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.  HYRIJE

1. E drejta pér kujdesin shéndetésor éshté garantuar né Kushtetutén e Republikés sé Shqipérisé,
si njé nga té drejtat dhe lirité ekonomike, sociale dhe kulturore, e cila né nenin 55 parashikohen:
“Shtetasit gézojné né ményré té barabarté té drejtén pér kujdes shéndetésor nga shteti. Kushdo
ka té drejté pér sigurim shéndetésor sipas procedurés sé caktuar me ligj”.

2. Sistemi Shéndetésor né Shqipéri éshté kryesisht publik. Shteti siguron pjesén mé té madhe té
shérbimeve gé i ofrohen popullatés né fushén e promocionit, parandalimit, diagnostikimit dhe
kurimit. Né sektorin publik rolin e liderit e luan Ministria e Shéndetésisé dhe e Mbrojtjes
Sociale e cila éshté hartuese dhe pérgjegjése pér politikat dhe strategjité e sistemit shéndetésor,
rregullimin e tij si dhe koordinimin e te gjithé aktoreve brenda e jashté sistemit. Shérbimet e
shéndetit publik dhe promocionit mbéshteten nga Instituti i Shéndetit Publik, pérmes edukimit,
promovimit te stileve té shéndetshme té jetés dhe kérkimeve pér parandalimin e sémundjeve.

3. Shérbimi shéndetésor diagnostikues dhe kurues éshté i organizuar né tre nivele: shérbimi
parésor, shérbimi spitalor dytésor, dhe spitalor terciar.

4. Shérbimi shéndetésor publik pérballet me kérkesén pér plotésimin e nevojave té shuméllojshme
e gjithnjé né rritje pér shérbime shéndetésore té efektshme dhe sigurimin e pérfitim shéndetésor
sa mé té gjeré nga popullata.

5. Pas viteve 2000, ofrues té shérbimit shéndetésor jané edhe klinikat dhe spitalet jopublike, té
cilat ofrojné alternative shérbimesh diagnostikuese, té specializuara, né kushte mé té mira
infrastrukture dhe teknologji mé té larté ekzaminuese. Megenése shumica e shérbimeve
jopublike ofrohej kundrejt pagesave nga pacienti, ato mund té pérballoheshin vetém nga njé
pjese e popullsisé.

6. Politikat shéndetésore té geverisé né vite kané gené té fokusuara né rritjen e treguesve té
cilésisé sé shérbimit publik, népérmjet investimeve né infrastrukturén akomoduese dhe né
rritjen e kapaciteteve teknike ekzaminuese. Popullata e shikon shérbimin shéndetésor jopublik
si njé zévendésues eficent té shérbimit shéndetésor publik né drejtim té cilésisé dhe efikasitetit,
por mé kosto té larté pér ta. Né vendet e zhvilluara né Evrope dhe né SHBA, modelet mikse
mes shérbimit publik dhe privat béhem mé efeciente kur shteti ndérhyn népérmjet
mekanizmave té skemave té sigurimit dhe té rimbursimit té shpenzimeve.

Il.  METODOLOGIIA

7. Sekretariati i Autoritetit t€ konkurrencés né zbatim té Vendimit té Komisionit té Konkurrencés
nr. 552, Daté 04.10.2018 “Pér hapjen e procedurés s¢ Hetimit t€ Pérgjithshém né Shérbimin
Spitalor”, neneve 41, 33, 34, 69 dhe 70 té Ligjit 9121 daté 28.07.2003 “Pér Mbrojtjen e
Konkurrencés”, i ndryshuar realizoi procedurén e vlerésimit té konkurrencés né tregun e
shérbimeve spitalore.

8. Hapja e hetimit u mbéshtet né njé studim i cili kishte pér géllim té vlerésonte konkurrencén
mes shérbimi shéndetésor publik dhe jopublik né Shqipéri. Studimi u fokusua né trajtimin e
katér céshtjeve kryesore:
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- Konkurrenca né sektorin e shéndetésisé népérmjet rritjes sé shérbimeve shéndetésore,

- Politikat geverisése né sigurimin e shérbimit spitalor,

- Konkurrenca sipas sistemeve té referimit dhe ofrimit té shérbimeve,

- Vlerésimi i strukturave té tregut né kuadrit e pérgendrimeve té ndodhura né tregun e
shérbimeve shéndetésore.

Pér sa mé sipér, Komisioni i Konkurrencés vendosi hapjen e procedurés sé hetimit té

pérgjithshém né tregun e shérbimin spitalor, pér periudhén 2016-2018. Metodologjia e hetimit

do té konsistonte né:

e vlerésimin e konkurrencés né shérbimin spitalor, strukturat e tregut né shérbimit
spitalor duke pérfshiré shérbimin publik dhe shérbimin jopublik;

e vlerésimin e barrierave né hyrje duke patur né konsideraté barrierat ligjore té
pércaktuara népérmjet akteve ligjore dhe nénligjore dhe barrierat ekonomike té
vlerésuara mbi bazén e nevojés pér investime fillestare dhe né vazhdim té ofruesve té
kétyre shérbimeve;

e vlerésimin e performancés sé shérbimit shéndetésor mbi bazén e indikatoréve té
pérdorur nga Ministria e Shéndetésisé dhe INSTAT pér kété géllim;

Metodologjia u ngrit mbi raportin e OECD “Competition in hospital services”, dokumenti,
“Competition among health care providers; Investigating policy options in the European
Union” i publikuar nga Bashkimi Evropian pas konsultimit publik dhe disa studimeve té kryera
nga studiues té Universitetit t¢ Kolumbias dhe Pensilvanisé ne SHBA, Byroja Kombétare e
Kérkimeve Ekonomike, Massachusetts, SHBA etj.

I1.1 Konkurrenca né shérbimin spitalor, kéndvéshtrim teorik.

Sipas raporteve té OECD, konkurrenca né shérbimet spitalore éshté vlerésuar si element i
réndésishém i rritjes sé cilésisé sé shérbimit dhe zgjerimin e mundésive pér zgjedhje té
pacientéve. Piképamjet e ndryshme mbi ményrén se si duhet té shfaget konkurrenca né tregjet
e kujdesit shéndetésor, theksojné réndésiné gé Autoriteti i Konkurrencés dhe rregullatorét qé
veprojné né fushén e shéndetésisé t&€ mbéshtesin njéri-tjetrin. Mungesa e njé kuadri ligjor apo
té mangét né fushén e konkurrencés mund té jeté problematike. Rregullatorét duhet ta
pércaktojné me kujdes faktorét gé i bé&jné konkurrues ofruesit e shérbimit dhe Autoriteti duhet
té sigurojé se sjellja e tyre éshté konkurruese.

Strukturat e centralizuara té geverisjes mund té lehtésojné miratimin e politikave té njékohshme
qé kérkohen pér té siguruar gé konkurrenca té ¢ojé né rezultate pozitive né té gjitha rajonet. Né
tregjet e decentralizuara té kujdesit shéndetésor, futja e konkurrencés mund té sjellé sfida
shtese.

Pér shembull, né Finlandé, politikat e gmimeve pércaktohen nga secili autoritet i pushtetit lokal,
gjé gé ngre ¢éshtje té pabarazisé sé qasjes pér pérdoruesit e fundit dhe kompensimin financiar
midis autoriteteve lokale, ndérsa né Brazil ¢cdo nivel i qeverisé ka pérgjegjési pér financimin e
sistemit té kujdesit shéndetésor, geveria federale ka kapacitet t€ kufizuar pér té trajtuar
shgetésimet kombétare.
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Né Holandé, njé fond i barazimit shérben pér té kompensuar siguruesit pér rreziget gé nuk jané
mbuluar mjaftueshém nga primet dhe paketat pér grupet e rrezikuara té popullsisé.

Konkurrenca né shérbimet spitalore mbéshtetet nga kushtet e méposhtme:

- ekzistenca e alternativave té ndryshme;

- pacientét té kené sistem preferencash né zgjedhjen e spitalit né té cilin do té trajtohen;

- informacion relevant pér té béré zgjedhje té miré informuara; dhe

- motivimi i spitaleve pér té pér té térhequr/konkurruar pér pacienté.

Sé pari, ekzistenca e njé séré opsionesh té arritshme éshté njé parakusht pér t'u mundésuar
pacientéve qé té kené zgjedhje reale né kujdesin shéndetésor. Mundésia né zgjedhje
pércaktohet nga shtrirja gjeografike né té cilén pacientét mund té shtrohen né spitale, pér
shembull duke siguruar gasje né spitale té tjera publike dhe duke subvencionuar kostot e
transportit. Masa té tilla jané zbatuar né Norvegji. Njé tjetér mundési éshté gé té lehtésohet
aksesi né spitalet private. Shérbimi privat i financuar nga publiku mund té ofrohet né situata
kur nuk ka ose ka pak kapacitet té mbetur né sistemin publik. Gjithashtu, praktika private mund
té lejohet brenda spitaleve publike, si né Irlandé, ku 20% e shtretérve spitalor publik jané né
dispozicion pér pérdorim nga pacientét privaté.

Sigurimi i shérbimit, qofté publik apo privat, &shté thelbésor jo vetém pér té siguruar sigurimin
e kujdesit shéndetésor, por edhe zgjedhjen. Pér kété géllim, geverité mund té kontribuojné né
financimin e investimeve kapitale né kété shérbim. Né Gjermani, pér shembull, mbéshtetja
financiare mund té ofrohet pér spitalet né bazé té njé plani vjetor té kapaciteteve.

Rritja e produktivitetit gjithashtu mund té gjenerojé burime shtesé: pérvoja né Mbretériné e
Bashkuar ilustron ményrén se si mund té arrihet efikasiteti népérmjet reduktimit té géndrimeve
spitalore para operacionit, megjithése mund té keté shgetésime pér nxitjet pér té kufizuar né
ményré abuzive géndrimet spitalore.

Né Shtetet e Bashkuara, pér shembull, ndértimi i spitaleve té reja kérkon njé autorizim geveritar
té njohur si "certifikata e nevojshmérisé”. Cdo rritje e kapaciteteve mund té krijojé véshtirési
financiare né njé periudhé fillestare pér shkak té numrit té ulét té pacientéve. Pérpjekjet e
spitaleve té reja pér té ulur kostot fikse duke punésuar staf me kohé té pjesshme mund té jené
problematike. Nga pérvoja né Mbretériné e Bashkuar konstatohet se mjekét mund té ngurrojné
té punojné né disa institucione.

Sé dyti, pér ekzistencén e konkurrencés né shérbimet spitalore, pacientét duhet té jené té
interesuar dhe té afté té zgjedhin mes shérbimeve. Rritja e kérkesés dhe pritshmérisé duket se
tregon se pacientét jané té pérgjegjshém ndaj cilésisé dhe prandaj jané té prirur té zgjedhin ku
déshirojné té trajtohen. Né Mbretériné e Bashkuar, pér shembull, anketat sugjerojné se 75% e
pacientéve déshirojné ta zgjedhin vet ku té marrin kujdesin e tyre dhe, duke marré parasysh
zgjedhjen, 30% e pacientéve devijojné nga opsioni i parazgjedhur. Gjithashtu, né Mbretériné e
Bashkuar studimet tregojné se zgjedhja éshté vecanérisht e réndésishme pér ata qé nuk do té
ishin né gjendje ta pérballonin até, duke sugjeruar gé konkurrenca gjithashtu mund té rrisé
baraziné.

Sé treti, informacioni éshté thelbésor pér vendimmarrje t€ miré-informuar. Kur pacientét nuk
pérballojné kostot e shérbimeve spitalore drejtpérdrejt, ose kur alternativat duket se jané té
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barabarta né ¢mim, vendimet e tyre lidhen kryesisht me cilésiné e perceptuar té kujdesit.
Megjithaté, informacioni asimetrik né lidhje me cilésiné e kujdesit mund té béjné qé ofruesit
té pérgendrohen né pérmirésimin e atyre aspekteve té kujdesit gé jané mé té dukshme pér
pérdoruesit, si mjedisi spitalor ose koha e pritjes, né dém té rezultateve shéndetésore. Né njé
mjedis konkurrues, publikimi i informacionit mbi performancén né spitale shkakton ndryshime
né sjelljen e spitaleve nése bordet e tyre besojné se konkurrenca ndikon kérkesén, pavarésisht
nga reagimi aktual i pacientéve.

Sé katérti, stafi i spitalit, duke pérfshiré menaxhimin e larté, duhet té jeté pérgjegjés ndaj
stimujve financiaré. Kjo do té thoté lidhjen e té ardhurave té spitaleve me numrin e pacientéve
dhe lejimin e tyre gé t€ mbajné fitime né ményré gé té krijojné stimuj pér té konkurruar pér
pacienté. Né Mbretériné e Bashkuar, spitalet mund té pérvetésojné fitimet e tyre dhe shkalla e
autonomisé sé tyre varet nga pozicioni financiar.

Autonomia spitalore mund té nxisé risi dhe té rrisé produktivitetin. Spitalet private jané mé
fleksibel pér té pércaktuar operacionet e tyre dhe shpérndarjen e burimeve dhe pér té
funksionimin né baza mé konkurruese. Bordet drejtuese jané politikisht té pavarura dhe jané
né gjendje t& marrin vendime té réndésishme né lidhje me kostot e personelit, kostos totale té
operimit etj. Shumé mé e véshtiré behét kjo vendimmarrje né spitalet publike pér shkak té
ményrés sé centralizuar té pércaktimit té tarifave té shérbimit apo buxhetit.

Metoda e pagesés éshté celési pér konkurrencén efektive. Buxhetet fikse ose skemat e
rimbursimit krijojné joefikasitet. Né& dekadat e fundit, shumé vende kané miratuar sisteme
financimi té grupeve té lidhura me diagnostikimin (Diagnosis-related group - DRG), té cilat
kané provuar té jené mé efikase dhe ofrojné stimuj pér konkurrencén, pasi zakonisht pagesat
ndjekin pacientin. Ndérsa koncepti i DRG éshté i pérbashkét pér té gjitha vendet dhe ka vetém
disa modele, secili vend i ka pérshtatur ato né sistemin e tij specifik.

Ndikimi i pritshém i konkurrencés né tregjet spitalore varet né masé té madhe nga ¢cmimet
aktuale. DRG-té krahasojné lloje té ndryshme té shérbimeve spitalore né bazé té kompleksitetit
té tyre klinik dhe caktojné njé ¢cmim "efikas" pér ¢cdo rast. Cmimet optimale mund té nxisin
pérmirésime Kklinike, rritje té inovacionit dhe produktivitetit. Né té kundért, cmimet jo optimale
mund té cojné né rezultate té padéshiruara, té tilla si diskriminimi ndaj pacientéve né bazé té
trajtimit té kérkuar né lidhje me ¢gmimet e rimbursimit.

Mekanizma té reja po konsiderohen pér té pérmirésuar eficiencén. Njé shembull éshté
kontraktimi selektiv, i cili lejon siguruesit té angazhohen né negociata pér gmimet me spitalet,
duke cuar né njé konkurrencé té konsiderueshme c¢mimi. Né Holandé, jo vetém gé siguruesit
angazhohen né kontraktimin selektiv me spitalet, por gjithashtu sé fundi jané béré pjesérisht
pérgjegjés pér deficitet e spitaleve. Né Gjermani, njé raport nga Autoriteti i Konkurrencés i
publikuar né vitin 2008 tregoi se kuadri ligjor né fuqi ishte i pamjaftueshém pér té ulur kostot
e shérbimeve spitalore dhe sugjeroi kontraktimin selektiv pér té inkurajuar konkurrencén e
¢cmimeve.

Njé tjetér mundési éshté pércaktimi i njé nénseti spitalesh dhe pércaktimi i gmimeve mé té larta
pér pacientét gé zgjedhin spitalet e tjera. Né Shtetet e Bashkuara, kjo pérgasje po konsiderohet
gjithnjé e mé shumé.
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PROCEDURA E NDJEKUR

Autoriteti i Konkurrencés, me Vendimin Nr. 552, Daté 04.10.2018 “Pér hapjen e procedurés
sé Hetimit té Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor”, i ndryshuar me Vendimin Nr. 597, Daté
19.02.2019, ka hapur hetimin e pérgjithshém né shérbimin spitalor

Periudhén kohore e pércaktuar me vendim ishte 1 janar 2016 deri né 30 shtator 2018. Pér njé
analizé té ploté dhe krahasimore, me vendimin Nr. 597, daté 19.02.2019 periudha e hetimit u
ndryshua deri né 31 dhjetor 2018.

Pér shkak té mungesés dhe vonesave né depozitimin e informacionit té kérkuar, Komisioni i
Konkurrencés me Vendimin Nr. 611, Daté 10.04.2019 “Pér njé ndryshim né Vendimin e
Komisionit t&€ Konkurrencés nr. 552, daté 04.10.2018 “Pér hapjen e procedurés sé Hetimit té
Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor, i ndryshuar”, vendosi gé raporti i hetimit té pérgjithshém
té paragitet né Komisionin e Konkurrencés jo mé voné se data 30 gershor 2019”.

Pér mbledhjen e fakteve dhe té dhénave té nevojshme né lidhje me hetimin, bazuar né nenet
33 dhe 34 té ligjit Nr.9121/2003, jané kérkuar informacion nga: Spitalet Universitare, Spitalet
Rajonale, Spitalet Bashkiake, Spitalet jopublike si dhe Ministria e Shéndetésisé dhe Mbrojtjes
Sociale dhe Fondit té Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor.

Informacionet kryesore té kérkuara gjaté periudhés hetimore nga Autoriteti i Konkurrencés
ishin mbi:
v Realizimin e buxhetit pér vitin 2016, 2017 dhe 2018 sipas zérave; paga dhe sigurime;
shpenzime, investime dhe té ardhurat e realizuara nga ofrimi i shérbimeve;
v' Kapaciteti né shtretér i spitalit dhe shérbimet e ofruara;
v Numri i mjekéve, infermieréve dhe personelit administrativ pér vitin 2016-2017-2018;
v Numri i pacienteve gé kané marré shérbim ambulator dhe spitalor gjaté vitit 2016-2017-
2018, sipas shérbimeve kryesore dhe sa prej tyre kané gené té pasiguruar;
v/ Té dhénat statistikore vjetore 2016-2017-2018 si: dité géndrimi mesatar, dité shtretér té
realizuara, shfrytézimi i shtratit ( né dité);
v’ Tarifat e shérbimeve té ofruara.
Né funksion té metodologjisé sé studimit dhe si ndérmarrje qé operojné né shérbimin spitalor,
Sekretariati i AK-sé kérkoi informacion nga spitalet jopublike si mé poshté:

- me shkresén nr.184, daté 05.03.2019 “Kérkesé pér informacion”, ka véné né dijeni
American Hospital, Vila Maria, Spitalin Europian, Spitalin e Zemrés, Spitalin Salus,
Internacional Hospital Tirana, Spitalin Gjerman dhe Spitalin Kontinental duke i
njoftuar se ka nisur procesi i hetimit té pérgjithshém né tregun spitalor dhe ka kérkuar té
vihet né dispozicion informacioni i kérkuar si mé lart.

Neé pérgjigje té shkresés sé mésipérme jané depozituar informacione nga:

- Spitali i Zemrés, FMES Ltd, me shkresén nr.184/5, daté 20.03.2019, prot. i AK-sé ka
depozituar informacionin e kérkuar né lidhje me numrin e pacientéve qé kané marré
shérbim prané kétij spitali gjaté vitit 2018, numrin e personelit mjekésor dhe administratés
dhe té dhéna statistikore mbi pérdorimin e shtretérve, pér vitin 2016, 2017, 2018 dhe 2019.
Lidhur me té& dhénat e pérmendura éshté dérguar informacion dhe me shkresén nr.460/1
daté 16.08.2018.
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- N& vijim té informacionit t€ kérkuar nga Spitali Salus me shkresén nr.184/2, daté
15.03.2019, prot. i AK-sé éshté depozituar informacioni i kérkuar né lidhje me vlerén e
shpenzimeve pér vitin 2018, informacion té detajuar mbi numrin e pacientéve gé kané
marré shérbime ambulatore dhe atyre té shtruar pér vitin 2018, numrin e personelit
mjekésor dhe administraté me kohé té ploté pér periudhén 2016, 2017, 2018 dhe statistikat
vjetore pér vitin 2016, 2017, 2018 mbi pérdorimin e shtretérve.

- Po késhtu nga Internacional Hospital SHA (Hygeia Hospital Tirana) me shkresén
nr.184/4, daté 15.03.2019, prot. i AK-s&, u depozitua informacion mbi vlerat e shpenzimeve
pér vitin 2018 dhe numri i personelit pérgjaté vitit 2016-2018. Né& pérgjigje té shkresés sé
AK-sé Nr. 184/8 Prot.,daté 18.04.2019, né té cilén éshté kérkuar informacion lidhur me 10
shérbimet mé té frekuentuara nga pacientét pér cdo departament té International Hospital
SHA dhe American Hospital si dhe ndryshimet e gmimit pér kéto shérbime nga periudha 1
gusht 2018, jané dérguar me tabela shérbimet pérkatése dhe ¢mimet e tyre aktuale né
sistem.

- Spitali Europian (Vila Maria) né pérgjigje té shkresés nr. 184, daté 05.03.2019 “Kérkesé
pér informacion”, ka depozituar shkresén nr.184/7, daté 09.04.2019, prot i AK-s&, ka
informuar pér vlerén totale té shpenzimeve (paga, sigurime, shpenzime dhe investime viti
2018), numri i pacientéve gé kané marré shérbim ambulator dhe i pacientéve té shtruar,
numri i personelit mjek, infermier dhe administratés me kohé té ploté/té pjesshme pér vitin
2016-2017-2018.

- Gjithashtu International Hospital SHA sipas shkresés nr.184/16, daté 04.03.2019, prot. i
AK-sé, bén me dije se nga muaji janar 2019 éshté zévendésuar sistemi operativ SAP me
sistemin e ri Open ERP duke sjellé unifikimin e ¢gmimeve pér shérbimet e ofruara pér
pacientét ambulator dhe atyre me shtrim.

- Me shkresén nr.184/9, daté 17.05.2019, prot.i AK-sé, éshté kthyer pérgjigje duke sjellé
informacionin e kérkuar nga AK sipas shkresés Nr. 184/8 Prot.,daté 18.04.2019.

- Spitali Continental ka depozituar informacionin pérkatés me shkresén nr. 14.Prot., daté
28.03.2019 né lidhje me shérbimet e ofruara.

- Me shkresén nr.136, daté 12.02.2019, i éshté kérkuar informacion Spitalit Rajonal: Berat,
Dibér, Durrés, Fier, Elbasan, Gjirokastér, Korgé, Kukés , Lezhé, Shkodér dhe Vloré.
Né pérgjigje tonés, aktualisht éshté depozituar informacion i kérkuar nga:

- Spitali Rajonal Vloré me shkresén nr.1490 prot., dat€ 25.02.2019 * Kthim Pérgjigje”,
Spitali Rajonal Lezhé me shkresén nr.170/1Prot., daté 20.02.2019 * Kthim Pérgjigje”,
Spitali Rajonal Kor¢é me shkresén nr.335Prot., daté 21.02.2019 “ Kthim Pérgjigje”, Spitali
Rajonal Gjirokastér me shkresén nr.168/1Prot., daté 28.02.2019 “Mbi kérkesén pér
informacion”, nga Spitali Rajonal Berat me shkresén nr.963 Prot., dat¢ 07.03.2019
“Dérgim informacioni” dhe nga Qendra spitalore “XH.Kongoli” Elbasan me shkresén
nr.399/1Prot., daté 21.02.2019 “ Kthim Pérgjigje”.

Nuk éshté depozituar informacioni pérkatés i kérkuar nga Spitali Rajonal Dibér, Durrés, Fier,
Kukés dhe Shkodér por té dhénat jané siguruar nga informacioni i depozituar nga Ministria e
Shéndetésisé.



36.

37.

38.

39.

Me shkresén nr.135, daté 12.02.2019, éshté kérkuar informacion né Spitalin Bashkiak: Malési
e Madhe, Puké, Mirdité, Kurbin, Krujé, Peqin, Kavajé, Skrapar, Kucové, Lushnjé,
Mallakastér, Pérmet, Tepelené, Sarandé, Kolonjé, Pogradec, Devoll, Gramsh, Librazhd,
Bulgizé, Mat, Has dhe Tropojé.

Né pérgjigje té késaj shkrese éshté depozituar informacion i kérkuar nga: Drejtoria e Shérbimit
Spitalor Peqin me shkresén nr.188 prot, daté 25.01.2019 “Dérgim informacioni”, Drejtoria e
Shérbimit Spitalor Pérmet me shkresén nr.76/1prot, daté 26.02.2019 “Dérgim informacioni”,
nga Drejtoria ¢ Shérbimit Spitalor “Shenjta Mari” Mirdité me shkresén nr.184/1prot, daté
18.02.2019 “Dérgim informacioni”, Drejtoria € Shérbimit Spitalor Mallakastér me shkresén
nr.67prot, daté 22.02.201 “Informacion pér aktivitetin e Spiralit Mallakastér, Drejtoria e
Shérbimit Spitalor Librazhd me shkresén nr.134/1prot, daté 21.02.2019 “Dérgojmé
informacion”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Kurbin me shkresén nr.42/1prot,daté 22.02.2019
“Kthim pérgjigje”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Kolonjé me shkresén nr.54prot, daté
19.02.2019 “Kthim pérgjigje”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Kavajé me shkresén
nr.178/1prot,daté¢ 18.02.2019 “Kthim pérgjigje”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Bulqizé me
shkresén nr.41prot,daté 20.02.2019 “Kthim pérgjigje”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Devoll
me shkresén nr.117prot,daté 21.02.2019 “Dérgim informacioni lidhur me kérkesén nr.135prot
té datés 12.02.2019”,Drejtoria e Shérbimit Spitalor Pogradec me shkresén nr.68/1prot,daté
22.02.2019 “Informacion”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Tepelené me shkresén
nr.125prot,daté 26.02.2019”Kthim pérgjigje”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor Skrapar me
shkresén nr.62/1prot,daté 28.02.2019 “Dérgohet informacion”, Drejtoria e Shérbimit Spitalor
Gramsh me shkresén nr.14/1prot,daté 23.02.2019 “Dérgim Informacioni” dhe Drejtoria e
Shérbimit Spitalor Puké me shkresén nr.66 prot,daté 22.02.2019 “Dérgojmé informacionin e
kérkuar pér spitalin Puké pér vitin 2016,2017 ¢ 2018

Me shkresén nr. 137, daté 12.02.2019, éshté kérkuar informacion né: Qendrén Spitalore
Universitare “Néné Tereza”, Spitalin Universitar “Shefqet Ndroqi”, Spitalin Universitar
té Traumés, Spitalit Universitar Obstetrik-Gjinekologji “Mbretéresha Geraldiné” dhe
Spitali Universitar Obstetrik-Gjinekologji “Kico Glozheni”.

- Né pérgjigje té shkresés sé mésipérme éshté depozituar informacion i kérkuar nga: Qendra
Spitalore Universitare “Néné Tereza” me shkresén nr.812/2 prot, daté 22.02.2019 “Kthim
pérgjigje” dhe Spitali Universitar Obstetrik-Gjinekologji “Mbretéresha Geraldine” me
shkresén nr.254/1 prot, dat€ 19.02.2019 Kthim pérgjigje “Kérkesé pér informacion”.

- Me shkresén nr. 139, daté 12.02.2019, éshté kérkuar informacion dhe né Spitalin
Psikiatrik; Elbasan dhe Vloré.

- Né pérgjigje té késaj shkrese éshté depozituar informacion i kérkuar nga: Drejtoria e
Spitalit Psikiatrik Vloré me shkresén nr.338/1prot, daté 21.02.2019 “Informacion”, dhe
Spitali Psikiatrik “Sadik Dingi” Elbasan me shkresén nr.137/1prot, dat€ 19.02.2019 “Kthim
pérgjigje”.

Ministrisé sé Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale me shkresén nr. nr.141 daté 12.02.2019, i

éshté kérkuar informacion i detajuar né lidhje me:



40.

41.

42.

43.

44,

45.

v Realizimin e buxhetit pér institucionet spitalore (pér ¢do spital publik) pér vitin
2016, 2017 dhe 2018 sipas zérave; paga dhe sigurime, shpenzime, investime dhe té
ardhurat e realizuara nga ofrimi i shérbimeve,

v' Kapaciteti né shtretér i secilit spital publik,

v Numri i mjekeve, infermieréve dhe personelit administrativ pér vitin 2016-2017-
2018 i detajuar pér cdo institucion spitalor.

v' Raportet vjetore t& monitorimit pér tre shérbimet e siguruara népérmjet
koncesioneve apo PPP (Check Up; Ofrimi i shérbimit té furnizimit té setit té
personalizuar té instrumenteve kirurgjikale dhe Dializés).

Né pérgjigje té shkresés toné nr.141, daté 12.02.2019, Ministria e Shéndetésisé dhe Mbrojtjes
Sociale, népérmjet shkresés nr. 1013/3 daté 28.03.2019 “Kthim pérgjigje” béri me dije pér njé
pjesé té kérkesave tona.

Fondit té Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor me shkresén nr.140 daté
12.02.2019, ju kérkua informacion i detajuar ne lidhje me numrin e pérfituesve té paketave té
shérbimeve shéndetésore té mbuluara nga Fondi pér periudhén tetor 2017- dhjetor 2018.
Informacioni éshté kérkuar i detajuar sipas llojit te paketés dhe ofruesit té shérbimit ( spitalet
ku jané realizuar ekzaminimet).

Fondi i Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor népérmjet shkresés nr.138 daté
12.02.2019 “ Informacion pér Autoritetin ¢ Konkurrencés”, nuk vuri né dispozicion njé pjesé
té informacionit né lidhje me kérkesat e dérguara prané kétij institucioni. Nga Autoriteti i
Konkurrencés me shkresén nr.140/2, daté 04.04.2019 “Kérkesé pér informacioni”, sipas
vendimit té KK. nr. 552, daté 04.10.2018 “Pér hapjen e procedurés sé¢ Hetimit té Pérgjithshém
né Shérbimin Spitalor” éshté kérkuar informacion shtes€, n€ pérgjigje t€ s€ cilés, me shkresén
Nr. 1772/1. Prot , daté 15.04.2019 té Fondit té Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit
Shéndetésor éshté dérguar informacion mbi té dhénat e kérkuara sipas shkresés Nr.119/1Prot,
daté 19.03.2019, té dérguara prané Ministrisé sé Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale, si
institucion né cilésiné e Autoritetit Kontraktor.

Pas shqyrtimit té€ Raportit té grupit té punés, Komisioni i Konkurrencés né mbledhjen e datés
17 Tetor 2019, mori né trajtesé gjetjet e raportit dhe konkludoi se vlerésimi i kétij tregu kérkon
analiza shtesé.

Me Vendimin Nr. 669, daté 24.12.2019 “Pér vijimin e hetimit t€ hapur me Vendimin e
Komisionit t& Konkurrencés nr. 552, daté 04.10.2018 “Pér hapjen e procedurés sé Hetimit t&
Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor, i ndryshuar”, Komisioni vendosi:

- Vijimin e Hetimit té Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor hapur me Vendimin e
Komisionit t€ Konkurrencés nr. 552, daté 04.10.2018 “Pé&r hapjen e procedurés sé
Hetimit té Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor, i ndryshuar.

- Hetimi do té pérfshijé periudhén kohore shtesé nga 1 janar 2019 deri né 31 dhjetor
2019.

E ndikuar nga situata e pandemisé se virusit SARS COV-2 si dhe situatén né tregun e
shérbimeve spitalore, Grupi i Punés, né zbatim edhe té& Vendimit té Komisionit nr. 688 daté
06.04.2020 “Pér shtyrjen e afateve té gjitha procedurave hetimore n€ proces nga Autoriteti i



46.

Konkurrencés”, shtyu afatin e vlerésimit dhe dorézimit té raportit pérfundimtar deri né 31
dhjetor 2020.

Pér sa mé sipér dhe né vijim té procedurés, me shkresén Nr.286, Nr.286/1, Nr.286/2, Nr.286/3,
Nr.286/4 dhe Nr.286/5, daté 30.07.2020, nga Autoriteti i Konkurrencés, éshté kérkuar
“Kérkesé pér informacion”, American Hospital Internacional Hospital Tirana, Vila Maria,
Spitali Europian, Spitali Salus, Spitali Kontinental, Spitalit Gjerman, Spitalit t¢ Zemrés Fondi
i Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor dhe Ministrisé sé Shéndetésisé dhe
Mbrojtjes Sociale, mbi:

v' Realizimin e buxhetit pér institucionet spitalore ( pér ¢do spital publik) pér vitin 2019
sipas zérave; paga dhe sigurime; shpenzime, investime dhe té ardhurat e realizuara nga ofrimi
i shérbimeve.

v' Kapaciteti né shtretér i secilit spital publik pér vitin 2019 (nése ka ndryshime).

v Numri i mjekéve, infermieréve dhe personelit administrativ pér vitin 2019 i detajuar
pér ¢do institucion spitalor.

v Numri i pacienteve gé kané marré shérbim ambulator dhe i pacientéve té shtruar pér

secilin spital publik pér vitin 2018 dhe 2019.
- Spitali i Zemrés, FMES Ltd, me shkresén nr.37, daté 21.08.2019, protokoll i AK-sé ka
depozituar informacionin e kérkuar né lidhje me numrin e pacientéve gé kané marré shérbim
prané kétij spitali gjaté vitit 2019, numrin e personelit mjekésor dhe administratés dhe té dhéna
statistikore mbi pérdorimin e shtretérve, pér vitin 2016, 2017, 2018 dhe 2019.

- Né& vijim té informacionit té kérkuar nga Spitali Salus me shkresén nr.114, daté
17.08.2020, éshté depozituar informacioni i kérkuar né lidhje me vlerén e shpenzimeve
pér vitin 2019, informacion té detajuar mbi numrin e pacientéve gé kané marré shérbime
ambulatore dhe atyre té shtruar pér vitin 2019, numrin e personelit mjekésor dhe
administraté me kohé té ploté pér periudhén 2019 dhe té dhéna statistikore pér vitin 2019
mbi pérdorimin e shtretérve.

- Nga American Hospital SHA me shkresén Nr.7883, daté 31.08.2020, u depozitua
informacion mbi pérdorimin e shtretérve pér vitin 2016,2017,2018 dhe 2019 dhe numri
I personelit pérgjaté vitit 2016-2018.

- Internacional Hospital SHA (Hygeia Hospital Tirana) me shkresén Nr.997, daté
31.08.2020, ka depozituar informacion mbi vlerat e shpenzimeve pér vitin 2019,
pérdorimin e shtretérve dhe numrin e personelit pérgjaté vitit 2016-2019.

- Spitali Gjerman né pérgjigje té shkresés nr. 286/2, daté 30.07.2020 “Kérkesé pér
informacion”, ka depozituar shkresén nr. 286/14 daté 28.09.2020 népérmijet té cilés ka
depozituar informacionin mbi shérbimet dhe tarifat pérkatése té ofruara nga spitali,
kapacitetin né shtretér dhe numrin e pacientéve gé kané ,arre shérbim spitalor; vlerén e
shpenzimeve dhe numri i stafin mjek/ infermier né kété spital..

- Vila Maria né pérgjigje té€ shkresés nr. 286/1, daté 30.07.2020 “Kérkesé pér
informacion”, me shkresén nr. 286/12 daté 04.09.2020 ka depozituar informacionin e
kérkuar.

- Spitali Salus né pérgjigje té shkresés nr. 286/1, dat€ 30.07.2020 “Kérkesé pér
informacion”, me shkresén nr. 114 prot. i Spitalit daté 17.08.2020 ka depozituar
informacionin e kérkuar.
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47.

48.

- Spitali Continental né pérgjigje té shkresés nr. 186/1, daté 30.07.2020 “Kérkesé pér
informacion”, ka depozituar informacionin e kérkuar népérmjet korrespondencés
elektronike né daté 15.12.2020.

Fondi i Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor népérmjet shkresés nr.5007
daté 13.08.2020 “Kérkesé pér informacion”, né pérgjigje t€ shkesés s¢ AK-sé Nr.286/4, daté
30.07.2020, jep informacion mbi ndryshimet ligjore gé jané ndérmarré nga Qeveria apo
Késhilli Administrativ i Fondit né lidhje me paketat e shérbimeve gjaté vitit 2019, né zbatim té
Ligjit Nr.10 383, daté 24.02.2011 “Pér Sigurimin e Detyrueshém t€ Kujdesit Shéndetésor né
Republikén e Shqipéris€”, 1 ndryshuar neni 10, pika 5 e saj dhe t€ pikés 8, t&€ Vendimit té
Késhillit t¢ Ministrave Nr. 308, daté 21.05.2014, “Pér miratimin e paketave té shérbimeve
shéndetésore gé do té financohen nga Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor
né€ shérbimin spitalor”, i ndryshuar, né vitin 2019 me vendim té Késhillit Administrativ Nr.20,
daté 31.05.2019, u ngritén komisionet teknike pér riklasitifikimin e 25 paketave té shérbimeve
shéndetésore té cilat u miratuan me vendim té késhillit Administrativ Nr.33, daté 12.12.2019.
Pérfituesit e paketave té shérbimeve shéndetésore pér vitin 2019 jané depozituar prané AK.

Ministrisé sé Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale, né pérgjigje té shkresés nr. 186/5, daté
30.07.2020 “Kérkesé pér informacion”, me shkresén nr.3690/1 daté 31.08.2020 “ Kthim
Pérgjigje”, ka véné né dispozicion té dhéna mbi Realizimin e buxhetit pér institucionet spitalore
( pér ¢do spital publik) pér vitin 2019 sipas zérave; paga dhe sigurime; shpenzime, investime
dhe té ardhurat e realizuara nga ofrimi i shérbimeve, kapacitetin né shtretér i secilit spital publik
pér vitin 2019 (nése ka ndryshime), numrin e mjekéve, infermieréve dhe personelit
administrativ pér vitin 2019 i detajuar pér ¢do institucion spitalor dhe numrin e pacienteve qé
kané marré shérbim ambulator dhe i pacientéve té shtruar pér secilin spital publik pér vitin
2018 dhe 2019.

IV.BAZA LIGJORE

49.

50.

ol.

Sektori 1 shéndetésisé funksion né zbatim t€ Ligjit nr. 10 107, Daté 30.3.2009 “Pér Kujdesin
Shéndetésor né Republikén e Shqipéris€”, i ndryshuar, i cili pércakton parimet kryesore dhe
kuadrin ligjor pér rregullimin, organizimin dhe funksionimin e sistemit té kujdesit shéndetésor
né Shqipéri, bazuar né parimet e kujdesit shéndetésor?.

Kujdesi shéndetésor sigurohet nga njé sistem i integruar i shérbimeve shéndetésore dhe njé
rrjet institucionesh publike ose private dhe zbaton sistemin e referimit.

Kjo strukturé pérfshin: Kujdesi shéndetésor parésor dhe té specializuar: Kujdesi spitalor:
Shérbimi i urgjencés mjekésore; Shéndeti publik; Shéndeti mendor; Shéndeti stomatologjik;
Kujdesi pér té sémurét terminalé; Shérbimi farmaceutik; Shérbimi shéndetésor né puné;
Shérbimi optik; Mjekésia rehabilituese dhe sportive; Mjekésia alternative. Organizimi dhe

! Kujdesi shéndetésor udhéhiget nga parimet e méposhtme: a) e drejta pér kujdes shéndetésor éshté njé e drejté
themelore e individit; b) garantimi i té drejtave té barabarta né kujdesin shéndetésor, bazuar né mosdiskriminim;
c) sistemi i kujdesit shéndetésor funksionon mbéshtetur né eficencén dhe cilésiné e shérbimit, duke garantuar
siguringé e pacientit dhe paanésing; ¢) pjesémarrja e aktoréve té ndryshém, pacientéve, konsumatoréve dhe
qytetaréve; d) llogaridhénia ndaj qytetaréve.
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52.

53.

54.

55.

56.

funksionimi i veprimtarive té shérbimeve té kujdesit shéndetésor spitalor, publik ose privat,
pércaktohen me ligj té vecanté.

Ligji Nr. 9106, daté 17.07.2003 “Pér shérbimin spitalor né Republikén e Shqipéris€”, i
ndryshuar, ka si géllim té rregullojé organizimin, funksionimin dhe kontrollin e veprimtarisé
né fushén e shérbimit spitalor. Népérmjet kétij ligji ofruesit e shérbimit spitalor ndahen né
spitale publik dhe jopublik, i pérgjithshém dhe i specializuar. Ndarja né spitale publike dhe
jopublike béhet né bazé té pérkatésisé sé pronés dhe té financimit, si dhe né bazé té géllimit té
ushtrimit té veprimtarisé. Spitalet jané té pérgjithshme ose té specializuara, né bazé té natyrés
sé shérbimeve qé ofrojné.

Ligji Nr. 10 383, daté 24.2.2011 “Pér Sigurimin e Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor né
Republikén ¢ Shqipérisé”, i ndryshuar, i cili rregullon shérbimet shéndetésore qé mbulohen
nga skema e rimbursimit, duke pérfshiré shérbimin parésor (té pérgjithshém dhe te
specializuar) njé pjesé té shérbimeve spitalore dhe skemén e rimbursimit té barnave.

Ligji Nr. 10 081, daté 23.2.2009 “Pér licensat, autorizimet dhe lejet né Republikén e
Shqipérisé”, i ndryshuar, i cili ka pér géllim pérmirésimin e klimés sé biznesit, népérmjet
reduktimit té barrierave administrative ndaj nismés sé liré né kryerjen e veprimtarive
ekonomike, tregtare apo profesionale, ose pérdorimin e té mirave publike, duke garantuar,
njékohésisht, mbrojtjen e interesit publik né ushtrimin e kétyre veprimtarive dhe né pérdorimin
e té mirave publike.

Ligji Nr. 9323 daté 25.11.2004 “Pér barnat dhe shérbimin farmaceutik”, i ndryshuar, i cili ka
pér qéllim té pércaktojé rregullat pér fabrikimin, importimin, eksportimin, tregtimin,
pérshkrimin, pérdorimin, kontrollin e cilésisé dhe inspektimin e veprimtarive, gé lidhen me
barnat qé pérdoren pér njerézit né Republikén e Shqipérisé.

Né zbatim té Legjislacionit té mésipérm, Ministria e Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale ka
miratuar aktet nénligjore té cilat plotésojné dhe saktésojné elementet e miréfunksionimit té
shérbimit pér ¢éshtje specifike, si vijon:

- VKM Nr. 940, daté€ 9.10.2013 “Pér pércaktimin e fushés s€ pérgjegjésisé shtetérore té
Ministrisé sé Shéndetésisé

- VKM Nr. 764, daté¢ 12.11.2014 “Pér ményrén e organizimit dhe funksionimit té
shérbimeve né gendrat spitalore universitare”

- VKM Nr. 124, daté 5.3.2014 "Pér miratimin e statutit t¢ Fondit té Sigurimit té
Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor né Republikén e Shqipérisé”, i ndryshuar.

- VKM Nr. 185, daté 2.4.2014, "Pér pércaktimin e ményrés sé realizimit té kontrollit
mjekésor bazé pér shtetasit e moshés 35 - 70 vjec", i ndryshuar.

- VKM Nr. 307, daté 21.5.2014, "Pér regjistrimin dhe identifikimin e personave té
siguruar nga sigurimi i detyrueshém shéndetésor”, i ndryshuar.

- VKM Nr. 308, daté 21.05.2014, "Pér miratimin e paketave té shérbimeve shéndetésore
gé do té financohen nga Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor né shérbimin
spitalor”, i ndryshuar.
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https://www.shendetesia.gov.al/wp-content/uploads/2018/02/4.doc
https://www.shendetesia.gov.al/wp-content/uploads/2018/02/4.doc
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http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr._308_dat%C3%AB_21.5.2014_P%C3%ABr_miratimin_e_paketave_t%C3%AB_sh%C3%ABrbimeve_sh%C3%ABndet%C3%ABsore_q%C3%AB_do_t%C3%AB_financohen_nga_FSDKSH_n%C3%AB_sh%C3%ABrbimin_spitalor_i_ndryshuar.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr._308_dat%C3%AB_21.5.2014_P%C3%ABr_miratimin_e_paketave_t%C3%AB_sh%C3%ABrbimeve_sh%C3%ABndet%C3%ABsore_q%C3%AB_do_t%C3%AB_financohen_nga_FSDKSH_n%C3%AB_sh%C3%ABrbimin_spitalor_i_ndryshuar.pdf

57.

- VKM Nr. 101, daté 4.2.2015, "Pér miratimin e paketés sé shérbimeve shéndetésore, né
kujdesin shéndetésor parésor publik, gé financohet nga Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té
Kujdesit Shéndetésor, i ndryshuar.

- VKM Nr.17 daté 12.1.2018, "Pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore nga
skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor pér vitin 2018", i ndryshuar.

- VKM Nr. 46, daté 30.1.2019 Pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore nga
skema e detyrueshme e sigurimeve t€ kujdesit shéndetésor pér vitin 2019”.

- VKM Nr. 737, daté 5.11.2014, "Pér financimin e shérbimeve shéndetésore publike té
kujdesit shéndetésor parésor nga skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor™.

http://ééé.fsdksh.com.al/images/stories/baza ligiore/VKM Nr 202 dat 4 3 2015.pdf

- VKM Nr. 218, daté 20.4.2018,"Pé&r miratimin e listés sé barnave gé rimbursohen nga
Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor dhe té masés sé mbulimit té cmimit
té tyre".

- VKM Nr. 955, daté 29.12.2014, "Pér pércaktimin e kategorive té individéve té siguruar
gé pérjashtohen nga pagesat e drejtpérdrejta té shérbimeve shéndetésore”, i ndryshuar.

- VKM Nr. 61, daté 3.2.2017 "Pér miratimin e paketave té pajisjeve mjekésore té
rimbursueshme”, i ndryshuar.

- VKM Nr. 1661, daté 29.12.2008 “Pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore
nga skema e detyrueshme e sigurimeve té kujdesit shéndetésor”

- Urdhér Nr. 28, daté 26.01.2016 “Pér sistemin e referimit dhe tarifat e shérbimit
shéndetésor publik”, i ndryshuar.

- Rregullore Nr. 1, daté 11.02.2014 “Pér sigurimin vullnetar né Fondin e Sigurimit té
Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor”

- VKM Nr. 538, daté 26.5.2009 “Pér licencat dhe lejet, gé trajtohen nga apo népérmjet
gendrés kombétare té licencimit (QKL) dhe disa rregullime té tjera nénligjore té pérbashkéta”,
i ndryshuar.

- VKM Nr. 910, daté¢ 18.6.2008 “Pér miratimin e veprimtaris€ private né fushén e
shéndetésisé”.

- VKM Nr. 237, daté 6.3.2009 “Pér pércaktimin e kritereve pér hapjen dhe mbylljen e
spitaleve”, 1 ndryshuar.

V.1 Licencimii spitaleve

Shqiptarét shpenzojné rreth 6-7% té PBB-sé né kujdesin shéndetésor, té ndaré pothuajse né
ményré té barabarté ndérmjet shérbimeve publike dhe jopublike?. Sipas té dhénave té marra
nga Ministria e Financave dhe Ekonomisé, shpenzimet e kujdesit shéndetésor publik né vitin
2019 arritén né rreth 61 miliardé leke®. Ekspertét argumentojné se shpenzimet e kujdesit
shéndetésor né Shqipéri jané edhe mé té larta duke pasur parasysh ekonominé e
konsiderueshme joformale. Sipas kétyre vlerésimeve, shqiptarét shpenzojné rreth 1 miliard
dollaré né vit pér kujdesin shéndetésor, nga té cilat rreth 60% e tyre paguhen privatisht?.

2 https://2016.export.gov/industry/health/healthcareresourceguide/eg_main_116142.asp

3 Akti Normativ nr. 11 datw 24.12.2019 “Pér disa ndryshime né ligjin nr.99/2018, “Pér buxhetin e vitit 2019”, t&
ndryshuar”

4 https://2016.export.gov/industry/health/healthcareresourceguide/eg_main_116142.asp
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http://www.fsdksh.com.al/images/2019/Baza_Ligjore_24012019/VKMnr17date1212018_iNdryshuar_24012019.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2019/Baza_Ligjore_24012019/VKMnr17date1212018_iNdryshuar_24012019.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/stories/baza_ligjore/VKM_Nr_202_dat_4_3_2015.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr_218_dat%C3%AB20_4_2018.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr_218_dat%C3%AB20_4_2018.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr_218_dat%C3%AB20_4_2018.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2017/Baza_Ligjore_/VKM_nr_955_dat%C3%AB_29122014_i_ndryshuar.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2017/Baza_Ligjore_/VKM_nr_955_dat%C3%AB_29122014_i_ndryshuar.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr._61dat%C3%AB_3.2.2017_P%C3%ABr_miratimin_e_paketave_t%C3%AB_pajisjeve_mjek%C3%ABsore_t%C3%AB_rimbursueshme_i_ndryshuar.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/2018/BazaLigjore/VKM_nr._61dat%C3%AB_3.2.2017_P%C3%ABr_miratimin_e_paketave_t%C3%AB_pajisjeve_mjek%C3%ABsore_t%C3%AB_rimbursueshme_i_ndryshuar.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/stories/baza_ligjore/11janar2016/Urdh%C3%ABr_nr_28_dat%C3%AB_26_01_2016/Urdh%C3%ABr_nr_28_dat%C3%AB_26_01_2016.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/stories/baza_ligjore/11janar2016/Urdh%C3%ABr_nr_28_dat%C3%AB_26_01_2016/Urdh%C3%ABr_nr_28_dat%C3%AB_26_01_2016.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/stories/baza_ligjore/5.%20Rregullore_nr.%201%20date%2011.02.2014%20Per%20sigurimin%20vullnetar%20ne%20Fondin%20e%20Sigurimit%20te%20Detyrueshem%20te%20Kujdesit%20Shendetesor.pdf
http://www.fsdksh.com.al/images/stories/baza_ligjore/5.%20Rregullore_nr.%201%20date%2011.02.2014%20Per%20sigurimin%20vullnetar%20ne%20Fondin%20e%20Sigurimit%20te%20Detyrueshem%20te%20Kujdesit%20Shendetesor.pdf
https://www.shendetesia.gov.al/wp-content/uploads/2018/02/11-3.pdf
https://www.shendetesia.gov.al/wp-content/uploads/2018/02/11-3.pdf
https://2016.export.gov/industry/health/healthcareresourceguide/eg_main_116142.asp

58. Shérbimi shéndetésor publik &shté i organizuar né nivelet e shérbimit primar, sekondar dhe té
shérbimeve terciare. Rreth 413 klinika publike té kujdesit shéndetésor ofrojné shérbime
shéndetésore primare dhe sekondare dhe 41 spitale publike ofrojné shérbime té kujdesit
shéndetésor terciar.

59. Sektori jopublik i kujdesit shéndetésor ka mbi 15 vite gé ka filluar té zhvillohet né vend dhe
aktualisht ofron: shpérndarjen e medikamenteve; shérbimet stomatologjike si dhe kujdes
mjekésor pér diagnostikimin si dhe té specializuar né klinika t& ndryshme. Sistemi jopublik
spitalor éshté i pérgendruar kryesisht né qytetet mé t€ médha té vendit si Tirana, Durrési dhe
Fieri. Kéto spitale ofrojné shérbime parandaluese, diagnostikuese, trajtuese dhe rehabilituese,
ofrojné shérbimeve me teknologji té larté dhe infrastrukturé té modernizuar.

60. Personat juridiké gé kérkojné té ushtrojné veprimtariné né fushén e shérbimit spitalor jopublik,
pérvec kérkesave té pércaktuara n€ ligjin Nr. 9106, daté 17.7.2003 “Pé&r shérbimin spitalor né
Republikén e Shqipéris€” dhe né vendimin e KM Nr. 910, daté 18.6.2008 “Pér miratimin e
veprimtarisé private né fushén e shéndetésisé” duhet té aplikojné prané Qendra Kombétare té
Biznesit, n€ bazé té Ligjit Nr. 131/2015 “Pér Qendrén Kombétare t€ Biznesit”.

61. QKB jep lejen njé praktikuesi individ ose njé organizate té kujdesit shéndetésor pér té
funksionuar ose pér t’u angazhuar né profesion mbéshtetur né disa standarde. Aplikanti pér
licensim duhet té kené parashikuar né aktin e themelimit dhe/ose né statut objektin e
veprimtarisé pér ofrimin e shérbimeve mjekésore spitalore jopublik, né pérputhje me
legjislacionin né fugi dhe me marréveshjet pér shérbimet shéndetésore transkufitare.

62. Licencimi nga ose népérmjet QKL-sé bazohet né vlerésimin e pérmbushjes sé kritereve té
licencimit pér tu pajisur me licencé pér Kategoria/Nénkategoria: 11.6.B - Shérbime Spitalore.

63. Gjithashtu, MSHMS jep miratimin paraprak té ndértimit té spitaleve pérpara zhvillimit té
procedurave pér dhénien e lejeve té ndértimit, duke vlerésuar kriteret e pérgjithshme té
licencimit té tyre. Ministri i Shéndetésisé® njeh, hap, klasifikon dhe licencon spitalet publike
dhe jopublik, né varési té pérmbushjes sé kushteve, arritjes sé standardeve, né bazé té
teknologjisé spitalore dhe shkallés sé plotésimit té kérkesave té€ domosdoshme pér:

= shérbimet e kualifikuara né njésité e pranimit té urgjencés,

= pér nivelin e realizimit té higjienés personale té té sémuréve, té mjediseve spitalore,

= kapacitetet e teknologjisé sé pérshtatshme né shérbim té mbikéqyrjes sé té sémuréve;

= sigurimin e mjediseve té pérshtatshme pér shtrime, qé i pérgjigjen natyrés sé vecanté té
shérbimit, té seksit dhe té moshés sé té sémuréve;

= mjedise té vecanta pér izolimin dhe kujdesin e té sémuréve me sémundje ngjitése;

= shérbime té vecanta té radiologjisé dhe analizave laboratorike;

= shérbime té vecanta pér transfuzionin e gjakut dhe anestezing;

= shérbimet bibliotekare dhe pajisjet e sallés sé konferencave té mjekéve;

= shérbimet e dezinfektimit, lavanderisé, garderobés, banjés, kuzhinés dhe magazinimit;

5 VKM Nr. 538, daté 26.5.2009 “Pér licencat dhe lejet, gé trajtohen nga apo népérmijet gendrés kombétare té
licencimit (QKL) dhe disa rregullime té tjera nénligjore té pérbashkéta”, i ndryshuar
6 Ligji Nr. 9106, daté 17.7.2003 “Pér shérbimet spitalore”
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64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

= shérbimet e ndihmés sé shpejté me ekipe té kualifikuara, me instrumente e pajisje té
nevojshme, si dhe me mjetet e duhura té transportit;

= mjedise pér késhillime ambulatore pér kontrollin dhe kurimin e té sémuréve edhe pas
daljes nga spitali, ushtrimin e mjekésisé parandaluese dhe edukimin shéndetésor;

= Jogjistikén dhe pajisjet e duhura té repartit t¢ morgut dhe té sallés sé autopsisé;

= trajtimin dhe eliminimin e mbeturinave spitalore, né pérputhje me rregullat e
pércaktuara me vendim té Késhillit t& Ministrave.

Cdo person juridik, vendas ose i huaj, mund té ushtrojé veprimtari né fushén e shérbimit
spitalor vetém pas miratimit té lejes sé léshuar, sipas procedurave té parashikuara né dispozitat
e ligjit nr. 9106/2003 “Pér shérbimin spitalor né Republikén e Shqipérisé”. Modeli i licencés
pércaktohet me urdhér t€ Ministrit té Shéndetésisé né pérputhje me standardet e bashkésisé
evropiane

N¢ zbatim té ligjit Nr.10107 dat€ 30.03.2009 “Pér kujdesin shéndetésor né Republikén e
Shqipéris€”, i ndryshuar, éshté miratuar Vendimi i Késhillit t& Ministrave Nr.865 daté
24.12.2019 “Pér ményrén e kryerjes s€ procesit t€ akreditimit t& institucioneve t€ kujdesit
shéndetésor e pércaktimin e tarifave dhe afateve kohore”.

Kjo VKM’ parashikon hapat qé ndigen deri né akreditimin e ploté té institucionit t&¢ kujdesit
shéndetésor:

e Institucionet e kujdesit shéndetésor publik pérpara fillimit té procesit té akreditimit
duhet té plotésojné standartet bazé pér akreditim dhe mé pas té vijojné me ato optimale.
e Institucionet e kujdesit shéndetésor jopublik pas licencimit té veprimtarisé pérkatése, i
nénshtrohen verifikimit nga struktura pérgjegjése pér inspektimin né fushén e
shéndetésisé té pérmbushjes sé standardeve bazé pér akreditim.
Ministri i Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale vendos pér akreditimin ose jo té institucionit té
kujdesit shéndetésor, pasi shqyrton rekomandimet e Bordit t& Akreditimit.

V.2  Barrierat e hyrjes dhe zgjerimit

Barrierat e hyrjes né tregun e shérbimeve spitalore pérfshijné té gjitha pengesat qé kufizojné
hyrjen e liré né treg té njé konkurrenti potencial, té cilat jané:

e Dbarriera ligjore, rregulla, licenca dhe kritere specifike

e Dbarrierat ekonomike, si p.sh barrierat strukturore

e Dbarrierat strategjike ( strategjité e politikbérésit), aktiviteti i t& ciléve mund té pengojé
konkurrentét potencial té hyjné né tregun pérkatés.®

Nga vlerésimi i kuadrit ligjor mbi té cilén funksion tregu i shérbimeve spitalore rezulton se

struktura ligjore dhe nénligjore nuk krijon barriera ligjore té licencimit apo zgjerimit apo nuk

sjell kufizime sasiore pér hyrje ne treg.

Né lidhje me barrierat ekonomike dhe sikurse do té trajtohet mé poshté, kostot financiare té
investimeve fillestare apo edhe té zgjerimit, jané shumé té larté si pér shkak té sigurimit té

7 https://shendetesia.gov.al/akreditimi/
8 Sipas Udhézimit “Pér pércaktimin e tregut pérkatés”, miratuar me vendimin nr.76, daté 07.06.2008 t& Komisionit
té Konkurrencés.
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72.

73.

74.

75.

76.

ambienteve ku do té ofrohet shérbimi ashtu edhe pér shkak té investimit né pajisje mjekésoré
dhe elektromjeksore. Barrierat e larta ekonomike né hyrje, krijojné barriera edhe né daljen nga
tregu (falimentin) ku kostot e humbjes jané shumé té larta.

Pér té pérballuar shpenzimet né rritje té kujdesit shéndetésor dhe rritjen e kérkesés pér shérbime
cilésore, pérballé kufizimeve té vazhdueshme buxhetore, geveria ka aplikuar kontratave té tipit
Partneritet Publik Privat (PPP) pér disa shérbime, té cilat pérbejné njé té drejté té vecanté dhe
barrieré pér hyrje dhe zgjerim né tregun e shérbimeve té prekura nga kéto kontrata.

Nga informacioni i depozituar nga MSHMS, béhemi mé dije se MSHMS Ka lidhur 4 kontrata
PPP/Koncesione gjaté periudhés hetimore, si mé poshté:

- Koncesioni i Check —Up, kontrate 10 vjegare me objekt “Pér kontrollin mjekésor bazé
35-70 vje¢ népérmjet njé seti analizash té miratuara si dhe vizita mjekésoré. ( shérbimi
ambulator)

- Koncesioni “Pér ofrimin e shérbimeve t& integruara t& furnizimit t€ setit t&
personalizuar té instrumenteve kirurgjikal steril, furnizimin me materiale mjekésoré
steril njépérdorimshe né sallat kirurgjikale”. Koncesioni €shté nénshkruar pér njé
periudhé 10 vjecare dhe aktualisht shérbimi ofrohet né té gjitha spitalet e vendit.
Pagesa pér keté koncesion éshté e tipit “pay per use”(pagesé pér set t& pérdorur), e cila
monitorohet nga dhénési i koncesionit (shérbim spitalor).

- Koncesioni i Dializés, kontraté 10 vjecare, me objekt ofrimin e shérbimit té dializés sa
mé prané vendbanimit té té sémurit me insuficience renale kronike. Shérbimi ofrohet
né pesé gendra té dializés, konkretisht né qytetin e Shkodrés, Lezhés, Vlore, Elbasanit
dhe Korgés mé rreth 350 té sémure (shérbim spitalor).

- Koncesioni i laboratoréve me objekt” Pér ofrimin e shérbimit laboratorik té spitaleve
universitare, rajonale dhe atyre bashkiake té Sarandés dhe Lushnjés”, pér njé periudhé
10 vjecare, i cili éshté béré aktiv né vitin 2020 (shérbim spitalor).

Detyrimet financiare gé lindin nga kontratat, mbulohen nga Fondi i Sigurimeve té Detyrueshme
té Kujdesit Shéndetésor, sipas kushteve té pércaktuara né kontrata.

NEé referencé té nenit 8 té ligjit nr. 9121 daté 28.07.2019 “Pér mbrojtjen e konkurrencés”, i
ndryshuar, tregu i ofrimit té shérbimit té setit té personalizuar té instrumenteve kirurgjikalé
sterile etj,, tregu i shérbimit té check up-it dhe tregu i shérbimeve laboratorike pér spitalet ku
aplikohet kontrata, pérbéjné njé treg né strukturé monopolistike, me barriera né hyrje, ku oferta
dhe kérkesa éshté inelastike dhe ku nuk ka konkurrencé potenciale.

Dhénia e té drejtave té vecanta dhe ekskluzive pér ndérmarrje private té pércaktuara, né zona
té caktuara, t€ dhéna nga organe publike, pérbéjné kufizime té konkurrencés né treg dhe né
zbatim t& nenit 69 té ligjit 9121 “Detyrimi pér Organet e Administratés Qendrore dhe vendore”,
né rastet e dhénies sé té drejtave té vecanta dhe ekskluzive duhet té kérkohet vlerésimi i
Autoritetit té Konkurrencés me géllim vlerésimin e shkallés sé kufizimit té konkurrencés.

Ndérmarrjet private gé gézojné kéto té drejta té vecanta dhe ekskluzive kané detyrimin pér té
respektuar parimet dhe rregullat e konkurrencés, duke u sjellé né treg né ményré gé té
respektohet konkurrenca e liré dhe efektive sipas parashikimit té nenit 9 té Ligjit.
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82.

NDERMARRJET QE VEPROJNE NE TREG

Referuar Vendimit t¢ Komisionit té Konkurrencés nr. 552, daté 04.10.2018 “Pér hapjen e
procedurés sé Hetimit té Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor”, i ndryshuar, ndérmarrjet nén
hetim jané té gjitha subjektet gé ofrojné shérbim spitalor.

Shérbim spitalor i ofrohet popullsisé népérmjet sektorit publik dhe sektorit jopublik. Né vitin
2019, numri i spitaleve publike dhe jopublike né vend ka gené 55, ku 42 jané spitale shtetérore
dhe 13 spitale jopublike®. Sipas statistikave, mbulimi i shérbimit spitalor publik dhe jopublik
llogaritet 2 spitale pér 100 mijé banoré dhe numri i shtretérve spitaloré publik dhe jopublik
éshté 8.889 ose 3 shtretér pér 1000 banoré.

Shérbimi spitalor publik né Shqgipéri ofrohet nga spitalet bashkiake té cilat kané shérbimet bazé
dhe spitalet e specializuara, té cilat jané té pérgendruara kryesisht né Tirané dhe gendrat e
gargeve té vendit.

Referuar té dhénave té depozituara me shkresén nr. 1013/2 daté 28.03.2019 t¢ MSHMS, ne
territorin e Shqipérisé jané mé funksion 5 spitale Universitare té pozicionuara né Tirané, 12
Spitale Rajonale te vendosura né nivel Qarku, 26 Spitale Bashkiake té vendosura né ¢do bashki
dhe 2 spitale psikiatrike té vendosura né Vlore dhe Elbasan.

Nga té dhénat e administruara gjaté procedurés u konstatua se shérbimin spitalor e ofronin edhe
13 spitale jopublike. Duke gené se njé pjesé e tyre nuk e ofronin shérbimin e shtrimit
(hospitalizim) dhe ishin té kufizuara né llojin e shérbimeve, grupi i punés pér efekt té analizés
béri objekt vlerésimi 7 spitale jopublike té vendosura kryesisht né Tirané..

Institucionet spitalore publike dhe shérbimet gé ofrojné10 jané:

e Spitalet Bashkiake!! te cilat ofrojmé 10 shérbime ku pérfshihet urgjenca; mjekési e
pérgjithshme; Kirurgji e pérgjithshme; pediatri; obsetrik-gjinekologji dhe neonatologji;
radiologji; anestezi dhe reaminacion; laboratorét, farmacia; shérbim ambulator i
specializuar (poliklinika e specialiteteve) dhe banka e gjakut.

e Spitalet rajonale? jané té vendosura né gendrat e gargeve dhe ofrojné 17 shérbime.
Pérvec atyre té ofruara nga spitalet bashkiake, spitalet rajonale ofrojné shérbim
ortopedi-traumatologji, urologji, ORL, okulistik, angiologji, max-facial; fizioterapi;
shérbim i onkologjisé (kimioterapi dhe kujdes paliativ); shérbim psikosocial dhe
kontrolli i infeksioneve spitalore.

e Spitalet Universitare, ku pérfshihen dy spitalet obsetrik-gjinekologjik “Mbretéresha
Geraldine” ,”Koco Glozheni” dhe Spitalet Universitare “Shefqet Ndroqi”, “Néné
Tereza” , i Traumés, ofrojné shérbim té specializuar népérmjet 49 shérbimeve
shéndetésore.

e Gjithashtu pjesé e sistemit jané edhe 2 spitalet psikiatrike, Elbasan dhe Vloré.

9 http://www.instat.gov.al/al/temat/kushtet-sociale/sh%C3%ABndet%C3%ABsia/#tabh2

10 Shkresa nr.138 prot. dat€ 19.02.2019”Informacion pér Autoritetin e Konkurrencés “ e FSDKSH

1 Malési e Madhe, Puke, Mirdité, Kurbin, Krujé, Peqin, Kavajé, Skrapar, Kugové, Lushnje, Mallakastér, Pérmet,
Tepelené, Sarandé, Kolonjé, Pogradec, Devoll, Gramsh, Librazhd, Bulgize, Mat, Has dhe Tropojé

12 Berat, Durrés, Dibér, Gjirokastér, Fier, Elbasan, Korcg, Kukeés, Lezhg, Shkodér dhe Vloré.
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83. Cdo fillim viti, Késhilli i Ministrave miraton buxhetin pér paga-sigurime dhe shpenzime
operative pér institucionet spitalore publike me géllim financimin e shérbimeve té listuara mé
larté!3 Me Urdhér té Ministrit té Shéndetésisé!4, pércaktohen tarifat e shérbimit shéndetésor
publik gé financohen nga Fondi sipas parashikimeve té Ligjit nr. 10 383, daté 24.2.2011 “Pér
Sigurimin e Detyrueshém t& Kujdesit Shéndetésor né Republikén e Shqipérisé”, i ndryshuar.
Né kété ligj pércaktohet ményra e funksionimit té sistemit té referimit si dhe kategorité gé
pérfitojné nga skema e rimbursimit dhe masén e rimbursimit pér ¢cdo shérbim.

84. Institucionet spitalore jopublike té licencuar dhe gé jané béré objekt vlerésimi jané:

e Spitali Amerikan, éshté shogéri aksionare ku zotérues i vetém i shogérisé éshté Balkan
Alliance Healthcare B.V. Spitali Amerikan éshté spital multidisiplinar i cili ofron
shérbim ambulator te specializuar dhe shérbim spitalor né 29 departamente né 3 gendra
né Tirané si dhe rrethet Durrés, Fier dhe Tirané. Gjithashtu ky spital ushtron aktivitetin
e tij edhe ne Kosove. Spitali Amerikan né Shqipéri ka njé kapacitet pér 367 shtretér. Né
kété spital kané ofruar shérbimin 1324 punonjés mjek infermier dhe personel
administrate.

e Spitali Internacional (Spitali Hygeia). Pas transaksionit té realizuar né muajin korrik
2018 si dhe marrjes sé autorizimit nga Komisioni i Konkurrencés me vendimin nr. 539,
daté 24.07.2018 “Mbi ndryshimin e kontrollit t& shogérisé Hygeia Hospital Tirana
SHA nga Diagnostic and Therapetutic Centre of Athens, Hygeia S.A tek American
Hospital SHA”, spitali Internacional (spitali Hygeia)'® ndryshon kontrollin. Spitali
Amerikan éshté aksionari i vetém i spitalit Internacional. Spitali Internacional éshté
spital multidisiplinar i cili ofron shérbim ambulator te specializuar dhe shérbim spitalor
né 38 shérbime me njé gendér né Tirané. Ky spital ka njé kapacitet prej 220 shtretér.
Né kété spital kané ofruar shérbimin 509 punonjés mjek infermier dhe personel
administrate.

e Salus Tirana (Spitali Salus) shogéri aksionere, me aksionar Sidney Stock me 1.75% té
kuotave, Anastas Pecini me 16.24% , Olti Pecini me 23.76%, Franco Stock me 1.75%,
SALUS HOLDING me 34.77%, Finest me 9.77% dhe Policlinico Triestino me
11.97%. Ky spital ofron shérbim ambulator te specializuar dhe shérbim spitalor me njé
gendér né Tirané. Ky spital ofron shérbimin népérmjet 17 mjekeve, 31 infermieréve me
kohe te ploté, 37 punonjés administrate si dhe staf tjetér me kohé té pjesshme. Spitali
éshté i pajisur me 44 shtretér.

e FMES (Spitali i Zemrés), shogéri me pérgjegjési té kufizuar, Ortak i vetém i shogérisé
éshté z. Roland Xhaxho. Ky spital &shté i fokusuar né shérbimin e kardiologjisé dhe ka
njé kapacitet prej 25 shtretér mé njé staf prej 13 personash.

e Spitali Europian ( Spitali Vila Maria), shogéri me pérgjegjési té kufizuar. Ortak i vetém
i shogérisé éshté GRUPPO VILLA MARIA. Spitali ka njé kapacitet prej 45 shtretér

13 VKM nr. 46, daté 30.1.2019, “Pér financimin e shérbimeve shéndetésore spitalore nga skema e detyrueshme e
sigurimeve té kujdesit shéndetésor pér vitin 2019”, i ndryshuar

14 Urdhri nr. 28 daté 26.01.2016 “Pér sistemin e referimit dhe tarifat e shérbimit dhéndetésor publik”

15 Me shkresen nr. 548 prot., daté 01.10.2018, spitali Hygeia njofton ndryshimin e emrit ne International Hospital
SHA.
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me njé staf mjek, infermier dhe administrate 51 punonjés me kohe té plote dhe 23
punonjés me kohé té pjesshme.

e Spitali Continental éshté njé shogéri mé pérgjegjési té kufizuar, i krijuar né vitin 2015.
Gjateé vitit 2018-2019, shogéria éshté prekur vazhdimisht nga ndryshim i kontrollit dhe
aktualisht shogéria zotérohet nga Fondacioni Firdeus me 100% té kuotés. Ky spital
ofron shérbim ambulator té specializuar dhe shérbim spitalor me njé gendér né Tirang,
népérmjet njé stafi prej 44 mjekeve, 21 infermieréve dhe 27 punonjés administrate.
Spitali &shté i pajisur me 33 shtretér.

e Qendra mjekésoré AKS, gendér ditore e trajtimit té té sémuréve mé insuficensé renale
e cila ofron shérbimin e dializés. Qendra ka njé kapacitet prej 17 shtretér.

e German Hospital Internacional (Spitali Gjerman) éshté njé shogéri mé pérgjegjési té
kufizuar, i krijuar né tetor 2018. Ortakét e shogérisé jané z. Almiro Gurakugi me 43%
té kapitalit, z. Nadir Causholli me 46% dhe z. Eduard Kapaj me 11% té kapitalit. Ky
spital ofron shérbim ambulator té specializuar dhe shérbim spitalor me njé gendér né
Tirané, népérmjet njé stafi prej 6 mjekeve, 22 infermieréve dhe 11 punonjés
administrate. Spitali éshté i pajisur me 20 shtretér.

ANALIZA E KONKURRENCES (sipas standardeve ndérkombétare)

Mbéshtetur né teorité ekonomike, vlerésimi i konkurrencés né njé treg té caktuar realizohet
mbi metodén Strukture-Sjellje —Performancés.

Pércaktimi i strukturés sé tregut realizohet mbi evidentimin e tregjeve pérkatése dhe né bazé té
nenit 3, pika 7 t€ ligjit nr. 9121 daté 28.07.2003 “Pér Mbrojtjen e Konkurrencés”, i ndryshuar,
tregu pérkatés pérbéhet nga “produktet qé vlerésohen si t&€ z€vendésueshme nga konsumatorét
ose klientét e tjeré, pér sa u pérket karakteristikave, ¢cmimit dhe funksionimit té tyre dhe qé
ofrohen ose kérkohen nga ndérmarrjet né njé zoné gjeografike me kushte té njéjta konkurrence,
zoné kjo e cila vegohet nga zonat e tjera kufizuese”. Né zbatim té ligjit, tregu pérkatés pérfshin
tregun e produkteve dhe tregun gjeografik.

Strukturat e tregut afektojné sjelljen e konkurrentéve né treg si dhe géndrimin e pérfituesve té
shérbimit sipas tregjeve pérkatése. Sjellja e konkurrentéve né treg vlerésohet mbi bazén e
parashikimeve té nenit 4 dhe 9 té ligjit duke u vlerésuar né kéndvéshtrimin e njé marréveshjeje
té ndaluar (sjellje e koordinuar) apo e njé abuzimi mé pozitén dominuese.

Referuar, eksperiencave té vendeve té8 OECD, Autoritetet e Konkurrencés jané pérgjegjése pér
ruajtjen e strukturave konkurruese té tregut té krijuara nga kuadri rregullator, késhillimit té
rregullatoréve, monitorimi i tregut té spitaleve dhe zbatimi i rregullave té& konkurrencés. Pér
shembull, Autoriteti i Konkurrencés sé Holandés éshté pérfshiré gjaté procesit té negocimit té
marréveshjeve té bashkérendimit mes spitaleve me géllim gé té¢ minimizonin kostot.

Pérgendrimi i tregut té spitaleve duhet té shmanget kur gmimet nuk rregullohen nga shteti, pasi
ato mund té lejojné abuzim te mundshém me fuqiné qé kané né treg konkurrentet mé té
médhenj. Disa vende kané pérjetuar njé trend drejt pérgendrimit té tregut gjaté dekadés sé
fundit.
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Né Shtetet e Bashkuara t¢ Amerikés, Byroja e Konkurrencés kundérshtoi pa sukses teté
pérgendrime né tregun spitalor gjaté viteve 1990 gé cuan né tregun e pérgendruar aktualisht né
gytetet e médha. Déshmité nga Shtetet e Bashkuara tregojné se spitalet me fugi tregu jané né
gjendje té vendosim ¢mime mé té larta né baza té pérhershme dhe konsumatorét mbajné kostot
e plota. Nga perspektiva e kostos, pérgendrimet kané mé shumé gjasa gé té rezultojné né uljen
e kostos, pér shkak té operimit si njé njési e integruar. Integrimi i drejtpérdrejté mund té
sigurojé efikasitet duke pérshtatur stimujt, duke lejuar njé koordinim mé té miré té kujdesit dhe
investimeve té pérbashkéta, té cilat gjithashtu mund té rrisin cilésiné e kujdesit. Pérkundér
késaj, integrimi mund té démtojé konkurrencén duke pérjashtuar rivalét nga aksesi né inputet
pérkatése. Ekzistojné relativisht pak prova pér efektet e kufizimeve vertikale né kujdesin
shéndetésor ose ekzistencén e pérfitimeve pozitive nga integrimi.

Né kété drejtim, kohét e fundit jané dhéné rekomandime pér té siguruar qé pacientét té kené
njé zgjedhje té mjaftueshme té mjekéve té pérgjithshém si edhe zbulim té konflikteve té
mundshme té interesit.

Kujdesi i integruar dhe konkurrenca nuk jané reciprokisht pérjashtuese, por autoritetet e
konkurrencés luajné njé rol té réndésishém né parandalimin e konfliktit té interesit dhe sjelljes
diskriminuese. Popullsia e moshuar ¢on né njé rritje té kérkesés pér kujdes pa ndérprerje, qé
mund té pérbéhet nga tarifa té pérbashkéta (bundled) pér ngritjen e ekipeve shumé disiplinore
midis kujdesit shéndetésor dhe social.

Kujdesi i integruar mund té kérkojé bashképunim midis spitaleve (pér shembull, transferimi i
dokumenteve té pacientéve né ményré efektive mes tyre dhe referimi i pacientéve né spitalet
mé té miré té specializuara). Edhe pse ekzistenca e kétyre rrjeteve mund té nxisé konkurrencén,
ajo gjithashtu mund té kufizohet né praniné e sjelljeve pérjashtuese.

Bashképunimi éshté njé tjetér burim shgetésimi. Siguruesit mund té béjné marréveshje pér
primet apo pér planet e sigurimit. Bashképunimi mund té ndodhé edhe né prokurimin e
shérbimeve spitalore.

Ndérkohé, performanca né termat e eficensés pércakton nivelin e cilésisé sé shérbimit,
eficensen e pérdorimit té burimeve dhe efikasitetin e shérbimeve. Né njé treg ku shérbimi i
ofruar éshté njé e miré publiké, ruajtja e cilésisé sé shérbimit duhet té jeté prioritet i ofruesit té
shérbimit.

VI.1 Tregu pérkatés

Analiza e strukturés sé tregut fillon mé pércaktimin e tregut pérkatés, i cili éshté instrumenti
gé pércakton kufijté e konkurrencés ndérmjet ndérmarrjeve, identifikon konkurrentét aktual
dhe potencial si dhe sjelljen e ndérmarrjeve né treg. Pércaktimi i tregut pérkatés mundéson
llogaritjen e pjeséve dhe strukturén e tregut népérmjet indikatoréve té pérgendrimit dhe fuginé
e ndérmarrjeve né imponimin e sjelléve antikonkurruese.
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VI.1.1 Tregu pérkatés i produktit

97. Tregu pérkatés i produktit!® pércaktohet si: “Njé treg pérkatés i produktit pérfshin té gjitha
ato mallra dhe/ose shérbime té cilat vlerésohen si té kémbyeshme ose té zévendésueshme nga
konsumatori, pér arsye té karakteristikave té prodhimit, gmimeve dhe géllimit té pérdorimit
té tyre”. Kriteret pér pércaktimin ¢ tregut pérkatés jané: zévendésueshméria nga ana e kérkeses,
z8vendésueshméria nga ana e ofertés, konkurrenca potenciale dhe barrierat e hyrjes né treg.

98. Shérbimin jopublik éshté zévendésues efecient i shérbimit shéndetésor publik né drejtim té
cilésisé dhe efikasitetit, por me kosto té larté si pér pacientét ashtu edhe pér pjesén e shérbimeve
té mbuluar népérmjet skemave té rimbursimit.

99. Pérfitimi i shérbimit shéndetésor publik, realizohet dhe kontrollohet népérmjet “Sistemit té
Referimit”, i cili pércakton etapat qé do té ndjeké pacienti pér marrjen e shérbimit. Kontakti
fillestar i té sémurit merret prané mjekut té familjes (kujdesi shéndetésor parésor), i cili kur e
gjykon té nevojshme e rekomandon pacientin drejt kujdesit parésor té specializuar (klinikat e
specialiteteve). Kéta té fundit pér raste té cilat dalin jashté mundésive té trajtimit apo
ekzaminimit nga ana e tyre, e referojné pacientin drejt shérbimit té kujdesit spitalor.

100. Respektimi i sistemit té referencés, siguron vijimésiné e shérbimit, kontrollin e
shpenzimeve buxhetore pér shérbimin shéndetésor publik si dhe ul kostot gé i duhet té paguajé
njé pacient jashté kétij sistemi.

101. Referuar raportit te OECD “Competition in hospital services” , pérkufizimi i tregut pér
shérbimet spitalore éshté i véshtiré si nga perspektiva e kérkesés ashtu dhe nga ajo e ofertés,
vecanérisht pér shkak té kompleksitetit dhe diversitetit té llojeve té trajtimeve dhe kontrolleve.
Gjithsesi, pér té kryer analizén éshté marré né konsideraté dallimi midis shérbimeve spitalore
té ofruara ose jo pérmes sistemit té referencés. Kjo synon té béjé dallimin midis shérbimeve gé
ofrohen térésisht nga fondet publike, pa kosto shtesé pér pacientét, me shérbimet e ofruara nga
fondet jopublike (kryesisht nga veté pacientét ose nga kompanité e sigurimeve shéndetésore).
Zgjedhje e shérbimeve spitalore jopublike mund té shpjegohet me ekzistencén e njé niveli té
diferencuar té cilésisé sé shérbimeve, pér shembull shérbime mé té shpejta, teknologji mé té
miré pér kontrolle dhe trajtime, ose standarde mé té larta komoditeti pér pacientét.?’

102. Analiza e konkurrencés né shérbimet spitalore do té fokusohet né té gjitha shérbimet e
ofruara, pa diferencuar tipologjiné e shérbimit, nga spitalet publike dhe jopublike né vend.
Konsumatorét zakonisht e lidhin konceptin e shérbimeve spitalore, si njé mjet pér zgjidhjen e
problemeve té tyre shéndetésore.

103. Pér shkak té ngjashmérive né procedurat dhe teknikat e pérdorura, shérbimet spitalore mund
té grupohen né tri fusha:*®

- Konsultimet e kujdesit shéndetésor: duke pérfshiré konsultimet e pérgjithshme,
konsultimet e specialiteteve mjekésore dhe kujdesin mjekésor urgjent;
- Hospitalizimet (shtrimi né spital): trajtimi i pacientit; operacione, shérbime gé lidhen me

16 Bazuar né Udhézimin “Pér pércaktimin e Tregut Pérkatés” neni 3, pika 7, i Ligjit 9121/2003.
17 Burimi: OECD - Policy roundtables, Competition in Hospital Services 2012, rasti i Brazilit
18 Burimi: OECD - Policy roundtables, Competition in Hospital Services 2012
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110.

lindjen e fémijés.
- Testet mjekésore: testet e kryera nga laboratorét, duke pérfshiré analizat e gjakut, grafité,
rrezet X, etj., qé kané pér géllim diagnozén e sémundjes.
Procesi i1 vendimmarrjes pér zgjedhjen e njé ofruesi té shérbimit té caktuar shéndetésor nxitet
nga vlera té ndryshme gé lidhen me shérbimin dhe ofruesin. Vlerésimet dhe pritjet e
pérdoruesve té shérbimeve (konsumatoréve) pérfshijné aspekte racionale dhe emocionale.

Aspektet emocionale shfagen kryesisht né shérbimet mé komplekse shéndetésore duke
pérfshiré ndérhyrje qé kané rrezik mé té larté pér jetén dhe ato shérbime gé kané nevojé pér
nivele mé té larta té besimit mjek - pacient, si p.sh né degét mjekésore té gjinekologjisé dhe
pediatrisé. Zgjedhja e njé ofruesi né kéto raste éshté e orientuar tek ofruesi mé i miré né
dispozicion duke patur parasysh buxhetin e konsumatorit.

Késhtu, vendimi pér té zgjedhur njé ofrues té shérbimeve spitalore varet nga pritjet pér
shérbimin dhe cilésiné e tij dhe kufizimet buxhetore.

Si¢ u pérmend edhe mé sipér, mund té themi se aspekte objektive si ¢mimi apo cilésia nuk
mund té identifikohen qgarté dhe drejtpérdrejté si faktorét kryesoré té konkurrencés né sektorin
e shérbimeve shéndetésore. Kéto variabla mund té jené té pérhapura né disa shérbime mé té
thjeshta shéndetésore, por né shérbime mé komplekse, faktorét subjektivé ose emocionalé
duket se ndikojné né vendimmarrje. Vendimi i konsumatorit varet nga pritjet e tij té shkaktuara
nga sémundja e tij dhe kompleksiteti i sémundjes.

Késhtu, sipas raportit t¢ OECD, ka edhe disa faktoré té tjeré té réndésishém qé pércaktojné
kérkesén e konsumatoréve pér shérbimin spitalor si¢ jané:

- Vlerésimi/Reputacioni né bazé té té dhénave objektive (p.sh. blerja e pajisjeve dhe
teknologjisé sé avancuar);

- Lidhjet me universitete ose gendra té njohura kombétare ose ndérkombétare;

- Pérvoja dhe referenca té mira (p.sh. ndérhyrjet e suksesshme) dhe mungesa e atyre
negative;

- Shérbimet mbéshtetése (p.sh parkimi, bar kafe, restorant);

- Profili i pérdoruesit mesatar (p.sh. pjesémarrja e pérdoruesve me té ardhura mé té larta
kthehet né njé perceptim té cilésisé né lidhje me shérbimet e ofruara);

- Cmimet konsiderohen si njé pérfagésues i cilésisé sé shérbimeve: sa mé té larta gmimet, aq
mé e miré cilésia dhe lehtésité e perceptuara.

Zeévendésueshméria nga ana e kérkesés, nénkupton gé njé rritje e gmimeve e bén njé produkt

mé pak té pélgyer nga konsumatorét, té cilét vendosin té blejné mé pak nga ai produkt dhe mé

shumé nga produktet zévendésuese.

Pér sa i pérket shérbimit shéndetésor publik, i cili vepron sipas Sistemit té Referencés dhe
pércakton gé pacienti duhet té kalojé fillimisht pérmes mjekut té familjes, i cili né rast nevoje
e drejton pacientin drejt specialistit té fushés pérkatése sipas llojit té sémundjes. Ndérsa
shérbimi shéndetésor jopublik mund t'i ofrohet gjithsecilit gé paragitet né ambientet e spitalit
pér t& marré shérbim. Dallimi kryesor midis shérbimit publik dhe jopublik ka té b&jé me
cilésiné e shérbimit (ofrimin e tij né njé kohe te shkurtér dhe pa shumé burokraci) nga njéra
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ané dhe pagesén apo ¢mimin e paguar pér shérbimin e marré, i cili éshté i larté né spitalet
jopublik.

NEé rastin e shérbimit spitalor duhet patur parasysh se shéndeti éshté primar pér ¢cdo person dhe
shérbimet spitalore dhe ato shéndetésore né pérgjithési kané njé ndikim shumé mé té madh né
cilésiné e jetés sé individéve se sa ¢do nevojé tjetér, prandaj pér kété arsye, kérkesa
konsumatore ndiget nga nevoja shéndetésore dhe né pérgjithési konsumatori nuk priret drejt
¢mimit, por drejt shérbimit gé i plotéson mé miré nevojat dhe aty ku mendon se cilésia éshté
mé e miré duke u nisur nga stafi mjekésor dhe aparaturat e pérdorura. Pra, si¢ thamé edhe mé
lart zgjedhja e njé ofruesi né kéto raste éshté e orientuar tek ofruesi mé i miré né dispozicion
duke patur parasysh buxhetin e konsumatorit.

Bazuar né sa mé sipér mund té themi se sektori publik dhe jopublik i shérbimit spitalor jané
zévendésues nga ana e kérkesés pér sa i pérket shérbimit té ofruar.

Zévendésueshméria nga ana e ofertés, nénkupton gé kompanité té jené té afta té kémbejné
produktet e tyre me produktet e tregut pérkatés dhe t'i tregtojné ato né periudha afatshkurtra pa
sjellé kosto shtesé, né pérgjigje té ndryshimeve té vogla ose té pérhershme té cmimeve.

Né segmentin e ofruesve té shérbimeve shéndetésore, tendenca e pérshkruar drejt privatizimit
dhe reformés sé tregut ka rezultuar né investime té konsiderueshme jopublik né gendrat
jopublik shéndetésore (spitale jopublik) gjaté viteve té fundit.

Individét e lidhur me sistemin publik, pér t¢ marré shérbime shéndetésore, mund té marrin
pjesé né rrjetin e ofruesve publiké (spitale dhe gendra shéndetésore). Né rast té té ardhurave
mé té larta, konsumatorét mund té zgjedhin pér gendrat jopublik shéndetésore nén njé sistem
té quajtur "zgjedhje té lirg".2°

Sipas materialit t&¢ OECD?°, kur analizohet ana e ofertés duhet té merret né konsideraté dallimi
ndérmjet shérbimeve ambulatore dhe spitalore, ndérmjet ndérhyrjeve té thjeshta dhe
komplekse dhe intensitetit t& ndryshém té kapitalit té shérbimeve té ofruara.

Né rastin toné ofruesit e shérbimit spitalor né vendin toné jané spitalet publike dhe jopublik.
Njé tipar i pérbashkét i kétyre gendrave shéndetésore éshté se ata ofrojné njé gamé té gjeré té
specialiteteve. Né anén tjetér ka gendra shéndetésore jopublike té specializuara, té cilat e
ushtrojné veprimtaring e tyre vetém né disa fusha, si p.sh mjekésia kozmetike.

Sipas OECD?, specializimi dhe pérgendrimi i trajtimeve té spitaleve té vecanta pérmiréson
cilésiné e atyre trajtimeve, duke reduktuar mundésité e komplikimeve. Arsyetimi éshté se, pasi
specialistét ose ekipet multidisiplinare kryejné mé shumé trajtime pér njé lloj té caktuar (véllim
mé té larté), ata fitojné mé shumé pérvojé né até trajtim té vecanté (t& ashtuquajturat pérvojé
ose kurba e té mésuarit). P&r mé tepér, njé rritje né nivelet e cilésisé duhet té ¢ojé né zvogélimin
e kostove, pér shembull, pér shkak té njé rénieje té numrit t& komplikimeve.

19 Burimi: OECD — Policy roundtables, Competition in Hospital Services 2012.
20 Burimi: OECD - Policy roundtables, Competition in Hospital Services 2012, rasti i Kilit.
2L Burimi: OECD - Policy roundtables, Competition in Hospital Services 2012, rasti i Hollandés.
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Né rastin e shérbimeve apo trajtimeve té caktuara gé nuk ofrohen nga njé numér i madh i
ofruesve, presioni konkurrues mund té reduktohet né ato ofrues qé vazhdojné té ofrojné kéto
lloje té trajtimeve. Spitalet gé ende ofrojné trajtime té tilla do té pérballen me mé pak stimuj
pér té vazhduar té investojné né cilési ose pér té vazhduar té veprojné né ményré efikase.
Ekzistenca e konkurrencés né kujdesin shéndetésor do té thoté qé nése pacientét kané aftésiné
pér té zgjedhur midis spitaleve, atéheré spitalet do té stimulohen pér té performuar mé miré
duke rritur cilésiné.

Sipas té dhénave té administruara nga spitalet publike dhe jopublike né vendin toné, rezulton
se ato ofrojné shérbime té ndryshme sipas llojit té specialitetit. Gjithashtu ka dhe spitale qé jané
té specializuara né njé fushé té caktuar té mjekésisé. Pér sa i pérket spitaleve, té cilét kané té
njéjtin profil, apo specialitet ato mund té konsiderohen té zévendésueshém nga ana e ofertés,
publike apo jopublike gofshin, pasi nuk ka kosto shtesé nga piképamja e mjekéve té cilét jané
té specializuar né trajtimin e sémundjeve té caktuara dhe aparaturave té pérdorura. Gjithashtu
edhe spitalet gé ofrojné njé gamé té gjeré shérbimesh né specialitete té ndryshme jané té
zBvendésueshém midis tyre.

Bazuar né sa mé sipér, treg pérkatés té produktit do té konsiderojmé tregun pér shérbimet
spitalore, duke pérfshiré té gjitha shérbimet mjekésore pér pacientét té ofruara nga spitalet
publike dhe jopublike. Sidoqofté, né disa raste mund té béhet njé nénndarje né tregje mé té
vogla produkti (nén tregje) mbi bazén e specialitetit, si¢c éshté sigurimi i shérbimeve spitalore
pér njé specialitet té caktuar (profilizimi i spitaleve sipas llojit té sémundjeve gé trajtojné).

VI1.1.2 Tregu pérkatés gjeografik

Tregu pérkatés gjeografik pérfshin zonén né té cilén ndérmarrjet jané pérfshiré né ofertén dhe
kérkesén e shérbimit, né té cilén kushtet e konkurrencés jané mjaftueshmérisht homogjene.

Né rastin e tregjeve té shérbimeve shéndetésore apo spitalore, gatishméria pér zhvendosje nga
njé spital né tjetrin apo nga njé qytet né tjetrin varet nga serioziteti i pritshém i sémundjes ose
kompleksiteti i pritshém i ndérhyrjes. Késhtu, né rast té shérbimeve té thjeshta shéndetésore
kohézgjatja e zhvendosjes éshté pércaktuese dhe pacientét preferojné té marrin shérbimet nga
ofruesi mé i afért. Anasjelltas, né rast té shérbimeve komplekse shéndetésore té pritura ose
sémundjeve té rénda, si dhe né rast sémundjesh gé zgjasin pér periudha té gjata, kohézgjatja e
zhvendosjes béhet njé variabél mé pak i réndésishém, pasi pacientét kané tendencé té jené mé
té interesuar té marrin shérbimin nga ofruesit mé té miré ose ofruesit mé té specializuar té
shéndetit dhe prandaj jané té gatshém té udhétojné edhe né njé qytet tjetér.

Duke analizuar té dhénat e pacientéve gé kané marre shérbim ne spitalet publike (sipas grafikut
té méposhtém), rezulton 47% e pacientéve gjaté vitit 2019 kané marré shérbim spitalor né
gytetin e Tiranés, influencuar kjo nga numrin mé té madh i banoréve si dhe pérgendrimit té
spitaleve té shérbimit tercial. Kjo shifér behet mé e madhe nése do té kemi ne konsiderate
shérbimin e ofruar edhe nga spitalet jopublike. Megjithaté spitalet publike dhe jopublike jané
té shpérndara né té gjithé territorin e vendit dhe pér kété arsye konsumatorét apo pacientét né
rastin toné mund té zgjedhin té shkojné né spitalin mé té afért me vendbanimin e tyre ose né
rast té trajtimeve mé té specializuara té shkojné drejt spitaleve mé té largéta né qytetin mé té
afért apo né kryeqytet.
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Shperndarja e pacienteve (2016-2019)
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Grafiku 1 Shpérndarja gjeografike e pacienteve

Pér sa mé sipér, tregu pérkatés gjeografik né rastin toné pérfshin territorin e Republikés sé
Shqipérisé.
Bazuar né sa mé sipér, treg pérkatés né kéndvéshtrimin e pérgjithshém do té konsiderojmé

tregun pér shérbimet spitalore, duke pérfshiré té gjitha shérbimet mjekésore pér pacientét té
ofruara nga spitalet publike dhe jopublike né territorin e Republikés sé Shqipérisé.

V1.2 Struktura e tregut té shérbimit spitalore

Vlerésimi i fugisé sé konkurrentéve né treg, fillon sé pari mé pércaktimin e strukturés sé tregut
dhe me pjesén e tregut té secilit konkurrent né té. Népérmjet analizés sé zevendésueshmerisé
sé produktit dhe pércaktimit té tregut pérkatés, pércaktohen “kufijté” e njé tregu dhe mé pas
kalohet né evidentimin e konkurrentéve né té.

Pér té realizuar njé analizé krahasimore, si dhe duke patur né konsideraté zevendésueshmériné
e shérbimeve, analizat e strukturés té tregut u realizuan mbi tregues relativ mes shérbimit né
spitalet publike dhe jopubliké.

Referuar treguesve te shpenzimeve (paga, sigurime, shpenzime operative) dhe investimeve ne
spitalet publike dhe jopublik, grafiket e méposhtém tregojné mé ményré krahasimore buxhetet
vjetore te dy strukturave spitalore.
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Grafiku 2 shpenzimet vjetore té kryera nga spitalet publike dhe jopublike
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Grafiku 3 Investimet vjetore ne spitalet publike dhe jopublike

Spitalet publike paragiten me tregues mé té larté krahasuar me spitalet private. Né dinamiké
vjetore ky tregues paraqitet i géndrueshém me luhatje te vogla nga njé vit né tjetrin. Ndérkohé
né spitalet privaté konstatohet njé rritje me 38% té nivelit té shpenzimeve né vitin 2019
krahasuar mé vitin 2018, i ndikuar ky tregues nga niveli i larté i shpenzimeve te Spitalit
Internacional (Hygeia). Né treguesin e investimeve, konstatohet se spitalet jopublike kané
realizuar me shume investime krahasuar né spitalet publike, tregues i cili ka ardhur né rritje
nga njé vit né tjetrin dhe né tre vitet.

Referuar numrit té pacientéve té cilét kané marré shérbim spitalore gjaté vitit 2016-2019
konstatohet se vetém 5% -7% e pacientéve jané drejtuar spitaleve jopublike. Spitalet
universitare jané ofruesit mé té médhenj te shérbimit spitalor. Gjithsesi, brenda strukturés sé
shérbimit spitalor jopublik, Spitali Amerikan dhe Spitali Internacional jané spitalet mé té
médhenj dhe pas pérftimit té kontrollit té spitalit Internacional nga Spitali Amerikan, kéto do
té vlerésohen si ndérmarrje mé lidhje aksionare.

Referuar té dhénave té administruara nga MSHMS dhe spitalet jopublike konstatohet se gjaté
vitit 2019, numri i shtretérve né spitalet publike éshté reduktuar mé 155 shtretér duke arritur
shifrén 8,159 shtretér, ndérkohe gé bashké me spitalet jopublike numri i shtretérve éshté 8,889.
Numri shtretérve dhe i personelit mjekésor jané tregues gé ndikojné né cilésiné e shérbimit,
analizé e cila éshté trajtuar né ményre mé té thelluar mé poshté.

Né tregues relativ, indekset e shpenzimeve/investimeve té realizuar pér numér shtrati apo numri
i personelit mjekésor pér numér shtrati mes shérbimit publik dhe jopublik paragiten si mé
poshté:

Indekset: ‘

nr. personel/nr. Shtreter 2016 2017 2018 2019

Spitalet publik 1,6 1,6 1,6 1,6

Spitalet jopublik 1,2 1,3 1,7 1,9
shpenzime/nr. Shtreter

Spitalet publik 1.967 2.148 2.038 2.197

Spitalet jopublik 9.220 | 10.521 9.266 12.902
investime/nr. shtreter

Spitalet publik 162 52 92 101

Spitalet jopublik 528 836 1.295 1.373
(shpenzime+investime)/ nr personeli
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Spitalet publik 2.130 2.199 2.130 2.298
Spitalet jopublik 9.748 11.356 10.561 14.275

Nga tabela konstatohet se treguesi i numrit té personelit pér shtrat éshté né baza té
krahasueshme mes dy ofruesve té shérbimit, ndérkohé gé né treguesit e shpenzimeve apo
investimeve kéto dy shérbime kané diferenca té konsiderueshme, tregues kéta té impaktuar nga
aplikimi i skemave koncesionare apo PPP né spitalet publike. Pér vet specifikat qé ka kérkesa
konsumatoré pér kéto shérbime, si dhe referuar indikatoréve té mésipérm, spitalet jopublike
jané konkurrenté té afért té shérbimit publik.

VI1.3Analiza e sjelljes

Referuar nenit 4 dhe 9 té Ligjit, njé ndérmarrje me pozité dominuese apo njé grup ndérmarrjesh
té cilat merren vesh pér vendosje ¢mimesh, ndarje tregjesh, kufizim apo kontroll mbi tregjet,
burimin e furnizimit apo prodhimin, sillen né ményre antikonkurruesé. Mbi kéto principe u
analizuar sjellja e ofruesve té shérbimit spitalor né sektorin publik dhe jopublik.

Né zbatim té nenit 33 té ligjit nr.9121/2003, me shkresat nr. 460 date 01.08.2018 dhe nr. 460/3
date 17.09.2018 “Kérkesé pér informacion”, drejtuar institucioneve spitalore jopublike, u
kérkuan té dhéna mbi ¢mimet/tarifat e aplikuara prej tyre pér shérbimet e ofruara.

Né institucionet publike, cmimi i shérbimeve éshté i miratuar me urdhrin nr. 28 daté 26.01.2016
“Pér sistemin e referimit dhe tarifat e shérbimit shéndetésor publik”, i Ministrit t& Shéndetésiseé.
Urdhri pércakton ményrén e funksionimit té sistemit té referimit i cili konsiston né
diagnostikimin e pacientit fillimisht nga mjeku i familjes, i cili nése e konsideron té nevojshme
e referon pér vizité mé té thelluar né mjekun specialist dhe ky i fundit prané shérbimit spitalor.
Pér personat e pasiguar apo gé nuk respektojné sistemin e referimit, ¢cdo vizite apo ekzaminim
né té tre nivelet e shérbimit, shogérohet mé njé kosto financiare e cila éshté e miratuar né
urdhrin e mésipérm.

Spitalet jopublike ofrojné shérbimin shéndetésor kundrejt ¢mimeve/tarifave té cilat, sipas
detyrime te legjislacionit tatimor, duhet té jané té afishuara né ambientet t& hapura prané
spitaleve.

Gjaté procedurave hetimore u administruan ¢mimet/tarifat e shérbimeve nga institucionet
publike dhe jopublike té cilat pérfshijné njé numér konsiderueshém emértesash. Pérdorimi i
emértesave né latinisht apo sipas njé sistemi individual e bén té véshtiré krahasimin e gmimeve
pér shérbime te caktuara dhe pér efekt té analizés krahasimore, grupi i punés u fokusua
kryesisht né departamentet kryesore té spitaleve jopublike dhe né shérbimet mé té
frekuentuara??.

Tabela 1 Treguesit e gmimeve te shérbimeve

(Té dhéna tregtare)

22 Shérbimet né té cilat nuk ka cmim mund té jené shébrime gé nuk ofrohen nga spitali ose emertesa e pércaktuar
prej tyre e beri t& pamundur evidentimin e shérbimit.
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Nga té dhénat e administruara, né spitalet jopublike nuk konstatohen ¢cmime té njéjta pér
shérbime té njéjta, sjellje e cila mund té ngrinte dyshime pér shkelje té nenit 4 té ligjit nr.
9121/2003 “Pér mbrojtjen e konkurrencés”, i ndryshuar.

Pérve¢ ¢cmimeve té pércaktuar me Urdhrin e Ministrit, geveria, népérmjet MSHMS dhe
FSDKSH kané pércaktuar disa paketa shérbimi, shpenzimet e té cilave mbulohen nga buxheti
I shtetit.

Né zbatim té ligjit nr.10383 dat€ 24.2.2018 “Pér sigurimin e detyrueshém té kujdesit
shéndetésor ne Republikén e Shqipérisé” si dhe VMK nr. 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin
e paketave té shérbimeve shéndetésore gé do té financohen nga FSDKSH né shérbimin
spitalore”, i ndryshuar, Fondi i Sigurimeve té Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor financon
shpenzimet pér:

e Paketén e shérbimit té dializeés,

e Paketén e shérbimit té kardiologjisé dhe kardiokirurgjiseé,
e Paketat e shérbimit té transplantit té veshkes,

o Paketa e shérbimit té implantit koklear.

Me VKM nr. 815, daté 29.12.2017 “Pér disa shtesa né VKM 308 daté 21.05.2014 “Pér
miratimin e paketave té shérbimeve shéndetésore qé do té financohen nga FSDKSH né
shérbimin spitalore”, miratohet mbulimi i shpenzimeve pér dy paketa té reja: Paketén e trajtimit
té kataraktés, dhe Paketa e shérbimit té radioterapisé (me akselerator linear).

Me vendimin nr. 373, daté¢ 26.4.2017, t&¢ Késhillit t€ Ministrave, “Pér disa ndryshime né
vendimin nr. 308, daté 21.5.2014, té Késhillit t&¢ Ministrave, ‘Pér miratimin e paketave té
shérbimeve shéndetésore gé do té financohen nga Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit
Shéndetésor né shérbimin spitalor”, shtohet?:

e Paketa e trajtimit paliative

e Paketa e trajtimit adjuvant/neoadjuvant
e Paketa e trajtimit radikal

e Paketa e trajtimit me IMRT

Kéto shérbime ofrohen si nga spitalet publike ashtu edhe ato jopublike dhe ¢mimi i mbuluar
nga Fondi éshté i njéjté pér té dy ofruesit e shérbimit.

Pér mbulimin e kétyre shérbimeve nga spitalet jopublike, Fondi ka kontrata me:

1. Institucionin Shéndetésor jopublik “Spitali Amerikan Nr.1” “Spitali Amerikan Nr. 2”
“Spitali Amerikan Nr. 3”

Institucionin Shéndetésor jopublik “Spitali Amerikan dega Fier”

Institucionin Shéndetésor jopublik “Spitali Amerikan dega Durrés”

Institucionin Shéndetésor jopublik “Spitali Internacional ( Hygeia)”

Institucionin Shéndetésor jopublik “Villa Maria”, Spitali Europian

Institucionin Shéndetésor jopublik German Hospital

o ks wN

23 Kéto paketa ju pérkasin shérbimit té radioterapisé ( me akseleratorin linear), pér té semurét me kancer. IMRT
&shté teknike e trajtimit té tumorit me rezatim jonizues.
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7. Institucionin Shéndetésor jopublik Spitali i Zemrés

8. Institucionin Shéndetésor Jopublik “AKS”, Berat

Cmimet e paketave rishikohen c¢do vit nga njé komision, i cili caktohet nga KA e Fondi, me
pérbérje nga shérbimi spitalor jopublik, publik, Ministria e Shéndetésisé dhe Fondi, dhe
miratohen me VKM.

Financimi i paketave dhe mbulimi i shérbimit shéndetésor nga té gjitha institucionet
shéndetésore (publik dhe jopublik) i bén té konkurrueshém ofruesit e shérbimit. Né zbatim té
pikés 2 t&¢ VKM, me Vendimin nr. 88 daté 09.07.2014 “Pér rregullat, kriteret dhe ményrén e
organizimit té Regjistrit Kombétar t¢ Paketave té Financuara nga Fondi “té Késhillit te
Administrimit té Fondit, pika 11 tij pércaktohen se “né rast se né ditén e pércaktuar si mé sipér
nuk ka vende té lira né institucionet e shéndetit publik, atéheré népunési i autorizuar i Fondit
bén regjistrimin e pacientit né ményré té barabarté né institucionet shéndetésore jopublik té
kontraktuar nga Fondi”, institucionet publike kan& pérparésiné e ofrimit té shérbimit.

Pér té vlerésuar ményrén e shpérndarjes sé shérbimit mes ofruesve té tyre dhe me kérkesé tonés,
Fondi depozitoi prané Sekretariatit té dhéna mbi paketat e shérbimeve, numrin e seancave dhe
shpenzimet e realizuar nga Fondi pér paketat e rimbursuara nga shteti deri ne fund té vitit 2019.

1. Paketa e Dializés.

Shérbimi i dializés deri né mesin e Vvitit 2014 ofrohej vetém nga departamenti i Urologjisé
prané Qendrés Spitalore Universitare dhe pérfituesit e kétij shérbimi e merrnin shérbimin pa
pagesé si té sémuré kronik.

Me VKM nr. 308 daté 21.05.2014 “Mbi miratimin e paketave té shérbimeve shéndetésore qé
do té financohen nga Fondi i Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor né shérbimin
spitalor” si dhe Vendimit t& Késhillit Administrativ té Fondit nr. 88 daté 09.07.2014 (VKA)
“Pér rregullat, kriteret dhe ményrén e organizimit t€ Regjistrit Kombétar t€ paketave té
financuara nga Fondi”, shérbimi i dializés filloi t&€ ofrohej nga spitalet publike dhe disa spitale
jopublike dhe shpenzimet mbuloheshin nga Fondi.

Me lidhjen e kontratés sé koncesionit dhe bérjes efektive té saj, né gershor 2016, shérbimi i
dializés ofrohet &shté nga njé ndérmarrja “DIA VITA” SHPK, mbajtése e¢ kontratés sé
koncesionit, e cila duhet t& mbulojé me shérbimin e dializés té sémurét né disa rrethe, dhe
konkretisht né qytetin e Shkodrés, Lezhés, Vlorés, Elbasanit dhe Korgés. Sot, shérbimi i
dializés ofrohet nga tre subjete: (1) spitalet publike; (2) spitalet jopublike: (3) Koncesionari
“DIA VITA” SHPK.

Referuar numrit té seancave té realizuar nga gjithé ofruesit e shérbimit té dializés, struktura e
tregut dhe dinamikat né vite paraqgiten si né tabelén e méposhtme.

Tabela 2 Treguesit e shérbimit té Dializés

Viti 2016 2017 2018 2019

Spitalet Nr. i | Pjesa e | Nr. i | Pjesa e | Nr. i | Pjesa e | Nr.i Pjesa e
seancave | tregut seancave | tregut seancave | tregut seancave | tregut

Spitali Amerikan 70.171 51% | 69.027 45% | 73.782 42% | 78.567 42%
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Spitali Internacional 23.251 17% | 22.667 15% | 22.963 13% | 24.780 13%
AKS Berat 676 0% 8.365 5% 9.578 5% 9.801 5%
DIA VITA Shkodér 3.918 3% 6.534 4% 8.163 5% 9.860 5%
DIA VITA Lezhé 1.307 1% 6.545 4% 7.677 4% 7.873 4%
DIA VITA Vlore 2.982 2% 6.155 4% 6.495 4% 7.267 4%
DIA VITA Elbasan 10.210 7% | 10.524 7% | 17.017 10% | 19.274 10%
DIA VITA Korce 6.861 4% | 12.932 7% | 13.535 7%
QSUT 16.633 12% | 12.662 8% | 12.636 7% | 11.767 6%
Gjirokaster 5.338 4% 5.740 4% 5.668 3% 6.963 4%
Shkoder 3.833 3%

Totali 138.319 | 100% | 155.080 | 100% | 176.911 | 100% | 184.883 100%

153.

154.

155.

Nga vlerésimi i pjesés sé tregut gé zotérojné ofruesit e shérbimit té dializés, rezulton se pjesa
mé e madhe e shérbimit ofrohet nga spitalet jopublike té cilét kané realizuar rreth 113 mije
(ose 60%) seanca gjaté vitit 2019, kundrejt 58 mije té ofruara nga shogéria koncesionare dhe
19 mije seanca nga spitalet publike.

Ofruesi me i madh i kétyre shérbimeve éshté spitali Amerikan i cili ka kryer 51% té
seancave té vitit 2016; 45% né vitin 2017; dhe 42% né vitin 2018 dhe 2019. Faktor gé ka
ndikuar né kété pjesé tregu éshté fakti gé ky spital ka shtrirje né qytetin e Fierit dhe té Durrésit
(pérvec 3 spitaleve né Tirané). Nga ana tjetér, duke marré né konsideraté qé edhe Spitali
Internacional (Hygeia) zotérohet nga spitali Amerikan, dy spitalet jané ofruesit kryesor té
shérbimit té dializés, té cilét né vitin 2019 kapin 55% té tregut né ofrimin e kétij shérbimi.

Ofruesi i dyté mé i madh éshté shogéria DIA VITA, e cila pas futjes né eficensé té ploté té té
gjitha gendrave te dhénies sé shérbimit (vitin 2017) ka rritur pjesén e tregut nga njé vit né tjetrin
dhe gjaté 2019 ka zotéruar 30% té tregut té shérbimit té dializés.

Tabela 3 Treguesit e pérgendrimit te tregut

2016 2017 2018 2019
Indeksi HHI 3.201 2.862 2.872 2.292
DIAVITA 13% 24% 30% 30%
Spitali Internacional 17% 15% 13% 13%
Spitali Amerikan 51% 45% 42% 42%
CR3 81% 84% 85% 85%

156. Referuar indeksit té pérgendrimit Herfindahl-Hirschman Index (HHI), tregu i shérbimit té

dializés ka njé pérgendrim te larté duke i dhéné karakteristikat e njé tregu oligopolistik.
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157.

158.

159.

160.

161.

162.

163.

Treguesit e pérgendrimit HHI paragitet me ulje gjaté periudhés hetimore dhe pjesa e tregut e
tre konkurrentéve mé té médhenj né treg éshté né pandryshueshméri né dy vitet e fundit. Spitali
Amerikan dhe Internacional (Hygeia) mbulojné 55% te nevojave pér shérbimin e dializés.

Nga struktura e tregut, konstatohet se shérbimi i dializés po zhvendoset drejt spitaleve
jopublike dhe shogérisé koncesionare ndérkohé gé ne spitalet publike ofrohet vetém prané
QSUT-sé. Gjithsesi mbetet shumé i ulét niveli i shérbimit nga institucionet publike.

Numri i seancave te dializés sipas ofruesve

150,000

100,000
50,000
0

2016 2017 2018 2019

[ Spitalet private Spitalet publike Koncesionari
Grafiku 4 shérbimi i dializés sipas ofruesve

Referuar ekstraktit historik té shoqgérisé “DIA VITA” SHPK, deri né tetor 2019 kjo kontrollohe;j
né 85% t& kuotave nga shoqéria “Evita” SHPK dhe 15% té kuotave nga American Hospital.
Sot kontrollin e shogéris€ DIA VITA e ka shoqgéria “Diaverum International AB”, e cila &shté
zotéruesja e vetme ¢ kuotave té shoqérisé “DIA VITA” SHPK.

Gjaté gjithé periudhés hetimore (2016-2019), shérbimi i dializés si né spitalin jopublik ashtu
edhe né shérbimin e ofruar nga koncesionari, ofrohet nga shogéri qé kontrollojné njéra tjetrén,
ku pjesa e tregut gé kapin sé bashku né vitin 2019, éshté 85%.

Né zbatim té pikés 11 té VKA, nr.888/2014 (shih pikén 4 ), ofrimi né nivel té ulét té shérbimit
té dializés nga spitalet publike, i shogéruar edhe nga mungesa e vendeve, sjell qé népunési i
autorizuar i Fondit bén regjistrimin e pacientit né ményré té barabarté né institucionet
shéndetésore jopubliké té kontraktuara nga Fondi.

Gjaté periudhés hetimore rezulton se Fondi ka financuar, gjaté vitit 2019, rreth 42% té nevojave
pér shérbimin e dializés né Spitalin Amerikan dhe 13% té nevojave né Spitalit Internacional.

Nga piképamja e konkurrencés, €shté vlerésuar edhe “Sjella e ndérmarrjeve né lidhje me
¢mimin e shérbimit”, paré né dy drejtime:

- Cmimi i mbuluar nga shteti pér pacientet brenda skemés sé rimbursimit.
- Cmimi i ofruar nga spitalet privaté jashté skemés sé rimbursimit.

Sipas legjislacionit né fuqgi, né shérbimin e dializés, pér pacientét té cilés trajtohen népérmjet
sistemit té referimit dhe shpenzimet mbulohen nga Fondi aktualisht aplikohet: (1) ¢mimi
11.203 leké/pa TVSh pér ¢do seancé té ofruar nga koncesionari; (2) ¢mimi 12,106 leké/pa
TVSh pér ¢do seancé té ofruar nga spitalet publike dhe jopublike. Pra ka njé diferencé né masén
903 leké midis té dy cmimeve.
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164. Vendosja e ¢cmimit pér shérbimin e dializés, pércaktohet sipas VKM nr. 308 daté 21.05.2014
“Pér miratimin e paketave t€ shérbimeve shéndetésore g€ do té financohen nga FSDKSH né
shérbimin spitalore”, té ndryshuar. Aktet nénligjore, g€ rregullojné tarifén e shérbimit té
dializés, kané pércaktuar dy tarifa té ndryshme pér kété shérbim (koncesionari dhe shérbimi

spitalor).
165.

Nga analiza e ¢mimit té ofruar nga koncesionari vlerésohet se ¢mimi nuk éshté rishikuar

asnjéheré pér periudhén 2016-2019%4, kurse pér spitalet publike dhe jopublike ¢mimi éshté
rishikuar sipas akteve té€ méposhtme, me njé tendencé né ulje.

Tabela 4 Ndryshimet e tarifave te shérbimit/ cmimet

2014 2016 2017 2018 2019

Cmimi i koncesionarit 11,203 | 11,203 | 11,203 | 11,203

Cmimi i spitaleve publike dhe jopublike, sipas VKM

VKM nr. 308 daté

21.05.2014 11,204 | 11,204

VKM nr. 373 daté

26.04.2017 12,106 | 12,106 | 12,106
166. Referuar gmimit té ofruar nga Koncesionari dhe numrit té seancave té realizuar gjaté

periudhés hetimore, si dhe cmimit té ofruar nga spitalet publike e jopublike dhe numrit té
seancave, shpenzimet pér dializén, t¢ mbuluara nga Fondi, sipas tabelés sé méposhtme,
kapin vlerén 2.2 miliard leké pér vitin 2019.

Tabela 5 Fondet e financuara nga FONDI

Pagesat nga Fondi/leké

Ofruesi | shérbimit 2016 2017 2018 2019
DIA VITA 91.943.021 | 410.246.043 | 585.737.651 | 647.634.227
Spitali Hygeia 260.504.204 | 262.276.606 | 277.990.078 | 299.986.680
Spitali Amerikan 786.195.884 | 799.678.122 | 893.204.892 | 951.132.102
AKS Berat 75.739.040 96.982.190 | 115.951.268 | 118.650.906
Spitalet Publike 403.500.856 | 238.470.418 | 221.588.224 | 226.745.380
Totali 1.617.883.005 1.807.653.379 2.094.472.113 2.244.149.295

Pjesa e tregut

Spitale jopublik +koncesion

75%

87%

89%

90%

24 Sipas pikés 16.3.2 té kontratés sé koncesionit, palét bien dakord gé cmimi mund té jeté objekt rishikimi sipas
vlerave té pércaktuara me Vendim té Késhillit t¢ Minitrave.
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167.

168.

169.

170.

171.

172.

Spitale Publik 25% 13% 11% 10%

Nga tabela konstatohet se né spitalet publike numri trajtimeve té dializés ka ardhura né ulje té
vazhdueshme dhe ne vitin 2019 Fondi ka financuar vetém 10% té shpenzimeve pér dializén.
Pavarésisht se né VKM nr. 308/2015 éshté parashikuar se shérbimi nga ofruesit jopublik do té
kérkohet kur té jené ezauruar kapacitetet e spitaleve publike, konstatohet se né shérbimin e
dializés, jané ulur né ményré té ndjeshme kapacitet e dhénies sé shérbimit nga spitalet publike
duke u zévendésuar nga shérbimi né spitalet jopublike.

Mbéshtetur né testin e “Konkurrentit Eficent”?®, si dhe referuar pasgyrave financiare té
shoqéris€ koncesionare “DIA VITA” SHPK pér vitet 2018-2019, rezulton se shogéria paragitet
mé rezultat financiar pozitiv, ku norma e fitimit éshté rreth 6.2%. Duke gené se kjo shogéria
ofron vetém shérbimin e dializés, té ardhurat e realizuar sipas tarifave té miratuara, mbulojné
kostot e shérbimit dhe cmimi 11, 204 éshté njé ¢mim i cili siguron eficense té ofruesit.

Jashté skemés sé rimbursimit, spitalet jopublike (Amerikan dhe Internacional) ofrojné kété
shérbim me ¢mime edhe mé té larta, ku ¢mimet né Spitalin Amerikan jané 15,167 leké pa
TVSH kurse né Spitalin Internacional (Hygeia) ¢mimi éshté 14,083 leké/ pa TVSH. Duke iu
referuar pérséri testit t& konkurrentit eficent, gmimi i ofruar nga dy spitalet privaté éshté i larté.

Referuar pasgyrave financiare té Spitalit Amerikan dhe Internacional pér vitet 2016-2019,
rezulton se fondet e financuara nga shteti pér shérbimin e dializés pérbejné nga 10-18% té té
ardhurave totale té aktivitetit té dy spitaleve, té paragitura sipas tabelés sé méposhtme.

Tabela 6Te ardhurat e realizuar nga Spitali Amerikan dhe Internacional

Pérgindja ndaj te
ardhurave totale te
Té ardhurat nga aktiviteti Té ardhurat nga dializa aktivtetit
. ) . Spitali . Spitali . Spitali
Vitet /leké Internacional Amerikan Internacional Amerikan Internacional Amerikan

2016 260.504.204 | 786.195.884
2017 262.276.606 | 799.678.122
2018 277.990.078 | 893.204.892
2019 299.986.680 | 951.132.102

Pér sa mé sipér, konstatohet se tregu i shérbimit té dializés ka strukturé oligopolistike ku
konkurrenti kryesor (Spitali Amerikan dhe Internacional) mbulon mé shumé se 50% té nevoja
pér kété shérbim brenda skemés sé rimbursuar nga shteti dhe zotérojné pozité dominuese
né treg.

Ndérmarrja “DIA VITA” SHPK, mbajtés i kontratés s€ koncesionit, e cila ka monopolin e kétij
shérbimi né zona té caktuara gjeografike té pércaktuara né kushtet e kontratés, zotéron rreth
30% té tregut.

% As-efficient competitor; https://ecp.crai.com/ép-content/uploads/2018/07/CLPD_Vol4_issue-2.pdf
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173. Brenda paketés sé dializés, procedura mé masive éshté vendosja e fistulés, me 36 raste né vitin
2018 dhe 47 raste né vitin 2019. Cmimi i miratuar mé VKM pér keté shérbim é&shté 10,937
leké. Ky shérbimi éshté mbuluar vetém nga Spitali Amerikan.

2. Paketat e kardiologjisé dhe kardiokirurgjisé.

174. Paketa e kardiologjisé pérfshin shérbimet e angiografi koronare, agioplastike koronare, te dyja
shérbimet bashké dhe pacemaker definitiv. Tre shérbimet e para kané té pérfshire né koston e
shérbimit edhe dité géndrimi né pavijon. Paketa e kardiokirurgjisé pérfshin by-pass aorto-
koronar, interventet valvolare dhe interventet kongenitale. Shérbimi ofrohet me dité géndrimi
spitalor.

175. Referuar té dhénave té administruara gjaté procedurés hetimore, rastet e marrjes sé shérbimit
té kardiologjisé dhe kardiokirurgjisé gjaté vitit 2016-2019 jané sipas tabelés sé méposhtme.

Tabela 7 Treguesit e shérbimit te kardiologjise dhe kardiokirurgjise
viti 2016 viti 2017 viti 2018 viti 2019
Paketa e Paketa e Paketa e Paketa e Paketa e Paketa e
. Paketa  e[Pjesa [sherbimit |Pjesa |Paketa e|Pjesa [sherbimit | .. [sherbimit |Pjesa |sherbimit | .  |sherbimit | .  |sherbimit |Pjesa
Spitale L L Pjesae Pjesae Pjesa e
i sherbimit tefe te e sherbimit tele |t te e te te te e
publelprvt Kardiologjisw|tregut [kardiokir |tregut |kardiologjisw]tregut [kardiokirur tregut kardiologji |tregut |Kardiokirur tregut Kardiologji tregut Kardiokirur | tregut
urgjisw gjisw swW gjisw sw gjisw
__________________ OUT| A% T2 oL §%| ASTI 72%| | TLS| &%) A0S 69%| 81| bk S821| el 816 9%
.......... Sendtor) 165\ e LR M| | 0| 1183 20w | O 1371 1M .9
Spitali Rajonale 69| 1% 0% 27| 4% 0% 358 6% 0% 5831 7% 0%
1 0 N O .
O O O A O 7 1= .| WO . O < .. O . OO .
R T I e e T Y
Spitali Europian 220 3% 5%| 5% 16| 2% 2| 3% 471 1% 200 2% 7 0% I 0%
Spitali Hygeia A6 3% 5 5% 13 2% 26| 3% 49 1% 16| 2% 2 0% 2[ 0%
Totali 6.897{100%|  1.097| 100% 6.329(100% 858 100%|  5.923| 100% 904| 100%|  7.868| 100% 826/ 100%

176.

177.

Ndryshe nga paketat e dializés, shérbimet né paketat e zemrés mbulohen kryesisht nga QSUT
dhe Senatoriumi. Spitalet jopublike kane mbuluar rreth 1% té rasteve, né té dy shérbimet, dhe
numrin mé té madh té rasteve e ka ofruar Spitali Amerikan dhe Internacional dhe Spitali i
Zemres.

Referuar ndryshimeve qgé i jané béré VKM nr. 308 daté 21.05.2014, i ndryshuar, cmimet pér
paketat e shérbimeve té miratuara, jané si mé poshté:

Tabela 8 Ndryshimet e tarifave te shérbimit/ ¢mimet

VKM nr. 373 daté
VKM nr. 308 daté 21.05.2014 26.04.2017

Cmimi i paketés
Angioplastike koronare 51,256 62,713
Angiografi koronare 164,360 148,408
Pacemaker definitiv 209,598 (149,477+66,128)
By pass aorto koronar 360,239 Nga 563,475 - 769,533
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178.

179.

180.

181.

Interventet valvolare 554,129 Nga 641,354 — 794,050
Interventet kongenitale 262,332 428,763
Vlera e pacemakerit 73,500

Ndryshimet e VKM nr. 373 daté 26.04.2017 kané parashikuar ¢mime té diferencuara té
paketave sipas materiale te pérdorura (pér ndérhyrje by-pass + zévendésim me valvul mekanike
ose biologjike; valvolar me proteze mekanike ose biologjike etj )

Pér sa mé sipér, né shérbimin e kardiologjisé dhe kardiokirurgjisé, ofruesi kryesor i shérbimit
jané spitalet publike, QSUT dhe Senatoriumi, ku ¢mimi i shérbimit éshté i pércaktuar me
vendim té KM.

Spitalet jopublike kané realizuar njé numér té kufizuar ndérhyrjesh né zemér brenda skemés sé
rimbursimit me ¢mime te miratuara, ndérkohé gé jashté skemés sé rimburismit ¢mimi i
shérbimeve te kardiokirurgjisé dhe Kirurgjisé jané mé té larta se ato té miratuar né VKM.

3. Paketat e shérbimit té transplantit té veshkés.

Referuar VKM 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin e paketave t& shérbimeve shéndetésore qé
do té financohen nga FSDKSH né shérbimin spitalore”, i ndryshuar, Fondi nga viti 2016-2019
ka financiar mbulimin e shpenzimeve pér 79 procedura té transplantit té veshkés nga té cilat
27 procedura jané kryer né vitin 2019, 23 procedura i pérkasin vitit 2018, 19 procedura gjaté
vitit 2017 dhe 9 té tilla né vitin 2016.

Paketa e transplantit te veshkés/ leke
SJpllELE st 2016 2017 208 2019
Spitali Gjerman
Spitali Amerikan 10.674.477 21.851.851 26.322.737 27.406.871
Spitali Internacional 7.116.318 7.188.976
Spitali Roland Xhaxho
Spitali Europian
Spitali Gjerman
AKS Berat
Spitale publike 0 0 0 0

182. Té gjitha procedurat jané kryer prané Spitalit Amerikan dhe Spitalit Internacional. Né spitalet

publike nuk éshté realizuar asnjé proceduré e paketés sé transplantit té veshkés.

Tabela 9 Ndryshimet e tarifave te shérbimit/ ¢mimet

VKM nr. 308 VKM nr. 373

Paketa e shérbimit té transplantit té veshkés daté 21.05.2014 | daté 26.04.2017
Ekzaminimet para transplantit pér marrésin e 1,186,053 1,198,496
dhuruesin:

- kliniké biokimike;

- imunologjike;

- markuesit tumoralé;

- imazheri virologjike;
Konsultat;

- operacioni dhe ndjekja;
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183.

184.

185.

186.

187.

188.

189.

190.

- ekzaminimet pas transplantit pér marrésin e
dhuruesin;

- terapia e induksionit;

- imunosupresoret (dozimi né gjak). 1/1 478,011 496,317
Terapia e flakjes akute

Né shérbimin e terapisé sé flakjes akute, i parashikuar brenda paketés se transplantit té veshkeés,
gjaté vitit 2017 nuk ka patur asnjé rast t¢ mbuluar nga Fondi; né vitin 2018 jané paguar 3
procedura dhe né vitin 2019- 2 procedura.

Né lidhje me kété paketé, pacientét té cilat marrin shérbim e transplantit té veshkés jashté
skemés sé rimbursimit nga shteti, pérfitojné kété shérbim kundrejt cmimit 1,820,000 leké nga
spitali Amerikan dhe 14,000 Euro né Spitalin Internacional. Cmimet jané te ndryshme né dy
spitalet por rreth 34 % mé té larta krahasuar me ¢gmimet e miratuara nga VKM.

4. Paketa e shérbimit té implantit koklear

Implanti Koklear (IK) éshté njé pajisje elektronike e cila implantohet tek njeriu né ményré
kirurgjikale dhe gé mundéson dégjimin tek njé person i cili &shté plotésisht i shurdhér ose gé
ka njé humbje té thellé té& dégjimit. Sipas treguesve gé disponojmé na rezulton se gjate vitit
2016-2019 nuk éshté realizuar asnjé ndérhyrje e tillé.

Paketa e Implantit Konklear pérfshin ndérhyrjen Kirurgjikale dhe aparatin, shpenzimet e te cilit
jané parashikuar né VKM né vlerén 2,912,419 leké pér ¢cdo proceduré.

Jashté skemés sé rimbursuar nga shteti, dy spitalet privaté e ofrojné kété shérbim kundrejt
¢mimit 3,920,000 nga spitali Amerikan dhe 3,640,000 milion nga Spitalin Internacional dhe
pér.

5. Paketa e trajtimit té kataraktés

Trajtimi i kataraktés pérfshin ndérhyrjen ne sy népérmjet implantimit té lentes intraokulare
artificiale. Nga té dhénat e administruara nga Fondi ¢cmimi pér kété shérbim éshté 21.770 leké
dhe se gjaté vitit 2019 jané paguar rreth 57 milion leké pér shérbim té ofruar nga QSUT.

6. Paketa e shérbimit té radioterapisé (me akselerator linear).

Me vendimin nr. 815, daté 29.12.2017, t&€ Ké&shillit t&¢ Ministrave, “Pér njé ndryshim né
vendimin nr. 308, daté 21.5.2014, té Ké&shillit t¢ Ministrave, ‘Pér miratimin ¢ paketave té
shérbimeve shéndetésore gé do té financohen nga Fondi i Sigurimit té Detyrueshém té Kujdesit
Shéndetésor né€ shérbimin spitalor’, té ndryshuar”, paketat gé mbulohen nga Fondi u shtuan me
shérbimet e paketén e trajtimit paliativ; paketén e trajtimit adjuvant; paketén e trajtimit radikal
dhe paketa e trajtimit me IMRT. Shérbimit té radioterapisé éshté ofruar vetém nga QSUT dhe
éshté mbuluar nga Fondi sipas ¢gmimeve te miratuara né VKM. Te gjitha shérbimet e ofruara
brenda késaj pakete jané mbuluar nga spitalet publike (QSUT)

Né pérfundim té analizés sé cmimeve té shérbimeve té ofruar né shérbimin spitalor, u konstatua
se ¢mimet né shérbimin publik jané té pércaktuara mé vendim té KM pér shérbimet e mbuluara
nga Fondi dhe me Urdhér té Ministrit té Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale pér shérbimet e
tjera.
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191. Né spitalet jopublike ¢cmimet pércaktohet nga bordet drejtuese dhe nga vlerésimin i ¢gmimit té
disa prej shérbimeve kryesore té ofruara nga kéto spitale, nuk konstatohen ¢mime té njéjta té
cilat mund te ngrinin dyshimin pér shkelje te nenit 4 té ligjit nr. 9121/2003.

Viti 2016 -2019

Paketa e Paketa e

Paketae Paketae transplantit [implantit Paketae Paketa Totali i te Pjesa e tregut sipas te

Dializes zemres te veshkes |koklear kataraktws radioterapise |ardhurave ardhurave
Spitalet private
Spitali Gjerman 0] 87.527.923 0 0 87.527.923 1%
Spitali Amerikan 3.430.211.000[ 95.514.859( 86.255.936 0 3.611.981.795 29%
Spitali Internacional ~ |1.100.757.568|  75.757.853| 14.305.294 0 1.190.820.715 10%
Spitali Roland Xhaxho 0] 74.378.679 0 0 74.378.679 1%
Spitali Europian 0| 74.522.704 0 0 74.522.704 1%
Spitali Gjerman 0 9.633.640 0 0 9.633.640 0%
AKS Berat 407.323.404 0 0 0 407.323.404 3%
Spitale publike 0
QsuT 631.642.671(3.776.912.268 0 0 57.276.870|  15.985.340| 4.481.817.149 36%
Senatoriumi 0| 234.265.458 0 0 234.265.458 2%
Spitali Shkoder 42.944.932| 46.371.485 0 0 89.316.417 1%
Spitali Elbasan 140.139.632 0 0 0 140.139.632 1%
Spitali Gjirokaster 279.186.382 0 0 0 279.186.382 2%
Koncesionari /PPP 0
DIAVITA 1.735.560.942 0 0 1.735.560.942 14%
Totali 7.767.766.531(4.474.884.868| 100.561.230 0 57.276.870|  15.985.340| 12.416.474.839 100%
Pjesa e tregut sipas
sherbimeve 62,6% 36,0% 0,8% 0,5% 0,1%

192. Tabela e mésipérme pasqyron fondet buxhetore té financuara nga FONDI pér ofruesit e
shérbimeve sipas paketave. Ofruesi kryesor né shérbim publik éshté QSUT dhe né sektorin
jopublik éshté spitali Amerikan. Pavarésisht se VKM nr. 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin
e paketave té shérbimeve shéndetésore gé do té financohen nga FSDKSH né shérbimin
spitalore”, i ndryshuar, parashikon marrjen e shérbimit pasi té jené ezauruar kapacitetet
shtetéroré, konstatohet se né shérbime té caktuara ofruesi i vetém éshté spitali jopublik
(transplanti veshkave) dhe shpérndarja e shérbimit brenda spitaleve jopublike nuk éshté e
barabarté, pérfituesi kryesor/ i vetém i paketave t€ mbuluar nga Fondi éshté Spitali Amerikan
dhe Internacional me 29% té financimeve te FONDI.

193.

konstatohet se:

Né pérfundim té vlerésimit té strukturave té tregut pér paketat gé mbulohen nga fondi

- Nuk ka ndarje te barabarté té shérbimeve mes spitaleve jopubike sipas parashikimit t&é VKA
nr. 88 daté 09.07.2014 “Pér rregullat, kriteret dhe ményrén e organizimit t€ Regjistrit

Kombétar té Paketave té Financuara nga Fondi.

- Pér shérbimet e dializés dhe transplantit t& veshkave, ofruesi me i madh éshté spitali
Amerikan,
- Né paketén e kardiologjisé, kardiokirurgjisé dhe paketa e shérbimit té radioterapisé, ofruesi
kryesor éshté QSUT,
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- Pér té gjitha shérbimet ¢mimi éshté i pércaktuar mé vendim té Késhillit t& Ministrave,
¢cmime te cilat jané rishikuar mé trend rrités.

- Pérfituesi me i madh i fondeve publike pér paketat g¢ mbulohen nga skema e sigurimeve
shéndetésoré éshté Spitali Amerikan.

V1.4 Analiza e performanés

Mbéshtetur né metodologjiné e analizés sé konkurrencés, Strukturé—Sjellje-Performancé,
analiza e performancés éshté njé tregues i réndésishém né vlerésimin e sjelljes dhe pasojave té
njé sjelle konkurruese né treg. Analiza e performancés pérfshin vlerésimin e treguesve té
cilésisé sé shérbimit si dhe treguesit e pérfitueshmérisé ( treguesit ekonomiko financiar) se
ofruesve né treg.

Sigurimi i cilésisé sé shérbimit spitalor éshté prioritet i politikave shtetéroré pér shérbimin
publik dhe i strategjive té biznesit, né shérbimin jopublik. Pér vierésimin e cilésisé sé shérbimit
dhe performancén e ofruesve, analiza éshté mbéshtetur mbi indikatoré sasior té pérpunuar nga
statistikat e INSTAT, MSH dhe té depozituara nga spitalet jopublike si: numri shtretérve, numri
i personelit, dité géndrimi né spital, dité shtretér té realizuar2®, shfrytézimi i shtratit?” dhe xhiro
e shtratit?8,

Sipas té dhénave té INSTAT, shérbimi spitalor publik né Shqipéri ofrohet nga spitalet rajonale
té cilat kané shérbimet bazé dhe spitalet e specializuara, té cilat jané té pérgendruara kryesisht
né Tirané dhe gendrat e gargeve té tjera té vendit. Treguesit agregat té sistemit jané si né tabelén
e méposhtme:

Tabela 10Tregues statistikor 2014-2019

Treguesit e aktivitetit

2014 2015 2016 2017 2018 2019

Numri i institucioneve spitalore 42 42 42 42 42 42
Numri i shtretérve né total 8.295 8.224 8.172 8.169 8.185 8.189
Té shtruar né institucione 257.047 276.901 275.165 273.046 279.018 282.962
Dité-shtretér té realizuar 1.497.809 1.549.208 1.470.515 1.444.336 1.528.499 1.491.930
Shfrytézimi i shtratit né dité 180,6 188,4 179,9 176,8 186,7 182,2
- né % _ _ 49,5 51,6 49,3 48,4 51,2 49,9
Egi&g}dnml mesatar té sémurit 59 56 53 5.4 5.5 55
Xhiro e shtratit 31,0 33,7 33,7 334 34,1 34,6
Té sémuré té operuar gjithsej 62.393 51.470 52.248 57.475 64.929 63.669

Pér periudhén hetimore, konstatohet se indeksi i “dité géndrimit mesatar té njé pacienti” luhatet
nga 5.3 né 5.5 dité ndérkohé qgé sipas té dhénave té administruara nga spitalet jopublike, ky
indeks luhatet nga 2.9 né 3.9 dité. “Shfrytézimi i shtratit” pér shérbimin publik luhatet nga 176
deri ne 186 dit&, té cilat pérbéjné rreth 50 % té ditéve kalendarike té viti, ndérkohé gé treguesi

26 Dité shtretér té realizuar éshté shumézimi i shfrytézimit té shtratit né dité me numrin e shtretéve né spital

27 Shfrytézimi i shtratit né dité éshté numri i ditéve mesatare té vitit gjaté té cilave njé shtrat i spitalit éshté i zéné
me pacienté.

28 Xhiro e njé shtrati éshté numri i té sémuréve gé jané shtruar né njé shtrat gjaté vitit

38



198.

i shfrytézimit té shtratit né shérbimin jopublik éshté deri né 30% ose rreth 100 dité né vit,
tregues i ulét krahasuar mé shérbimin publik. Treguesit e mésipérm tregojné pér njé mungesé
té shfrytézimit € kapaciteteve né spitalet jopublike té cilat sjellin pasoja né performancén
financiare té biznesit.

Ne periudhén hetimore, u konstatua se indeksi i numrit té personelit pér shtrat (ref tab 11),
éshté mé i larté né sektorin jopublik krahasuar mé sektorin publik. Luhatjet e indeksit né spitalet
jopublike, tregojné pér pagéndrueshméri té kérkesés sé spitaleve jopublike né rekrutimin e
stafit mjek, ndihmésmijek, i cili shpesh heré éshté rekrutuar me kohé té pjesshme.

Tabela 11 Indeksi i cilésisé- numér personel/shtrat

Indeksi, numer personel/shtrat
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Tabela 13Indeksi i cilésisé -investime/pacient

Indeksi: Investime per pacient 2016-2019

300.0
250.0
200.0
150.0
100.0
50.0
0.0
X < o SR S 2 ) & < K o SR > o Q
& LS > & @ & LN & N & O > N @ 2 G
<f Q;O & éo"’ <N \@L) %o« \L_Se \Qy \@b /\,\@ Q© &P Q}& R\ ‘(\Q’o Q/&ﬂ . Q}@
Q O 5N & &2 & oS
N < QAP NN
© & AN (SN N
S B .,@\ ,,@} Q(\ Qgi&
R (_)Q\ N S
Viti 2016 Viti 2017 Viti 2018 Viti 2019

Nése i referohemi treguesve té shpenzimeve, investimeve, si dhe treguesve te shfrytézimit té
spitalit, arrihet né pérfundimin gé sektori publik ka njé nivel té kénagshém té shpenzimeve dhe
investimeve té realizuara pér pacienté té shérbyer. Kéta tregues jané mé té larté né shérbimin
jopublik dhe duke gené se kéto spitale i kané shume té ulet treguesit e shfrytézimit té spitalit
(né kapacitete), nuk i béjné eficent né treg.

VI.4.1 Treguesit e pérfitueshmérisé e spitaleve jopublike

Ekziston njé lidhje logjike mes konkurrencén dhe treguesve té pérfitueshmérisé sé
ndérmarrjeve né njé treg té caktuar. Né njé treg konkurrues, ndérmarrjet konkurrojné népérmjet
cilésisé dhe ¢mimit, ku normat e fitimit mund té shkojné drejt zeros (ku ¢mimi éshté i barabarte
me koston marzhinale).

Né terma afatgjaté ky tregues nuk éshté njé element pozitiv pér zhvillimin e tregut, pasi tregu
behet me pak térhegés pér hyrés té rinj dhe konkurrentét ekzistues nuk do té kené interes té
realizojné investime apo inovacione.

Né tregjet me struktura monopolistike dhe oligopolistike, ku ekzistojné ndérmarrje qé
pércaktojné ¢cmimin té pa influencuar nga konkurrentét e tjeré, vlerésimi i normave té fitimit
éshté element parésor pér té paré nése ndérmarrjet kané vendosur ¢gmime té padrejta (excessive
price) dhe kané shkelur nenin 9 té ligjit nr 9121/2003 “Pér mbrojtjen e Konkurrencés.

Né teorité ekonomike shpesh lind pyetja “kush éshté fitimi i drejté”. Pér kété pyetje ka pérgjigje
pafund té cilat mbéshteten né modele ekonomike e matematikore. Sipas parimeve té
kontabilitetit, fitimi i njé ndérmarrje llogaritet si diferencé mes té ardhurave dhe shpenzimeve
té aktivitetit ekonomik te vitit raportues, por vlerésimi ekonomik i treguesit dhe sidomos
analiza nén fokusin e konkurrencés ndikohet edhe nga faktoré té tjeré té cilét mund té jené:

e Struktura e tregut, pérgendrimi i tij dhe fugia pér té dominuar né treg,
e Struktura e kostove té ndérmarrjeve gé veprojné né te,

e Strukturat menaxheriale dhe strategjité e zhvillimit

e Rreziget, sukseset dhe inovacionet ge mund te keté tregu,

e Faktorét e jashtém gé ndérmarrja mund té mos i keté né kontroll.
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Sipas dokumentit “Policy Roundtables, Evidentiary Issues in Proving Dominance” OECD %°,
u konstatua, népérmjet ¢éshtjeve konkrete, se pérdorimi i té dhénave té profitabilitetit duhet té
béhet me kujdes dhe nuk mund té pérdoret pér té vlerésuar sjelljen e ndérmarrjeve dhe fuginé
e tyre né treg. Fitimet e tepérta mund té shérbejné si avantazh konkurrues pér tregje qé kérkojné
zhvillime teknologjike, sikurse mungesa e fitimin mund té jeté déshmi e mungesés sé
rentabilitetit té tregut.

Né funksion té vlerésimit té performancés, pér shérbimin spitalor jopublik po sjellin vlerésimin
e indikatoréve financiaré, pér té paré sa i “shéndetshém” éshté ky treg dhe sa siguri japin
ndérmarrjet pér té gené konkurrenté eficent né té.

Pér té realizuar analizés u llogariten treguesit e normés sé fitimit, Normés sé Kthimit té
Investimit (ROA) dhe Norma e Kthimit té Kapitalit (ROE), té cilét i gjeni si né tabelé.

Tabela 14Treguesit e performaces se treqgut 2016-2019
(Té dhéna tregtare)

Nga té dhénat e tabelés, konstatohet se, me pérjashtim té spitalit t& Zemrés, té gjithé spitalet e
tjeré rezultojné me humbje. Spitali Amerikan dhe Internacional kané vazhduar pér gjithé
periudhén hetimore me rezultat negativ (humbje), por né vitet e fundit, treguesit e fitimit jané
drejt pérmirésimit. Té influencuar nga vlera negative e fitimit, edhe treguesit ROA dhe ROE
paragiten me vlera negative dhe pér pasojé nuk mund te realizohet analiza e pérfitueshmérisé
Sé spitaleve.

Mungesa e njé fitimi, shogérohet mé ulje té kapitalit t& shogérisé, me pasiguri pér vazhdimésiné
e aktivitetit ekonomik, mungesé té aftésisé investuese dhe né ményre té drejtpérdrejté me
pamundésiné pér té ulur gmimin e shérbimeve gé ofrohet nga kéto spitale.

7. KONKLUZIONE DHE REKOMANDIME

Sekretariati i Autoritetit té konkurrencés né zbatim té vendimit té KK nr. 552, daté 04.10.2018
“Pér hapjen e procedurés sé Hetimit té Pérgjithshém né Shérbimin Spitalor”, i ndryshuar,
realizoi procedurén e vlerésimit t& konkurrencés né tregun e shérbimeve spitalore. Hapja e
hetimit ka pér géllim té vlerésojé konkurrencén mes shérbimi shéndetésor publik dhe jopublik
né Shqipéri.

Sistemi i kujdesit shéndetésor né Shqipéri éshté kryesisht publik i cili éshté i organizuar né
nivelet e shérbimit primar, sekondar dhe té shérbimeve terciare. Shteti siguron pjesén mé té
madhe té shérbimeve qé i ofrohen popullatés né fushén e promocionit, parandalimit,
diagnostikimit dhe kurimit.

Né sektorin publik rolin e liderit e luan Ministria e Shéndetésisé dhe e Mbrojtjes Sociale e cila
éshté hartuese dhe pérgjegjése pér politikat dhe strategjité e sistemit shéndetésor, rregullimin
e tij si dhe koordinimin e te gjithé aktoreve brenda e jashté sistemit.

2 http://www.oecd.org/competition/abuse/41651328.pdf
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Pérballé kétij shérbimi géndron shérbimi shéndetésor jopublik i cili éshté njé sfide konkurruese
jo vetém pér geveriné e cila duhet ta konkurrojé népérmjet shérbimit publik, por edhe pér
individin i cili duhet té pérballét me dilemén e kostos dhe cilésisé.

Sektori i shéndetésisé funksion né zbatim té ligjit nr. 10107, daté 30.3.2009 “Pér kujdesin
shéndetésor né Republikén e Shqipérisé”, i ndryshuar; ligji nr. 9106, daté 17.07.2003 “Pér
shérbimin spitalor né Republikén e Shqipéris€”, i cili ka si gellim té rregullojé organizimin,
funksionimin dhe kontrollin e veprimtarisé né fushén e shérbimit spitalor. Népérmjet kétij akti
ofruesit e shérbimit spitalor ndahen né spitale publik dhe jopublik, i pérgjithshém dhe i
specializuar. Ndarja né spitale publike dhe jopublike béhet né bazé té pérkatésisé sé pronés dhe
té financimit, si dhe né bazé té géllimit té ushtrimit té veprimtarisé.

Ministri i Shéndetésisé njeh, hap, klasifikon dhe licencon spitalet publike dhe jopublike, né
varési té pérmbushjes sé kushteve, arritjes sé standardeve, né bazé té teknologjisé spitalore dhe
shkallés sé plotésimit té kérkesave.

Spitalet jopublik jané subjektet juridike fitimprurése gé ushtrojné veprimtari ekonomike sipas
legjislacionit né fugi. Aktualisht né Shqipéri ushtrojné keté aktivitet 13 institucione spitalore
jopublik, té cilat jané té vendosura kryesisht né Tirané.

Mbéshtetur né aktet ligjore dhe nénligjore né fushén e konkurrencés, vlerésimi i konkurrencés
né njé treg té caktuar realizohet mbi metodén Strukture-Sjellje -Performancés.

Pércaktimi i strukturés sé tregut realizohet mbi evidentimin e tregjeve pérkatése dhe né bazé té
nenit 3, pika 7 t€ ligjit nr. 9121 daté 28.07.2003 “P&r Mbrojtjen e Konkurrencés”, i ndryshuar,
tregu pérkatés pérbéhet nga “produktet qé vlerésohen si t& z€vendésueshme nga konsumatorét
ose klientét e tjeré, pér sa u pérket karakteristikave, ¢cmimit dhe funksionimit té tyre dhe qé
ofrohen ose kérkohen nga ndérmarrjet né njé zoné gjeografike me kushte té njéjta konkurrence,
zoné kjo e cila vegohet nga zonat e tjera kufizuese”. N¢€ zbatim té ligjit, tregu pérkatés pérfshin
tregun e produkteve dhe tregun gjeografik.

Strukturat e tregut afektojné sjelljen e konkurrentéve né treg si dhe géndrimin e pérfituesve té
shérbimin sipas tregjeve pérkatése. Sjellja e konkurrentéve né treg vlerésohet mbi parashikimet
e nenit 4 dhe 9 té ligjit duke u vlerésuar né kéndvéshtrimin e njé marréveshjeje té ndaluar apo
e njé abuzimi mé pozitén dominuese. Ndérkohé, performanca né termat e eficensés pércakton
nivelin e cilésisé sé shérbimit, eficensen e pérdorimit té burimeve dhe efikasitetin e shérbimeve.
Né njé treg ku shérbimi i ofruar éshté njé e miré publiké, ruajtja e cilésisé sé shérbimit éshté
dhe duhet té jeté prioritet i ofruesit té shérbimit.

Referuar Udhézimit “Pér pércaktimin e tregut pérkatés”, treg pérkatés té produktit do té
konsiderojmé tregun pér shérbimet spitalore, duke pérfshiré té gjitha shérbimet mjekésore pér
pacientét té ofruara nga spitalet publike dhe jopublike.

Nga analizés sé strukturave té tregut sipas treguesve krahasimor, konstatohet se konkurrentét
kryesor né tregun e shérbimeve spitalore jané spitalet terciale (universitare) né Tirané, Spitali
Amerikan dhe Spitali Internacional (Hygeia), té cilat nuk zotérojné pjesé té konsiderueshme né
treg.
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Pér vet specifikat gé ka kérkesa konsumatoré pér kéto shérbime, ku pacienti pér zgjedhjen e
ofruesit té shérbimeve priret drejt cilésisé sé shérbimit, si dhe referuar indikatoréve té
mésipérm, spitalet jopublike jané konkurrenté té afért té shérbimit publik

Referuar nenit 4 dhe 9 té Ligjit, njé ndérmarrje me pozité dominuese apo njé grup ndérmarrjesh
té cilat merren vesh pér vendosje ¢mimesh, ndarje tregjesh, kufizim apo kontroll mbi tregjet,
burimin e furnizimit apo prodhimin, sillen né ményre antikonkurruesé. Mbi kéto principe u
analizuar sjellja e ofruesve té shérbimit spitalor né sektorin publik dhe jopublik.

Vlerésimi i sjelljes sé ofrueseve té shérbimeve né treg u realizua mbi analizén e ¢mimeve
(tarifave) té aplikuara nga spitalet publike dhe jopublike.

Cmimi i shérbimeve né institucionet publike éshté i miratuar me urdhrin nr. 28 daté 26.01.2016
“Pér sistemin e referimit dhe tarifat e shérbimit shéndetésor publik”, i Ministrit t€ Shéndetésisé.
Urdhri pércakton ményrén e funksionimit té sistemit té referimit, i cili konsiston né
diagnostikimin e pacientit fillimisht nga mjeku i familjes, nga mjeku specialist pér vizité mé té
thelluar dhe nga shérbimi spitalor kur éshté e nevojshme.

Spitalet jopublike ofrojné shérbimin shéndetésor kundrejt tarifave té pércaktuara nga organet e
tyre drejtuese. Nga krahasimi i tarifave (cmimeve) té aplikuara nga spitalet jopublike pér disa
nga shérbimet mé frekuente, konstatohet se ¢mimet jané té ndryshme dhe pér kéto arsye nuk
ngrihet dyshimi se mes spitaleve jopublike té kété ndonjé marréveshje pér fiksim ¢cmimi né
kuptim té nenit 4 té ligjit nr. 9121/2003.

Né zbatim té ligjit nr.10383 daté 24.2.2018 “Pér sigurimin e detyrueshém té kujdesit
shéndetésor ne Republikén e Shqipéris€” si dhe VMK nr. 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin
e paketave té shérbimeve shéndetésore gé do té financohen nga FSDKSH né shérbimin
spitalore”, i ndryshuar®®, Fondi financon shpenzimet pér Paketén e shérbimit té dializés,
Paketén e shérbimit te té kardiologjisé, Paketat e shérbimit té transplantit té veshkés, Paketa e
shérbimit té implantit koklear.

Referuar pikés 2 t&¢ VKM dhe Vendimit nr. 88 daté 09.07.2014 “Pér rregullat, kriteret dhe
ményrén e organizimit t& Regjistrit Kombétar t&€ Paketave té€ Financuara nga Fondi “t€ Késhillit
te Administrimit té Fondit, pika 11 tij pércaktohet se “né rast se né ditén e pércaktuar si mé
sipér nuk ka vende té lira né institucionet e shéndetit publik, atéheré népunési i autorizuar i
Fondit bén regjistrimin e pacientit né ményré té barabarté né institucionet shéndetésore
jopublik té kontraktuar nga Fondi”, institucionet publike kané pérparésiné e ofrimit té
shérbimit.

Pas vlerésimit té numrit té rasteve té trajtuara népérmjet paketave té€ mésipérme u konstatua se:

30 N& zbatim t&¢ VKM nr. 815, daté 29.12.2017 “Pér disa shtesa né VKM 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin e
paketave t€ shérbimeve shéndetésore qé do t€ financohen nga FSDKSH né shérbimin spitalore”, miratohet
mbulimi i shpenzimeve edhe pér dy paketa té reja: Paketén e trajtimit té kataraktés, dhe Paketa e shérbimit té
radioterapisé (me akselerator linear) dhe me VKM nr. 373, dat€ 26.4.2017, té Késhillit t€ Ministrave, “Pér disa
ndryshime né vendimin nr. 308, daté 21.5.2014, té€ Késhillit té¢ Ministrave, ‘Pér miratimin e paketave t€ shérbimeve
shéndetésore gé do té financohen nga Fondi i Sigurimit t& Detyrueshém té Kujdesit Shéndetésor né shérbimin
spitalor”, shtohet Paketa e trajtimit paliative; Paketa e trajtimit adjuvant/neoadjuvant; Paketa e trajtimit radikal;
Paketa e trajtimit me IMRT
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- shérbimi i dializés, ofrohet nga spitalet publike dhe jopublike népérmjet paketave té
rimbursuar nga Fondi dhe nga shogéria Dia Vita SHPK si mbajtése e kontratés sé
koncesionit, e cila duhet té mbulojé me shérbimin e dializés té sémurét né disa rrethe.

- Ofruesi me i madh i kétyre shérbimeve éshté spitali Amerikan dhe Internacional té cilét
mbulojmé rreth 55% té nevojave pér shérbimin e dializés dhe DIA VITA me 30% té tregut,
si zbatuese e kontratés sé koncesionit té hemodalizés.

- Tregu i shérbimit té dializés ka njé pérgendrim te larté duke i dhéné karakteristikat e njé
tregu oligopolistik. Treguesit e pérgendrimit HHI paragitjet me ulje gjaté vitit 2017; 2018
dhe 2019, por pjesa e tregut e tre konkurrentéve mé té médhenj né treg éshté duke u rritur.
Nga struktura e tregut, konstatohet se shérbimi i dializés po zhvendoset drejt spitaleve
jopublike dhe shogérisé koncesionare ndérkohé gé ne spitalet publike ofrohet vetém prané
QSUT-sé.

Né kuptim té nenit 8 té Ligjit nr. 9121/2003 éshté vlerésuar pozita dominuese nga ku
konstatohet se:

e N&é tregun e shérbimeve spitalore, né shérbimin e dializés, spitalet privaté zotérojné pjesén
mé té madhe té tregut (55%),

e Pérdhénien e shérbimit té dializés, ka pengesa né hyrje pér shkak te nevojave pér investime
fillestare, sigurim te stafit mjekésor dhe ndihmésmjek dhe ambienteve akomonuese pér
dhénien e shérbimit. Pjesa e madhe e tregut té spitaleve privaté shérben si tregues pér
ekzistencén e barrierave pér hyrje dhe zgjerim né kété treg.

e Mungesa e hyrésve té rinj né kété shérbim, tregon gé konkurrenca potenciale éshté e ulet,
e ndikuar kjo nga investimet té réndésishme té kryera pér kété shérbim me té cilat hyrésit
e rinj dhe konkurrentét duhet té pérshtaten. Spitale private kané marrédhénie afatgjate mé
marrésit e shérbimeve, me efekte pérjashtuese mé konkurrentét e tjeré.

e Fugia kundérvepruese e marrésve té shérbimit éshté e ulét, pér shkak té karakteristikave té
kérkesés pér shérbim. kérkesa nga pacienti pér marrjen e kétij shérbimit pércaktohet nga
mjeku.

Pér sa mé sipér, konstatohet se Spitali Amerikan dhe Spitali Internacional zotérojné pozité

dominuese né tregun e shérbimit té dializés.

Sipas legjislacionit né fuqi, pér shérbimin e dializés aktualisht aplikohet ¢mimi 11.203 leké/pa
TVSh pér ¢do seancé té ofruar nga koncesionari dhe ¢mimi 12,106 leké/pa TVSh pér ¢do
seancé té ofruar nga spitalet publike dhe jopublike. Duke gené se aplikimi i késaj tarife
pércaktohet sipas VKM 308 daté 21.05.2014 “Pér miratimin e paketave t€ shérbimeve
shéndetésore gé do té financohen nga FSDKSH né shérbimin spitalore”, i ndryshuar, sjellja e
spitaleve jopublike nuk éshté abuzive pér shkak té pozités dominuese por e pércaktuar
népérmjet njé akti nénligjor.

Népérmjet akteve nénligjore, aplikohen dy tarifa (koncesionari dhe shérbimi spitalor) pér té
njéjtin shérbim (shérbimit té dializés).

Mbéshtetur né testin e “Konkurrentit Eficent”, si dhe referuar pasqyrave financiare té shogérisé
koncesionare DIA VITA SHPK pér vitet 2018-2019, rezulton se shogéria paragitet mé rezultat
financiar pozitiv, ku norma e fitimit éshté rreth 6.2%. Duke gené se kjo shogéria ofron vetém
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shérbimin e dializés, té ardhurat e realizuar sipas tarifave té miratuara, mbulojné kostot e
shérbimit dhe ¢gmimi 11,204 &shté njé “cmim i drejté” i cili siguron eficensé té shérbimit.

234. Pér paketat e tjera té shérbimi konstatohet se:

235.

236.

237.

- Shérbimet né paketat e zemrés mbulohen kryesisht nga QSUT dhe Senatoriumi dhe nga
analiza e numrit té rasteve té trajtuara konstatohet rritje té numrit té rasteve si né
shérbimin e kardiologjisé ashtu edhe né até té kardiokirurgjisé, gjaté periudhés
hetimore.

- Paketa e transplantit té veshkave kryer prané Spitalit Amerikan. Né spitalet publike nuk
éshté realizuar asnjé proceduré e paketés sé transplantit té veshkeés.

- Gjate vitit 2016-2019 nuk éshté realizuar asnjé ndérhyrje né shérbimin e implantit
koklear.

- Noa té dhénat e administruara nga Fondi, nuk rezulton te jené paguar ekzaminime té
kryera né Paketén e trajtimit té kataraktés dhe

- Paketa e shérbimit té radioterapisé (me akselerator linear) éshté realizuar vetém né
QSUT.

Me VKM nr. 373 daté 26.04.2017 “Pér disa ndryshime né vendimin nr. 308, daté 21.5.2014,
té késhillit t€ ministrave, “Pér miratimin e paketave t€ shérbimeve shéndetésore qé do té
financohen nga fondi i sigurimit té detyrueshém t€ kujdesit shéndetésor né shérbimin spitalor”
éshté miratuar rritje e gmimit té paketave té mésipérme.

Né pérfundim té vlerésimit té strukturave té tregut pér paketat gé mbulohen nga Fondi
konstatohet se:

Nuk ka ndarje te barabarté té shérbimeve mes spitaleve jopubike sipas parashikimit t&¢ VKA
nr. 88 daté¢ 09.07.2014 “Pér rregullat, kriteret dhe ményrén e organizimit té€ Regjistrit
Kombétar té Paketave té Financuara nga Fondi.

Spitali Amerikan dhe Internacional pérfitojné fondet mé té médha té financuara nga shteti
pér paketat e parashikuara ne VKM nr. 308/2014 me rreth 39% pér periudhén hetimore
(2016-2019).

Pér shérbimet e dializés, i cili z& 62.6% té fondeve te financuara nga FONDI dhe
transplantit té veshkave i cili z& 1% té fondeve te financuara nga FONDI, ofruesi me i madh
éshté spitali Amerikan,

Né paketén e kardiologjisé, kardiokirurgjisé dhe paketa e shérbimit té radioterapisé, ofruesi
kryesor éshté QSUT,

Pér té gjitha shérbimet ¢cmimi éshté i pércaktuar mé vendim té Késhillit t& Ministrave,
¢cmime té cilat jané rishikuar me trend rrités.

Pér shérbimin e dializ&, aplikohen dy tarifa (koncesionari dhe shérbimi spitalor dhe
mbéshtetur ne testin e konkurrentit eficent, gmimi i pércaktuar me VKM 308/2014 mund
té jeté i larté.

Nga vlerésimi i nivelit té shpenzimeve, investimeve, si dhe treguesve te shfrytézimit té spitalit,
arrinet né pérfundimin gé sektori publik ka njé nivel té kénagshém né cilésiné e shérbimit,
kurse né shérbimin jopublik kéto tregues flasim pér mungesé eficense, faktor i cili ndikon né
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238.

239.

240.

241.

242.

243.

performancén financiare té ofruesve jopublik. Pér shkak té kostove té larta (tarifave te
shérbimit), shérbimi spitalor jopublik éshté joeficent dhe pak i aksesueshém nga popullata.

Mbéshtetur né pasqyrat financiare té spitaleve jopublike pér periudhén objekt hetimi, éshté
konstatuar se me pérjashtim té spitalit t&¢ Zemrés, té gjithé spitalet e tjeré rezultojné me humbje
pér gjithé periudhén hetimore. Mungesa e fitimit nga aktiviteti ekonomik, shogérohet mé ulje
té kapitalit té shogérisé, me pasiguri pér vazhdimésiné e aktivitetit ekonomik, mungesé té
aftésisé investuese dhe né ményre té drejtpérdrejté me pamundésiné pér té ulur ¢mimin e
shérbimeve gé ofrohet nga kéto spitale.

Né pérfundim té vlerésimit té gjetjeve dhe analizave té treguesve sasior, konstatohet se né
tregun e shérbimeve spitalore, shérbimi i dializés ofrohet népérmjet njé kontrate koncesionare,
njé e drejté e vecanta /ekskluzive. Né zbatim té nenit 69 t€ ligjit 9121 “Detyrimi pér Organet
¢ Administratés Qendrore dhe vendore”, ¢do projekt akt normativ duhet t€ vlerésohet
paraprakisht nga Autoriteti. Dhénia e té drejtave té vecanta kérkon vlerésimi ex-ante i
Autoritetit t& Konkurrencés.

Ndérmarrjet private gé gézojné kéto té drejta té vecanta dhe ekskluzive kané detyrimin pér té
respektuar parimet dhe rregullat e konkurrencés, duke u sjellé né treg né ményré gé té
respektohen parashikimit e nenit 9 té Ligjit né lidhje me:

- vendosjen né ményré té drejtpérdrejté ose té térthorté, e cmimeve té padrejta té blerjes
ose shitjes apo e kushteve té tjera té padrejta té tregtimit;
- kufizimi i prodhimit, tregjeve ose zhvillimit teknik;

Aplikimi i paketave té shérbimeve, té cilat mbulohen nga FDSKSH, siguron mundésiné e
marrjes sé shérbimit nga pacientét, por zgjedhja e ofruesit té shérbimit (publik apo jopublik)
nuk i lihet pacientit por pércaktohet sipas parashikimeve t€¢ VKM nr. 308 daté 21.05.2014 “Pér
miratimin e paketave té shérbimeve shéndetésore qé do té financohen nga FSDKSH né
shérbimin spitalore”, i ndryshuar. Shpérndarja e paketave té shérbimeve tek ofruesit jopublik
nuk éshté e barabarte , ofruesi mé i madh i shérbimeve dhe pérfituesi mé i madh i fondeve
buxhetore éshté Spitali Amerikan.

Zgjerimi i numrit té paketave té shérbimeve qé mbulohen nga Fondi do té rriste shkallén e
z8vendésueshmerisé sé shérbimeve nga spitalet publike dhe jopublik duke i béré mé
konkurruese né shérbimin spitalor.

Mbéshtetur né gjetjet e hetimit dhe me géllim sigurimin e konkurrencés sé liré dhe efektive né
treg, propozojmé dhénien e rekomandimeve si mé poshté:

e Ministria e Shéndetésisé dhe Mbrojtjes Sociale, duhet té kérkojé vlerésimin e
Autoritetit t¢ Konkurrencés pér ¢do projekt akt normativ qé né ményre té vecanté ka
té beje me:

o Kufizime sasiore pér hyrje né treg dhe tregtim;

o vendosjen e té drejtave ekskluzive ose té drejta té vecanta, né zona té caktuara
pér ndérmarrje ose produkte té caktuara;

o Imponimin e praktikave té njéjta né gmime dhe kushtet e shitjes.
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Fondi i Sigurimeve té Detyrueshme té Kujdesit Shéndetésor duhet té sigurojé
shpérndarja né ményré té drejté té paketave té shérbimeve, té parashikuara né VKM
nr. 308 daté 21.05.2014, duke i vendosur té gjithé ofruesit (spitalet jopublik) né treg né
kushte té favorshme konkurruese.

Grupi i punés
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