politikave kundér-korrupsionit, &shté njé indikator i cili vieréson ‘mendimet
e qytetaréve’ né lidhje me reagimet politike dhe institucionale (masat politike geveritare) ndaj
korrupsionit;

- Korruptimi i zyrtaréve publik tregon perceptimet e qytetaréve mbi nivelin e korruptimit té
grupeve t& ndryshme t& zyrtaréve publik.

3.3.4. Faktor€ té tjer& q& ndihmojné né njé sistem efektiv monitorimi t& rasteve abuzive

Njé nga ¢éshtjet kyge q€ ka t& b&jé me krijimin e strukturave t& specializuara monitoruese kundér
abuzimit dhe mashtrimit, &hté se si t& kombinohen funksionet parandaluese me ato ndéshkuese.
Legjislacioni shqiptar &sht& pérpjekur q& masa té parashikuara nga ligji nr. 57/2019, t'i pérfshijé t& dyja,
edhe pse funksioni parandalues z& pjesén mé t& vogél ndér kéto masa. Shumica e detyrave té
parashikuara né ligjin nr. 57/2019, pérfshin funksione t& mbikéqyrjes dhe kontrollit.

Njé mekaniz&m efektiv i monitorimit t& efektivitetit t& skemés sé PAK, i realizuar népérmjet sondazheve
vjetore, duhet t& prezantohet né nivel kombétar pér & siguruar t¢ dhéna dhe analiza t& qéndrueshme, si
dhe t& integrojé vlerésimin e politikave sociale, veganérisht até t& mbéshtetjes né para. Mekanizmi duhet
t& zbatohet p&rmes organizatave jashté strukturave t& SHSSH, nga ana e shogérisé dhe rrjeteve civile, Ai
duhet t€ shérbejé si nj& mjet pér hapjen e & dhénave administrative dhe rritjen e aksesit t& publikut ng
informacion. T& dhénat q& lejojné gjurmimin e pérdorimit t& fondeve publike pér PAK, (por edhe
transfertat e tjera) duhet t& béhen publike si njé informacion, duke lejuar késhtu analizén e t& dhénave
dhe pérdorimin e tyre pér vlerésimin dhe ndryshimin ¢ politikave.

General Page 54



Sistemi elektronik i PAK mundéson g ¢do kontrollues t& kets llogari pérdoruese dhe fjalékalim né rolin
¢ pérdoruesit “Kontrollues”. Njé gjé e tillé: a) Lehtéson procesin e grumbullimit t& informacionit dhe t&
dhénave gjaté fazés s¢ planifikimit; b) Lehtéson procesin e pérpunimit t& tyre; ¢) Jep informacion pér
vlerésimin e riskut; d) Jep informacion mbi performancén e subjektit né zbatim t& legjislacionit t& PAK
qé€ do t& kontrollohet dhe e) Ul kostot ¢ kontrollit pasi lejon qé procesi té realizohet né vendin e punés sé
kontrolluesit dhe jo né terren.

3.3.6 PROCESI I TRAJTIMIT I RASTEVE QE DYSHOHEN SE PERMBAJNE ELEMENTE TE
VEPRES PENALE DHE/OSE SHKELJE LIGJORE ME DEM EKONOMIK

Né rastet kur gjaté procesit t& kontrollit konstatohen dhe/ose dyshohet q& jané kryer veprime t& cilat
perbéjné shkelje té rénda ligjore q& pérmbajné element t& veprés penale sikur se parashikohet n¢ Kodin
Penal, kontrolluesi dhe drejtuesi i grupit, s& bashku, informojné& menjéheré titullarin e institucionit t& tij
dhe ttullarin e subjektit & po kontrollohet. Pér raste shumé t& rénda ndérpret kontrollin.

Informimi i titullarit kryhet népérmjet njé raportimi me shkrim, ku argumentohen dukurité e vérejtura
pér veprén e mundshme penale, sé bashku me provat (.....fotokopje t& dokumentacionit ) ku mbéshtetet
dhe shogérohet me propozimin pér kallézim penal.

Titullari i institucionit zhvillon njé proceduré késhillimi dhe konsultimi me Sektorin Juridik/juristin dhe
né vijim s& bashku informojné Drejtorin e Pérgjithshém t& SHSSH pér konstatimet lidhur me abuzime
(me veprime dhe mosveprime) qé sjellin dém ekonomik apo pérmbajné elementé t& veprés penale.

Titullari i institucionit vendos mbi veprimet q& duhet t¢ ndérmerren né lidhje me dyshimet pér praktikat
mashtruese ose parregullsi serioze t& zbuluara nga kontrolluesi dhe né rastet kur pretendohet se ka
elementé t& veprés penale, né bashké&punim me grupin e kontrollit, organizon punén pér pérgatitjen e
dokumentacionit t& nevojshém dhe ndjek procedurat pér kallézim penal.

3.3.7 Procesi i ndjekjes sé& zbatimit t& masave t& rekomanduara
SHSSH ndjek zbatimin e rekomandimeve t& I&na gjaté kontrolleve.

Raportimi p&rfshin zbatimin e rekomandimeve & dhéna, ku pasqyrohen né ményré analitike sipas
subjekteve dhe natyrés sé rekomandimit & béré, masat e pércaktuara e té marra nga subjektet, niveli i
realizimit 1€ tyre, si dhe opinione ¢ SHSSH/DRSHSSH pér shkaqet e moszbatimit t& rekomandimeve.
K&tu jepen efektet negative dhe pasojat q¢ mund & kené rrjedhur nga mos marrja dhe mosveprimi i
subjekteve 1€ ngarkuar me ndjekjen dhe zbatimin e rekomandimeve.

Plani i veprimit pér zbatimin e rekomandimeve, pérgatitet nga subjekti i kontrolluar, brenda 20 ditéve
pune t€ komunikimit t& raportit pérfundimtar t& kontrollit t& fundit.

Plani i veprimit duhet t& pérmbajé masat, afatet dhe personat ose strukturén pérgjegjése t& ngarkuar pér
zbatimin e kétyre masave né¢ vijim & Raportit Pérfundimtar t¢ Kontrollit dhe &shté dokumenti
pérfundimtar q& mbyll dosjen e Projektit t& Kontrollit.

NE kété dokument, subjekti i kontrolluar duhet t& arsyetojé me shkrim rastet kur nuk merren parasysh
rekomandimet e kontrollit ose sanksionet ¢ propozuara.

Strukturat e kontrollit i kérkojné zyrtarisht ¢do 6 muaj strukturave t& kontrolluara té b&jné raportim mbi
zbatimin e masave t& pércaktuara né planin e veprimit pér realizimin e rekomandimeve, duke véng né
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~dijeni DKP NE&PAK/DRSSH dhe institucionin e Prefektit, ministriné gé mbulon ¢éshtjet e
shéndetésisé.

Rezultatet e kontrolleve t& verifikimit t¢ zbatimit t& rekomandimeve i bashkélidhen Raportit
Pérfundimtar & Kontrollit pér subjektin pérkatés dhe konsiderohen pjesé pérbérése e tij.

Ndjekja e Zbatimit t& Rekomandimeve pérfshin:
(1) Plan Veprimin pér rekomandimet nga njésia e kontrolluar;

(2) Informacionin mbi ecuriné e zbatimit t& rekomandimeve, 6 (gjasht&) muaj pas dérgimit t&
Raportit Pérfundimtar t& Kontrollit;

(3) Kontrollet e Verifikimit pér Zbatimin e Rekomandimeve,

(4) Raportimin mbi zbatimin ¢ rekomandimeve qé i dérgohet DKP NE&PAK/ DRSHSSH nga njésia
e kontrolluar,

3.3.8 Pérmbajtja e dosjes sé kontrollit dhe arkivimi

1. N& pérmbyllje t¢ procesit t& ¢do kontrolli, grupi i kontrollit &shté pérgjegjés pér ményrén e krijimit
dhe paraqitjes s&€ dokumentacionit q& duhet t& pérmbajé dosja e kontrollit.

2. Njé dosje kontrolli duhet t& pérmbajé, por jo t& kufizohet né dokumentacionin e méposhtém:
a) Njoftimi pér fillimin e kontrollit,
b) Programi i kontrollit;
c) Projekt Raporti i Kontrollit bashké me anekset:
d) Raporti Pérfundimtar i Kontrollit;

¢) Shkresa pércjellése e raportit pérfundimtar me rekomandimet dérguar subjektit t& kontrolluar
dhe organeve shtetérore pérkatése;

f) Akt Konstatimet dhe verifikimet e situatés sociale, né se ka;
) Njoftim/e pér verifikim/e ankese/ash apo letre/ash té shtetasve (nése ka deri né kéts fazé);
3. Pas arkivimit, n€ dosje do t& shtohen dokumente té tjera si mé poshté:
a) Korrespondenca lidhur me njoftimin pér nisje procedure ose kallézimin penal (né rast se ka);
b) Korrespondenca lidhur me ndjekjen dhe zbatimin e rekomandimeve;

¢) Njoftimi nga subjekti i kontrolluar mbi planin e veprimit pér zbatimin e rekomandimeve (20 dits
pas marrjes sé Raportit Pérfundimtar t& Kontrollit);

General Page 56




4. RAPORTIMI VJETOR

Produktet kryesore t& njé kontrolli jané llojet e ndryshme t& raporteve qé pérgatiten. Komunikimi efektiv
€shté shumé i réndésishém pasi puna e kontrollit synon t& kets njé ndikim sa mé pozitiv dhe t'i shtojé
vleré njésisé publike.

Njésia e kontrollit pérgatit raportin vietor t& veprimtarisé dhe ia dérgon pér miratim titullarit t&¢ SHSSH
brenda muajit Janar t& ¢do viti.

Raporti vjetor duhet t& pérmbajé numrin dhe llojin e kontrolleve qg jané ndérmarré gjaté vitit raportues,
rekomandimet e léna si dhe veprimet qé duhet t& ndérmerren nga nivelet ¢ menaxhimit té njésisé pér
zbatimin e rekomandimeve.

5. SANKSIONET
Pér shkeljet e evidentuara gjaté procesit t& aplikimit deri né trajtimin e personit me pagesé t& aftésisé sé
kufizuar dhe shérbime te tjera sipas Ligjit 57/2019 dhe strukturat pérgjegjése.
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FORMAT 3.3.5

ANEKSI 1 - FORMAT RAPORTIMI [MASHTRIMIT

Lloji i mashtrimit (rrethoni kategoriné qé i aplikohet mé sé shumii
rastit konkret)

A: Mos zbatimi i rekomandimeve t& léna

B: Veprime t& g&llimshme

BI1: Réndim i qéllimshém i gjendjes shéndetésore

B2: Mospérfshirje e diagnozés né kriteret bio-psiko-sociale

B3: Mungesé ekzaminimesh sipas kritereve bio-psiko-sociale

B4: Pércaktim jo i sakté i nivelit t& aftésisé s& kufizuar

BS5: Pérfitime t& padrejta pér shkak t& aftésisé sé kufizuar

B6: PAK té refuzuar & rezultojné pérfitues

C: PAK té paverifikuar

D: Mospérputhje e dokumentacionit né dosje me (& dhénat e SMI-
s&

E: PAK pérfitues jo rezident n& Shqipéri

E: Gabim teknik i aplikimit n& SMI

F: PAK pérfitues njékohésisht nga dy skema t& mbrojtjes sociale?
G: Tjetér (lutemi specifikoni)

Shkaktari/pérgjegjésia

Pérfituesi

Mjeku

Antari/et e komisionit
Administratori shogéror
DRSHSSH (drejtori, specialisti,
specialist kontrolli)

DKP NE&PAK (drejtori, specialist
kontrolli)

Tjetér (lutemi specifikoni)

Kujt i raportohet? (emri)

Adresa e personit t& mésipérm

Kontaktet e personit mé sipér

Kontakte t& tjera

Cfaré raportoni?

(Cilat jané shqetésimet tuaja:

- Jepni sa mé& shumé detaje qé & jeté e mundur, si p.sh. pérshkrimi
i vendit, kohé&s, personit etj.)

Ndonjé informacion shtesg?
(Jepni sa m& shumé detaje qé té jeté e mundur si p.sh. pérshkrimi i
vendit, kohé&s, personit etj.)

Kontaktet tuaja
(Jo t& detyrueshme)

Adresa e-mail-it

Telefoni

Adresa postare

ANEKSI 2

TABELA INDIKATOREVE
Indikatorét e abuzimit/mashtrimit/gabimeve bazuar né eksperiencé

* Me pérjashtim té rasteve kur legjislacioni parashikon ndryshe
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eve 18 dyshuara 1€ abuzimit/mashtrimit/ gablmeve né skemén e
denoncuara nga qytetarét / personat me aftési t& kuﬁzuar

et linjés sé dedikuar telefonike né raport me totalin e numnt te
ﬁmﬂje\?e aphkuese e

raSteve t dyshuara t& abuzimit/mashtrimit/gabimeve né skemén e
: pranuara nga individi q¢ intervistohet gjaté viergsimit t& skemés
' ‘sé PAK (ne rastet kur kemi njé vrojtim pér ecuring e skemés)

: Tregues1 13 Yoe rasteve & denoncuara pér abuzmﬂmashtnnﬂgabm, ne rapurt me
S -"rastet e kontrolluara

Tregues1 14 '% e rasteve t& gjetura t& abuzimit/mashtrimit/gabimeve né skemén e

' PAK, né raport me rastet e kontrolluara rutine.

Sl do © adresohen rastet = s

Rastet e dyshimta t& mashtrimit/abuzimit/gabimit do t& 1dentlﬁkohen
népénn]et kontrollit, - kontrollimeve t& t& dhénave q_se staﬁt

:.(admnnstramrévc shogéroré dhe t€ tjeréve), 519 pércaktohet né
gjislacionin ng fuqi.

- 2. Rasti i dyshuar dhe raportuar do té konsiderohet i ndjekur I-rur 8 kerm

njé raport mbi rastin me konkluzionet dhe rekomandunet slpas
legjislacionit né fugi.

Kérkesal pér raportimin

Kontrolluesi g€ ndjek rastin e denoncuar, do t& g;enero_]é raporte té.
llit pér rastet e denoncuara brenda njé bashkie, duke spemﬁkuar

. edh ézultatet e kontrollit pér rastet e dyshuara. Ky raport 3-mu_|or do 1

jé informacionin e méposhtém: i. numrin e rasteve té dyshuara té

_ Ilim1v'abu2.1nut/gabuneve ¢ identifikuara; ii. burimine
_omt, iii. shpeshtesme e ndodh_]es s€ rastit; .iv, m&nyra e

simit s& bashku me masat e marra. Rastet e ndjekura doté ndahen
kategorive té méposhtmc a) N& proces; b) T mby]lura Pa ndonjc . '-
veprim t& métejshém t& kérkuar; ¢) Té mbyllura dhe t& kom.uara pa
éankswn, dhe d) T& mbyllura dhe t& korrigjuara me sanksione, -

Mj'afet'e verifikimit

) Raportet tremujore t& inspektimit; . Raporti Vjetor i ngnesm SHSSH-
iblikuar né fagen e internetit t& MSHMS-s&; iii. Shénim n& SMI (pér
tur g_;urmueshmcme mbi familjen); dhe iv. Masat e propomara

o ) Raporti i vrojtimit.

Procedurate rportimit

2. SHSSH-ja pérgatit -
njé sheénim t& shkurtér
dhe ¢ hedh ne SMI
: rastin, :

INg keté rast duhet qé
‘| né SMI t& hidhen
| rekorde edhe pér.
personin qé nuk ka

HSSH-ja gjeneron

3. Raporuig;enemar
tremujore t& :

nga té dhénat e .
grumbulluara né terren
népérmyjet pyetésoréve.
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ri i rasteve t¢ dyshuara té abuzimit/mashtrimit/gabimeve, t8 |
uara gjaté vitit t& méparshém né programin PAK (]umdrqt)fnumn i
abummﬂmashmnntfgabxmevc té raportuara
'Epa:shém né programin PAK;] * 100
ri i rasteve t& dyshuara t& abumu‘rfmashmmm’g

Tuting g "aIé wtlt @ mepa.rshi—fm né progranun PAK] * 100 .

mdlka’lorm

Llogaritja né - |Numér
SEnE e elingie 1

Frekuencaematies: .~ |Vjetore

Njésia pérggegésc pcr

; Drejtona e Kontrolht té Pagesave
raporl:lmm e ketlj ]:ndxkaton 5 :

|[T|t'|l'|'1']'IL'I!l!] mlu k nnl'tl'll" dl' > adrestn ¢ personit pérgjegjés pér kontrollin

Institucioni

: SHSSH _
Pozicioni ©~ ; DrejtorlDKP NE&PAK
Adresa e-mail -
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Indikatorét e abuzimit/mashtrimit/gabimeve bazuar né qéndrim

itdhe (€ dhénat |

“identifikimin e tyre

. Treguesi2 4|
Sido té adresohenrastet =~
Kérkesat pér raportimin

Mjetet e verifikimit
Procedurat e raportimit
Formula e pérllogarities
Llogariiané

Pozicioni ~ [Drejtori DKP NE&PAK
Adresa e-mail - e e .
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Indikatorét ¢ abuzimit/mashtrimit/gabimeve bazuar né perceptim “Efektiviteti i skemés s& PAK”

Treguesit dh '
e net qytetareve!PAK jopérfitues mbi cilésing e shérb
pavarésiné nga presionet politike, cilésing e pdh &s, ¥
! dhe _ bahmm, dhe bcsueshmermb e qeverisg, angaz}um ndaJ ketyre S
Perkuﬁzmu_ guesn - :

: ::Treguesm 1

'z Trcgue3122
.Tregllem 2.3 S e

; ' '-'_Tregueszzat
Sido t& adresohenrastet
Kérkesat pér raportimin =~~~
Mjetet e verifikimit
Procedurat eraportimit - |
Ponnulaepérlloganl]es il
Liggarifjane s« = v b mme
Frekuencaemat_]es e VJetore _
si J e qutonaeKontrolhttéPagesave

ojds pér kx_mlrullil'n

Ponmom G e DreﬁorlDKPNE&PAK i Sl
Adres&e—mad Lol : AR R
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