მნიშვნელოვანი შედეგები
უტყუარად დადგენილია:
1. ჯანმრთელობის დაცვის სახელმწიფო პროგრამების ძირითად განმახორციელებელ დაწესებულებას წარმოადგენს სსიპ-სოციალური მომსახურების სააგენტო, რომლის ერთერთი ფუნქციაც იყო ამ პროგრამების ფარგლებში შესასყიდი ფარმაცევტული პროდუქციის ჩამონათვალისა (ნუსხა) და ოდენობების განსაზღვრა და მათი შესყიდვების განხორციელება. 
აღნიშნული მასალები ყოველწლიურად, სახელმწიფო შესყიდვების გეგმის დამტკიცების წინა პერიოდში, დებულების მოთხოვნათა შესაბამისად, უთანხმდებოდა ჯანდაცვის პოლიტიკის განმსაზღვრელ სამინისტროს ჯანმრთელობის დაცვის დეპარტამენტს, რამდენადაც ეს უკანასკნელი წარმოადგენდა ჯანმრთელობის დაცვის, საზოგადოებრივი ჯანმრთელობის დაცვის, სამედიცინო, წამლისა და სხვა სფეროებში სახელმწიფო პროგრამების შემუშავებასა და მართვაზე პასუხისმგებელ სტრუქტურულ ერთეულს.
აქედან გამომდინარე, სააგენტოს ჯანმრთელობის დაცვის პროგრამების დეპარტამენტის მოსახლეობის სპეციფიკური მედიკამენტებით უზრუნველყოფის სამმართველოს უფროსი, ირინა გობეჯიშვილი, სააგენტოს ჯანმრთელობის დაცვის პროგრამების დეპარტამენტის დებულებისა და ამავე დეპარტამენტის უფროსის, კახაბერ ჩხარტიშვილის მიერ საქმეების გადანაწილების თანახმად, სამინისტროს დღეს მოქმედი პოლიტიკის დეპარტამენტის, ჯანმრთელობის დაცვის პოლიტიკის სამმართველოს უფროსის მ/შ ეკატერინე ადამიასთან, წინასწარ აწარმოებდა არაფორმალიზებულ შეხვედრებს, რომლებზეც ხდებოდა შესასყიდი ფარმაცევტული პროდუქციის ჩამონათვალსა და ოდენობებზე შეთანხმება. 
წინასწარი კომუნიკაციის შედეგად მიღწეული შეთანხმებების მიხედვით ხდებოდა მათი შემდგომი ფორმალიზება.
2. სააგენტოს ჯანმრთელობის დაცვის პროგრამების დეპარტამენტს, წლების მანძილზე კურაციას უწევდა სააგენტოს დირექტორი, რომელიც, ამავდროულად, გარკვეული დროის მანძილზე წარმოადგენდა პოლიტიკის განმსაზღვრელი სამინისტროს ჯანმრთელობის დაცვის დეპარტამენტის კურატორ მინისტრის მოადგილეს. 
აღნიშნულიდან გამომდინარე, შესასყიდი ფარმაცევტული პროდუქციის ჩამონათვალისა და მათი ოდენობების შესახებ გადაწყვეტილების მიღებასა და პოლიტიკის განმსაზღვრელი დეპარტამენტის მიერ თანხმობის გაცემაზე გადაწყვეტილების მიღებაზე პასუხისმგებელი პირები ანგარიშვალდებულები იყვნენ ერთსა და იმავე თანამდებობის პირთან. 
3. 2017-2018 წლების სექტემბერ-ოქტომბრის თვეებში, ფარმაცევტული პროდუქციის ჩამონათვალსა და ოდენობებზე ზეპირი შეთანხმების შემდეგ, სააგენტოს ჯანდაცვის პროგრამების დეპარტამენტი წერილებს ფორმალურად უგზავნიდა სამინისტროს ჯანმრთელობის დაცვის დეპარტამენტს ფარმაცევტული პროდუქციის ჩამონათვალზე და ოდენობებზე  თანხმობის მოთხოვნით, რაზეც ყველა საპასუხო წერილში, უკვე არსებული შეთანხმების თანახმად, აღინიშნებოდა „წინააღმდეგობრივი პოზიცია არ გაგვაჩნია“.
აღნიშნული წერილები, ორივე მიმართულებით - სააგენტოდან სამინისტროში და უკან, სამინისტროდან სააგენტოში, იგზავნებოდა დირექტორისა და მინისტრის კურატორი მოადგილის ვიზირებების გარეშე, სააგენტოს ჯანდაცვის პროგრამების დეპარტამენტის უფროსის, კახაბერ ჩხარტიშვილისა და სამინისტროს ჯანმრთელობის დაცვის დეპარტამენტის უფროსის, მარიამ დარახველიძის ხელმოწერებით. 
4. ამის შემდეგ, სამმართველოს უფროსი ირინა გობეჯიშვილი ამზადებდა წერილს მინისტრის სახელზე, რომელსაც ვიზით უზრუნველყოფდა კახაბერ ჩხარტიშვილი, ხოლო ხელს აწერდა დირექტორი. წერილში მოთხოვნილი იყო თანხმობა ფარმაცევტული პროდუქციისა და მათი ოდენობების შესყიდვის თაობაზე, რაზეც კეთდებოდა მინისტრის სარეზოლუციო მითითება „თანახმა ვარ“. 
5. აღნიშნულის განხორციელების შემდეგ, სააგენტოს დირექტორის ფოსტის გავლით, შესყიდვების განხორციელების თაობაზე დავალება ეძლეოდა დირექტორის მოადგილე თამაზ მოდებაძეს, რომელიც, თავის მხრივ, დავალებას გადააწერდა ეკონომიკური დეპარტამენტის შესყიდვების სამმართველოს.
6. ფარმაცევტული პროდუქციის მარაგების არასაკმარისი ანალიზი და შესყიდვების დაგვიანებით ინიცირება,  წარმოადგენდა მნიშვნელოვან პრობლემურ საკითხებს.  
სააგენტოს ჯანმრთელობის დაცვის პროგრამების დეპარტამენტი სააგენტოს დირექტორს ისე წარუდგენდა შესასყიდი სამკურნალო საშუალებების ტექნიკურ დავალებებს, რომ მათში არ იყო მოცემული ინფორმაცია მარაგების, არსებული და/ან მოსალოდნელი დეფიციტების თაობაზე, არც შემჭიდროვებულ ვადაში ტენდერის გამოცხადების აუცილებლობის შესახებ. 
დადგენილი პრაქტიკის მიხედვით, შესყიდვის ინიცირება ხორციელდებოდა ერთიან ციკლში, მარაგების დეფიციტისა თუ პროფიციტის გათვალისწინების გარეშე. 
სწორედ, მარაგების არასაკმარისი ანალიზი, შესყიდვის დაგვიანებით ინიცირება და პირველი ეტაპის მოწოდების არაგონივრულად მცირე ვადების მოთხოვნა წარმოადგენდა არშემდგარი ტენდერების მიზეზს, რაც საბოლოოდ იწვევდა გადაუდებელი შესყიდვის განხორციელების აუცილებლობას. 
7. სააგენტოს შესყიდვების სამმართველო ღებულობდა რა დავალებას, 2017 – 2018 წლების ოქტომბრის ბოლოდანვე, იწყებდა ბაზრის ისეთი სახით კვლევას, რომელიც არ პასუხობდა ტიპიური ბაზრის კვლევის აპრობირებულ ელემენტებს. 
უფრო კონკრეტულად, შემთხვევათა აბსოლუტურ უმრავლესობაში, ნაცვლად ერთ ფარმაცევტულ პროდუქციაზე მინიმუმ 3 (სამი) მიმწოდებლის გამოვლენისა და მათი მხრიდან წარმოდგენილ მონაცემებზე დაყრდნობით სავაჭრო ფასების დადგენისა,  მათ ფორმირებას აწარმოებდა 3 (სამი) ფარმაცევტულ პროდუქციაზე ერთი მიმწოდებლის მიერ წარმოდგენილ მონაცემებზე დაყრდნობით.
8. შესყიდვების სამმართველო, წინასწარი შეცნობით[footnoteRef:1], თვალს ხუჭავდა ჯანდაცვის პროგრამების დეპარტამენტის მიერ მოწოდებული ინფორმაციის სამართლებრივ გაუმართაობაზე და ამავე დეპარტამენტის დავალების შესაბამისად, აზღვევდა გამოცხადებულ ტენდერებს შემთხვევითი მიმწოდებლების მონაწილეობისაგან. შესაბამისად, უზრუნველყოფდა უკონკურენტო, მონოპოლისტური და/ან მონოპოლისტური ბაზრების მსგავსი სტრუქტურის ჩამოყალიბებას. [1:  არსებობს მტკიცებულებები] 

ამ მიზნით ამ დეპარტამენტებს შემუშავებული ჰქონდათ რამდენიმე საინტერესო მექანიზმი ტექნიკური დავალებების სახით:
(ა) ტენდერების გამოცხადების წინ, სააგენტო არ ეყრდნობოდა  ე.წ. ბაზრის კვლევის შედეგად დადგენილ სავაჭრო ფასებს.  სიტუაციიდან გამომდინარე, თვითნებურად, ახდენდა ფასებით მანიპულაციებს (მტკიცებულებები იხ. ტექსტში). 
(ბ) შესყიდვებისათვის შედგენილ სპეციფიკაციებს განსაზღვრავდა ისე, რომ იზღუდებოდა მიწოდების ბაზარზე არსებული საჭიროების დაკმაყოფილების ალტერნატივები.  
(გ) სახელმწიფო შესყიდვების ელექტრონულ სისტემაში იტვირთებოდა სახელმწიფო შესყიდვების სააგენტოსათვის უკვე ნაცნობი ე.წ. „გაუგებარი“, „ბუნდოვანი“ და/ან გაურკვეველი პარამეტრებით გადატვირთული ტექნიკური დავალებები. 
ასე, მაგ., შიდა აუდიტის დეპარტამენტმა დაადგინა სააგენტოს მიერ შემუშავებული სხვადასხვა პერიოდისათვის აქტუალური ტექნიკური დავალებების ნუსხა და გაშიფრა მათი მნიშვნელობები. ესენია:
ცალკეული ტექნიკური დავალებები - „1“, „2“, „3“, „4“, „6“, ტექნიკური დავალებების კომბინაციები - „1+(188-1)+1+(4)“, „1+(188-1)+1+(3)“, „1+(188-2)+1+(3)“, „1+(188-3)+(3)“, „1+(188-2)+(3)“, რომელთა ამა თუ იმ სიტუაციაში გამოყენების აუცილებლობის ახსნა ვერ შეძლო ინტერვიუებს დაქვემდებარებულმა პერსონალმა, თუმცა დადგინდა, რომ აღნიშნულზე დავალებებს იძლეოდა შესყიდვების სამმართველოს უფროსი ჯანდაცვის პროგრამების დეპარტამენტის მიერ გაცემული დავალებების საფუძველზე  (მნიშვნელობები იხ. ტექსტში).
(დ) მიწოდებასთან/შესრულებასთან დაკავშირებით ადგენდა არაადეკვატურად მოკლე ვადებს (მტკიცებულებები იხ. ტექსტში). 
(ე) საზღვრავდა არაადეკვატურად დაბალ, ერთ შემთხვევაში კი მაღალ ფასებს, რაც  სააგენტოს აძლევდა შანსს ჩაეგდო ტენდერები და შემდგომში უკვე „(დ)“ პუნქტში მოყვანილი მეთოდით ეხელმძღვანელა.
(ვ) არ ითვალისწინებდა მიმწოდებლების ზოგად შესაძლებლობებს.  
9. ასეთ ვითარებაში ჩაატარა სააგენტომ 2017 წლის ბოლოსა და 2018 წლის დასწაყისში განსახორციელებელი შესყიდვები,  რომელსაც უნდა მოეხდინა 2018 წლის უზრუნველყოფა ფარმაცევტული პროდუქციით, ასევე 2018 წლის ბოლოსა და 2019 წლის დასაწყისში  განსახორციელებელი შესყიდვები, რომელსაც უნდა უზრუნველეყო 2019 წელი ფარმაცევტული პროდუქციით. 
10. საქართველოს პრემიერ-მინისტრის 2018 წლის 1 მაისის N102 ბრძანებით, მინისტრის მოადგილედ დაინიშნა მიხეილ დუნდუა, რომელიც, იმავე დღეს, მინისტრის 2018 წლის 1 მაისის N01-92/კ ბრძანების საფუძველზე, დაინიშნა სააგენტოს დირექტორის თანამდებობაზე.
მიხეილ დუნდუამ აღნიშნულ თანამდებობებზე იმუშავა 2018 წლის 29 აგვისტომდე. მისი საქმიანობის პერიოდში, სახელმწიფო შესყიდვებთან დაკავშირებით, რაიმე სახის აქტივობა არ დაფიქსირებულა, რამდენადაც 2018 წლისათვის უკვე დადებული იყო ყველა ხელშეკრულება და მომდევნო შესყიდვები იგეგმებოდა 2018 წლის წლის ბოლოსათვის. 
11. საქართველოს პრემიერ-მინისტრის 2018 წლის 7 სექტემბრის N341 და მინისტრის 10 სექტემბრის N01-81/კ ბრძანებებით, მინისტრის მოადგილის და სააგენტოს დირექტორის თანამდებობებზე დაინიშნა გიორგი წოწკოლაური.
სააგენტოს დირექტორის თანამდებობაზე გიორგი წოწკოლაურმა, იმუშავა არასრული 2 (ორი) თვე - 2018 წლის 1 ნოემბრის N01-360/კ ბრძანებით, პირადი განცხადების საფუძველზე გათავისუფლდა დაკავებული თანამდებობიდან. დირექტორის მოვალეობის შესრულება დაეკისრა თამაზ მოდებაძეს. 
12. როგორც ზემოთ აღინიშნა, 2018 წლის სექტემბერ-ოქტომბრის განმავლობაში, სააგენტოს ჯანმრთელობის დაცვის პროგრამების დეპარტამენტის სამმართველოს უფროსი ირინა გობეჯიშვილი, სამინისტროს  ჯანმრთელობის დაცვის დეპატრტამენტთან აწარმოებდა შესასყიდი ფარმაცევტული პროდუქციის ნუსხასა და ოდენობებზე შეთანხმებებს, რის შემდეგაც, 20 ნოემბრისთვის, იგეგმებოდა შესყიდვების წლიური გეგმის დამტკიცება. ამ ვადის დადგომის წინ გიორგი წოწკოლაურის თანამდებობიდან გათავისუფლება, ერთობ მნიშვნელოვანი და საგულისხმო ფაქტი იყო.
13. სააგენტოს დირექტორის მოვალეობის შესრულება დაეკისრა თამაზ მოდებაძეს, რომლის ხელმძღვანელობითაც სააგენტომ, 2018 წლის ბოლოს, უკვე აპრობირებული მეთოდით,  ჩაატარა სახელმწიფო შესყიდვები 2019 წლისათვის.
[bookmark: _GoBack]14. მინისტრის  2019 წლის 3 ივლისის N01-237/კ და 12 სექტემბრის N01-319/კ ბრძანებებით, გიორგი წოწკოლაურს, დროებითი ღონისძიების სახით დაეკისრა სააგენტოს დირექტორის მოვალეობის შესრულება. თანამდებობიდან გათავისუფლდა თამაზ მოდებაძე. აღნიშნულის შემდეგ თავი იჩინა სახელმწიფო შესყიდვებთან დაკავშირებულმა არაჯანსაღმა პროცესებმა, რის შემდეგაც, საკითხში გარკვევა დაევალა შიდა აუდიტის დეპარტამენტს.



