Minuta
sedintei Comisiei Nationale de Experti (CNE)
privind supervizarea granturilor Fondului Global in semestrul I, 2018

Data & ora & locul: 18 octombrie 2018, ora 15:30, Agentia Nationala pentru Sanatate Publica
Participanti:

Membri CNE:
1. Aliona Serbulenco, secretar de stat al MSMPS, Presedintele CNE

2. Tacob Cecirlan, delegat de membrul CNE — Ghenadie Damascan, CNAM
3. Svetlana Plamadeala, UNAIDS
4. Stela Gheorghita - OMS
5. 1Igor Chilcevschi, Liga Persoanelor care Traiesc cu HIV
6. Oxana Rucsineanu - AO SMIT
7. Silvia Stratulat, Secretariatul CNC TB/SIDA
Invitati:

8. Turie Climasevschi - Spitalul Dermatologie si Maladii Comunicabile (SDMC), PNHIV
9. Diana Condratchi — IFP, PNCT

10. Victor Volovei — RP IP UCIMP DS

11. Victoria Petrica - RP IP UCIMP DS

12. Violeta Teutu — RP IP UCIMP DS

13. Rita Seicas — RP Centrul PAS

14. Stefan Gheorghita — ANSP

15. Irina Barbiros — ANP, Ministerul Justitiei

16. Svetlana Hangan - Fundatia Soros Moldova

17. Adelina Sochirca — Secretariatul CNC TB/SIDA

Agenda sedintei:

1. Supervizarea programatica a granturilor Fondului Global in sem. I, 2018
Raportori: Recipientii Principali — IP UCIMP DS si Centrul PAS

2. Rezultatele vizitelor de supervizare in teren a granturilor Fondului Global
Raportor: Secretariatul CNC TB/SIDA

3. Prezentarea si agrearea proiectelor de documente privind activitatea CNC TB/SIDA
Raportor: Secretariatul CNC TB/SIDA

4. Diverse.

Materiale distribuite in prealabil:
e 2 dashboard-uri si 2 note informative de evaluare a granturilor pe componenta TB si HIV;
e Proiectele documentelor de activitate ale CNC TB/SIDA (Manualul Operational, Procedura
de supervizare din partea CNC, Politica reglementarii conflictelor de interese, Codul de
conduita etica)

Perioada de raportare programatica: 1 ianuarie — 30 iunie 2018



Sedinta a fost moderata de Aliona Serbulenco, presedinte CNE. Moderatul a salutat participantii si a
anuntat subiectele incluse pe ordinea de zi. Secretarul CNC, Silvia Stratulat, a solicitat sa fie inclus pe
ordinea de zi, la capitolul Diverse, discutarea recomandarilor parvenite in scrisoarea de follow-up a
managerului de portofoliu al FG pentru Moldova, Tsovinar Sakanyan, din data de 24 august curent.

Chestiunea #1. Supervizarea programatica a granturilor Fondului Global in sem. I, 2018
Raportori: Recipientii Principali — IP UCIMP DS si Centrul PAS

In cadrul sedintei, RP au raportat rezultatele implementarii granturilor FG pentru semestrul I al anului
2018.
e Programul ”Consolidarea Controlului Tuberculozei si Reducerea Mortalitatii Asociat
e SIDA in Republica Moldova”, gestionat de IP UCIMP DS
Raportor: Victor Volovei, manager grant TB & HIV

Grantul are valoare totala de 11,931,624.00 EUR, a fost lansata la 1 ianuarie 2018, avand data de
inchidere - 31 decembrie 2020.

Performanta programatica pe componenta TB

In conformitate cu cadrul de performanti a Grantului Consolidat al FG, MDA-C-PCIMU nr. 1611,
componenta TB, pentru indicatorii de impact si de rezultat durabil - tintele sunt anuale, iar pentru cei
programatici (in baza carora se masoara performanta grantului) - tintele sunt semestriale. Respectiv,
analiza celor 2 indicatori de impact, 2 indicatori de rezultat durabil (outcome) si 3 indicatori de rezultat
(output), raportabili la data de 30 iunie 2018, a constatat:

= tinte depasite (>100%) — 2 indicatori

= tinte substantial atinse (90-100%) — 2 indicatori

= tinte partial atinse (60-89%) — 3 indicatori

Indicatori de impact:

e Rata mortalitatii prin TB (Nr. de decese cauzate de TB (toate formele) pe an la 100 000
populatie) — 7,94%000(tinta: 8,7%000). Indicator realizat in proportie de 109,6%

e Prevalenta cazurilor cu TB MDR printre cazurile noi de tuberculoza — 26,6% (tinta:
20,5%). Indicator realizat in proportie de 77,1%

Indicatori de rezultat durabil (outcome):

e Rata succesului tratamentului pacientilor cu TB MDR (Nr. si procentul cazurilor de TB DR
confirmate bacteriologic (RR-TB si/sau MDR-TB), tratate cu succes (vindecate si cu
tratamente incheiate), din numarul total de cazuri Inregistrate sub DOTS Plus intr-o anumita
perioada de timp) — 52,63% (tinta: 65,05%). Indicator realizat in proportie de 80,9%

e Rata de notificare a cazurilor de tuberculoza (toate formele) per 100 000 populatie —
83,17%000 (tinta: 103,5%000). Indicator realizat in proportie de 124,4%

Indicatori de proces (output):
e Nr. de cazuri cu TB drog-rezistenta (RR-TB si/sau MDR-TB), confirmate bacteriologic,
notificate — 376 (tinta: 535 cazuri). Indicator realizat in proportie de 70,3%;
e Nr. cazurilor cu TB drog-rezistenta (RR-TB si/sau MDR-TB), confirmate bacteriologic, care
au demarat tratamentul DOTS-Plus in perioada raportatd — 485 (tinta: 531 pacienti). Indicator
realizat in proportie de 91,3%



Rezultatul interimar de abandon al tratamentului cazurilor MDR-TB: numarul si procentul
pacientilor cu tuberculozd drog-rezistenta (RR-TB si/sau MDR-TB) care au intrerupt
tratamentul DOTS-Plus cétre luna a 6 de la demararea acestuia — 9,27% (tinta: 8,7%). Indicator
realizat in proportie de 93,9%

Performanta programaticd pe componenta HIV

in conformitate cu cadrul de performanti a Grantului Consolidat al Fondului Global, MDA-C-
PCIMU nr. 1611, componenta HIV/SIDA, pentru indicatorii de impact si de rezultat durabil,
precum si pentru cei programatici (in baza cdrora se masoard performanta grantului), de la
componenta TARYV si cea de prevenire - tintele sunt anuale. Respectiv, 1 indicator de impact, 1
indicator de rezultat durabil si 7 indicatori de proces sunt raportabili catre 30 iunie 2018, precum
urmeaza:

Indicator de impact:

Rata mortalitdtii asociate cu SIDA - Numarul de decese cauzate de HIV/SIDA la 100,000
populatie — 3,6% (tinta: <3,06%). Indicator realizat in proportie de 85%

Indicator de rezultat durabil (outcome):

Procentul adultilor si copiilor infectati cu HIV care au initiat tratamentul ARV si sunt in
tratament 12 luni dupa initiere — 83,3% (tinta: >85%). Indicator realizat in proportie de 98%

Indicatori de proces (output):
Pentru 6 indicatori de proces din componenta de prevenire* — tintele sunt anuale, doar rezultatele
absolute fiind raportabile pentru sem.[.2018

Procentul consumatorilor de droguri injectabile acoperiti de programele de prevenire HIV -
pachet definit de servicii — 15 225 CDI au fost acoperiti de programele de prevenire HIV, cétre
30.06.2018.

Procentul consumatorilor de droguri injectabile care au fost testati pentru HIV in perioada de
raportare si isi cunosc rezultatele — 5948 CDI au fost testati pentru HIV si 1si cunosc
rezultatele, catre 30.06.2018.

Procentul LSC acoperiti de programele de prevenire HIV - pachet definit de servicii — 5 003
LSC au fost acoperiti de programele de prevenire HIV, cétre 30.06.2018.

Procentul LSC care au fost testati pentru HIV in perioada de raportare si isi cunosc rezultatele
—2 748 LSC au fost testati pentru HIV si 1si cunosc rezultatele, catre 30.06.2018.

Procentul BSB acoperiti de programele de prevenire HIV - pachet definit de servicii — 2 888
BSB au fost acoperiti de programele de prevenire HIV, catre 30.06.2018.

Procentul BSB care au fost testati pentru HIV in perioada de raportare si isi cunosc rezultatele
— 1 303 BSB au fost testati pentru HIV si 1si cunosc rezultatele, catre 30.06.2018.

Pentru 1 indicator de proces din componenta TARV — tintele sunt anuale, doar rezultatele absolute

fiind raportabile pentru sem.[.2018:
Procentul adultilor si copiilor care primesc terapie ARV din numarul total al adultilor si
copiilor care traiesc cu HIV: 5 487 PTH primesc terapie ARV, la 30.06.2018.

Performanta financiarad (utilizarea fondurilor):

Catre 30 iunie 2018, din Grantul Consolidat al Fondului Global ,,Consolidarea Controlului
Tuberculozei si Reducerea Mortalitatii Asociate cu SIDA in Republica Moldova” (MDA-C-PCIMU
#1611), au fost valorificati cumulativ 1 566 294,48 EUR din 2 030 552,71 EUR planificati pentru



perioada raportatd (Sem.1.2018), ceea ce reprezinta 77,1%.

e Prosramul “Consolidarea controlului Tuberculozei in Republica Moldova”, gestionat de AO
Centrul PAS
Raportor: Rita Seicas, coordonator grant TB

Valoarea totald a contractului este de 3,960,620.00 Euro. Perioada de implementare este 01.01.2018 —
31.12.2020.

Performanta programatica.

Performanta programului pentru perioada de raportare, conform cei 3 indicatori de baza raportati n
aceastd perioada este — 87,33%. Din totalul de 3 indicatori stabiliti pentru raportare catre Fondul
Global pentru perioada indicatd s-a atins: in interval de 90-100% - 2 indicatori si un indicator a fost
atins in proportie de 70%.

Detalii cu referire la atingerea indicatorilor:

e Numarul de cazuri de TB (RR-TB si/sau MDR-TB), notificate. Tinta pentru acest indicator este
de — 535 pacienti, insa au fost notificate 376 cazuri. Indicatorul a fost atins in proportie de
70%.

e Numarul si procentul pacientilor cu tuberculoza drog-rezistenta (RR-TB si/sau MDR-TB) care
au intrerupt tratamentul DOTS-Plus catre luna a 6 de la demararea acestuia. Tinta pentru acest
indicator este de — 8.7%, 1nsd s-a atins — 9.27%. Din totalul de 507 cazuri cu RR-TB si MDR-
TB care au Inceput tratamentul in primul semestru al anului 2017, 47 au intrerupt tratamentul
DOTS-Plus cétre luna a 6 de la demararea acestuia.

Dat fiind faptul ca sistemul de raportare nu oferd dezagregarea datelor referitoare la cazurile
pierdute din supraveghere din tratament pentru fiecare luna din faza intensiva de tratament,
trebuie s se efectueze o evaluare aprofundata al datelor pentru fiecare lunad in parte si a
motivelor pierderii din supraveghere in faza intensiva, pentru a identifica solutiile si masurile
necesare pentru remedierea situatiei.

Indicatorul a fost atins in marime de 93%.

e Procentul si numarul de pacienti cu simptome sau semne sugestive pentru TB examinati prin
Xpert MTB/RIF. Indicatorul este realizat in proportie de 95%.

AUtilz'zarea fondurilor:

In semestrul 1 al 2018, circuitul financiar a fost la nivel de 100,8%, cheltuielile inclusiv debursarile au
fost Tn marime de 671,835 Euro versus sumei bugetate — 666,424 Euro. Bugetul a fost utilizat conform
planului.

In cadrul sesiunii, participantii la sedintd nu au avut intrebari/neclarititi cu privire la informatiile
raportate.

Chestiunea #2. Rezultatele vizitelor de supervizare in teren a granturilor Fondului Global
Raportor: Silvia Stratulat, coordonatorul Secretariatului CNC

La subiectul dat, Secretariatul CNC TB/SIDA a informat, pe scurt, membrii CNE despre locatiile
vizitate in cadrul exercitiului de supervizare, institutiile participante la vizite, problemele identificate si
recomandarile propuse spre realizare.



La vizita de supervizare in teren din 04 octombrie 2018 au participat 11 membri ai CNC TB/SIDA si
CNE, reprezentantii Recipientilor Principali ai granturilor FG si echipelor de coordonare a
programelor nationale TB si HIV/SIDA — MSMPS, SDMC, IFP, UNAIDS, UCIMP, Centrul PAS,
SMIT, GenderDOC-M.

Organizatiile/proiectele care au fost vizitate:

e AO Tinerii pentru dreptul la viata. Proiectele discutate: 1) Prevenirea HIV si a infectiilor cu
transmitere sexuald in mediul grupurilor vulnerabile si afectate in contextual HIV/SIDA,
proiect sustinut prin intermediul grantului FG, pe componenta HIV, gestionat de RP IP UCIMP
DS; 2) Prevenirea HIV si a ITS n mediul consumatorilor de droguri injectabile din mun. Balti
in baza Strategiei Reducerea Riscurilor, proiect finantat de Compania Nationald de Asigurari in
Medicind; 3) Activitati de prevenire, identificare timpurie si referire pentru tratament TB a
consumatorilor de droguri din mun. Balti, proiect finantat de Fondul Global, prin
intermediu Subrecpientului - Fundatia Soros-Moldova;

o Centrul de suport al pacientilor TB din cadrul IMSP Spitalul Clinic Municipal Balti,
proiect finantat de FG, prin intermediul grantului TB, gestionat de RP Centrul PAS.

Ca urmare a vizitei de supervizare, participantii au elaborat si propus o serie de recomandari pentru
imbunatatirea implementarii granturilor in teren:

La nivelul de organizatie:

Implementarea activitatilor pentru sporirea numarului de pacienti cu TB cu servicii
inclusiv prin colaborarea cu institutiile medicale.

Elaborarea mecanismului de interactiune cu medicul ftiziopneumolog si asistenta
medicala primara si Centrul de suport al pacientilor TB.

Recrutarea activa a pacientilor si preluarea In DOT a unui numar mai mare de pacienti,
intensificarea lucrului cu pacientii non- aderenti la tratament pentru a evita pierderea
acestora din supraveghere in Centrul de suport al pacientilor TB.

Identificarea surselor alternative de finantare a Centrului de suport al pacientilor TB si
realizarea activitdtilor de pledoarie la nivelul APL in sustinerea activitdtii acestuia.
Conlucrarea Centrului de suport al pacientilor TB cu ONG din localitate in scopul
asigurarii aderentii la tratament a persoanelor cu tuberculoza, tratate in conditii de
ambalator, suportului membrilor familiilor persoanelor diagnosticate cu TB aflate in
evidenta si persoanelor vulnerabile cu risc sporit de imbolnavire cu TB.

A intensifica lucrul cu persoanele pierdute din supraveghere pentru reintoarcerea
acestora in tratament.

La nivel de GTL

Abordarea subiectului privind elaborarea indicatorilor pentru a argumentarea eficientei
activitatilor Centrelor de suport al pacientilor TB.

Realizarea unui audit al Centrelor de suport al pacientilor TB in forma lor curentd si
justificarea preluarii acestui modelul, luarea deciziei cu referire la integrarea Centrelor
ca parte a programului de reforma in domeniul TB in tara.

Este recomandatad optimizarea calitdtii serviciilor acordate in domeniul controlului
tuberculozei si fortificarea serviciului de ftiziopneumologie prin integrarea personalului
Centrelor de suport in serviciul de ftiziopneumologie la toate nivelele cat raional atat si
municipal. Integrarea in serviciul ftiziopneumologie va duce atat la fortificarea
serviciului cat si la acces echitabil la serviciile TB pentru toate persoanele, care sufera
de tuberculoza. Specialistii non medicali, care sunt parte componenta a Centrelor
Comunitare in serviciul de ftiziopneumolog, vor contribui la fortificarea serviciului si



vor asigura ingrijiri centrate pe pacient cu acces echitabil pentru toate persoanele, care
suferd de TB.

* Optimizarea cheltuielilor financiare prin calcularea cost-eficientei existentei Centrelor
de suport in paralel cu activitatile serviciului de ftiziopneumologie.

La nivel CNC
* Abordarea subiectului sustenabilitdtii Centrelor de suport al pacientilor TB din
perspectiva angajamentelor asumate catre FG, dupa definitivarea auditului cu privire la
Centrele de suport al pacientilor TB.

Chestiunea #3. Prezentarea si agrearea proiectelor de documente privind activitatea CNC
TB/SIDA, Raportor: Silvia Stratulat, Secretariatul CNC TB/SIDA

La acest subiect, Silvia Stratulat, Secretarul CNC a informat membrii si invitatii CNE despre exercitiul
de actualizare a documentelor normative privind activitatea CNC TB/SIDA, care a fost realizat in
conformitate cu Hotirarea CNC TB/SIDA din 12.04.18 si Ordinului MSMPS nr.398d din 14.03.18. In
acest scop, a fost lansat un concurs de selectare si contractare a trei consultanti nationali pentru
realizarea activitatii date, procesul de ajustare a avut sub coordonarea Secretariatului CNC.

In aceasta perioada (iunie - prezent):
au fost revizuite, ajustate si elaborate de catre consultanti:
o Manualul operational al CNC TB/SIDA;
o Procedura de supervizare generald din partea CNC TB/SIDA;
o Politica reglementérii conflictelor de interese pentru CNC TB/SIDA;
o Codul de conduita etica a CNC TB/SIDA.

- proiectele de documente au fost consultate in cadrul unui atelier de lucru (24 iulie 2018), cu
participarea actorilor cheie din domeniul TB/SIDA, si, agreate, in cadrul sedintei de lucru a GL
responsabil pentru ajustarea actelor normative CNC din 17 august 2018.

- proiectele de documente au fost consultate si validate la nivelul tuturor grupurilor tehnice de
lucru a CNC (sedinta din 18 septembrie 2018). Totodatd, documentele au fost circulate si
consultate cu membrii Comitetul KAP;

- proiectele de documente CNC sunt publicate pentru consultiri publice pe pagina —
www.ccm.md.

In continuare, consultatii au prezentat proiectele de documente ale CNC la care au lucrat.
Intrebéri si raspunsuri in cadrul sesiunii:

Reprezentantul Centrului PAS, Rita Seicas, a solicitat consultantilor si Secretariatului CNC sa fie remis
tabelul de divergente in care sunt vizibile modificarile care au fost operate.

Stefan Gheorghita, consultant in procesul de actualizare a documentelor CNC, a mentionat ca un tabel
al divergentelor nu este pentru ca nu a fost solicitat din start acest lucru.

La insistenta reprezentantului Centrului PAS, Secretarul CNC a propus sa fie remise proiectele de
documente cu modificarile pe text in track-changes.

La capitolul Diverse, secretarul CNC a prezentat solicitarea Fondului Global privind remiterea
Raportului de tard pe marginea angajamentelor de cofinantare. Aliona Serbulenco, presedintele CNE, a



dispus colectarea si pregatirea informatiilor pentru raportul mentionat. Activitatea datd va fi realizata
sub coordonarea MSMPS, responsabil dna Lilia Gantea.

La finalul sedintei CNE din 18.10.2018, membrii:

e au validat rezultatele implementarii granturilor FG pe componentele TB si HIV in semestru
I, 2018;

e au recomandat consultarea proiectelor documentelor de activitate CNC 1in cadrul
urmatoarei sedinte a CNC TB/SIDA.

Elaborat:

Secretariatul CNC TB/SIDA
Octombrie, 2018



