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Aplicatia pentru Faza 2 a servit ca punct de verificare d.p.d.v. 
al finantarii bazate pe performanta

1. Board‐ul 
aproba
Propunerile

2. Fondul Global si 
PR‐ul semneaza 
Acordul de Grant

3. PR‐ul primeste 
prima transa de 
finantare; Data de 
incepere a 
Programului

0

9. Negocierea si 
semnarea Extinderii 
Acordului de Grant 
(pana in Luna 26)

26

7. Recomandarile 
Secretariatului  FG 
pentru Faza 2 catre 
Board‐ul FG – in 
prima zi a Lunii 24

6. CCM 
trimite 
Cererea de 
Continuare a 
Finantarii

10. Primul 
disbursement 
Faza 2

20.5

5. CCM e 
invitata sa 
trimita Cererea 
de Continuare 
a Finantarii in 
ultima zi a lunii 
18

24Luna Programului

4. PR implementeaza si 
raporteaza; CCM 
supervizeaza 
implementarea; LFA 
verifica/auditeaza; Fondul 
Global transfera fonduri in 
functie de performanta; 
partenerii nationali acorda 
suport

8. Aprobarea 
Board‐ului in 
data de 10 a 
Lunii 24

Procesul de reinnoire de Faza 2

27

18

Grant TB Faza a 2‐a Runda a 6‐a



Activitate Deadline/  
Perioada Resp. Detalii

Analiza implementarii
Q1 ‐ Q6 

27 aprilie –
29 aprilie RAA Analiza rating implementare (indicatori) & rata cheltuire / proiect / 

implementator:

Comunicare scrisa transmisa fiecarui
SR re. rating & Solicitare pregatire
documente anul 3

30 aprilie ‐
15 mai

27 mai

RAA

SRs

Comunicare buget anul 3; Furnizare Template documente: descriere
activitate; plan de lucru; plan achizitii; buget detaliat. Solicitare
completare documente faza 2

Solicitare informatii pentru aplicatie
de la organizatii si institutii 15 – 31 mai RAA Solicitare informatii pentru aplicatie – Cap. C (PNCT), Cap. D. 

(Finantarea din surse nationale – MS, CNAS, OMS)
Primire, analiza si agregare date 
pentru anexele aplicatiei

27 mai – 8 
iunie RAA

Realizarea si transmiterea la FG si LFA 
a Draft Performance Framework Years 
3‐4 + EFR (raportul financiar)

1 Iunie RAA Conform planificarii incluse in invitatia FG transmisa CCM la 1 aprilie

Transmiterea catre LFA a Raportului
privind progresul implementarii ‐
incl. ultimele rezultate aferente
trimestrului 6 

15 mai RAA Conform planificarii incluse in invitatia FG transmisa CCM in 22 dec.

Realizarea draftului aplicatiei
(inclusiv anexele)

28 mai – 8 
iunie RAA Realizarea aplicatiei pentru faza a 2‐a

Circulare draft  no. 1 al aplicatiei in 
cadrul CCM; integrare modificari, etc. 9 – 10 iunie CCM Prin e‐mail 

Aprobarea variantei finale a cererii 
pentru continuarea finantarii 

12 Iunie
(vineri) CCM,  Prin vot electronic

Transmiterea cererii la FG 15 Iunie
(luni) RAA Prin e‐mail 

Etapele 5‐6



Etapa 7‐9

• Multiple etape de revizuire de catre Fondul Global referitor la:
– Indicatori (modificari denumiri, tinte si distributia lor pe 
semestre/trimestre)

– Medicamente de linia a 2‐a pentru pacientii cu MDR TB
– Ancheta de chimiorezistenta 
– Bugete

• In data de 23.09.2009, Maria Kirova‐Global Fund Portofolio 
Manager a trimis catre CCM, decizia Boardului FG de 
continuare a fazei a 2‐a (GO) si Grant Score Card (Grantul TB 
pentru primele 3 semestre de implementare a primit scorul A)



Etapa 7‐9

• In data de 16.10.2009‐au fost trimise 
solicitarile catre sub‐recipienti, pentru 
completarea anexelor pentru faza a 2‐a 
(deadline 23 octombrie 2009)

• In data de 21.10.2009, PR‐ul semneaza cu FG 
acordul privind extinderea acordului de 
finantare pentru faza 2 a programului.



Rezultate
• Continuarea fazei a 2‐a pentru urmatorii 3 ani
• Bugetul fazei a 2‐a este in valoare de 
3,949,733 EURO: 
– S‐au operat ajustari de catre FG in valoare totala de 
105,000 Euro, din bugetul propunerii trimise de CCM 

– FG a aprobat spre a fi transferati 3.555.623 euro cash, 
diferenta (394.110 euro) urmand a fi acoperita din 
economiile Fazei I si TVA‐ul recuperat.



Rezultate
• Pana la 30 Oct. 2009 au fost semnate acte le 
aditionale cu 5 sub‐recipienti (UIP TB Marius 
Nasta, CRR, CPSS, SC si CNSMF), urmand ca in 
saptamana 2‐7 Nov. 2009 sa fie semnat si 
ultimul act aditional (UIP TB ANP).



GRANTUL TB – INDICATORI (FAZA I):



Grantul TB‐Subrecipienti si proiecte

• 7 subrecipienti:
– CPSS‐6 proiecte
– Salvati copiii‐3 proiecte
– UIP TB ANP‐2 proiecte
– SNSPMS‐2 proiecte
– UIP TB Marius Nasta‐1 proiect
– CNSMF‐1 proiect
– CRR‐1 proiect



Grantul TB‐Indicatori cheie

ORGANIZATIE INDICATOR
REZULTAT 

PRECONIZAT Q8
REZULTAT ATINS 

Q8 PROCENT

SC

Numarul persoanelor instruite pentru asigurarea 
educatiei pentru sanatate in domeniul TB, trimiterea 
catre servicii medicale a persoanelor fara adapost 165 333 201.8

CPSS+SC

Numarul de persoane din comunitatile vulnerabile care 
au participat la activitati de educatie pentru sanatate in 
domeniul TB prin activitati la nivel comunitar. 9600 17794 185.4

CPSS

Numarul de persoane din reteaua de penumoftiziologie 
instruita in management de program, supraveghere 
epidemiologica si managmenet financiar 450 793 176.2

SC
Numarul de suspecti de TB identificati si referiti catre 
servicii medicale intre persoanele fara adapost 360 588 163.3

SC
Numarul cazurilor de TB cu microscopie pozitiva 
depistate in randul persoanelor fara adapost 110 150 136.4

CNSMF

Numarul de persoane instruite pentru testarea 
fezabilitatii si implementarii strategiei PAL (Abordul 
practic al sanatatii pulmonare). 80 104 130.0

CRR
Numarul pacientilor cu TB care au primit suport pentru 
alimente 1500 1942 129.5

CPSS+SNSMPS

Numarul de persoane cu rol de decizie si jurnalisti 
sensibilizati in cadrul unor activitati de advocacy, 
comunicare si mobilizare sociala (ACSM). 260 332 127.7



Grantul TB‐Indicatori cheie

ORGANIZATIE INDICATOR
REZULTAT 

PRECONIZAT Q8
REZULTAT ATINS 

Q8 PROCENT

CPSS
Numarul de medici de familie si furnizori privati de 
servicii medicale instruiti in strategia DOTS 1000 1156 115.6

ANP

Numarul de persoane din sistemul penitenciar instruite in 
prevenirea TB si educatia pentru sanatate in domeniul 
TB, activitati de control al TB 1321 1313 99.4

Nasta Numarul de bolnavi MDR‐ TB inrolati in tratament 160 145 90.6

ANP
Numarul de detinuti care au beneficiat de educatie 
pentru sanatate in domeniul TB 15840 13008 82.1



75%

16.7%

8.3%

peste 100% intre 90‐100 peste 80%

INDICATORI CHEIE TB‐FAZA 1



GRANTUL TB – PROGRES GENERAL 



CPSS

• 1.156 Medici de Familie instruiti (fata de 
1.000 planificati pana la finalul fazei I)

• 16.525 persoane din grupuri vulnerabale 
atinse cu activitati IEC, fata de 8.600 
planificate pana la finalul fazei I.

• 793  specialisti din reteaua de 
pneumoftiziologie instruiti, fata de 450 
planificati pana la finalul fazei I



CPSS

• Au fost instruite 44 persoane in metodologia 
cercetarii, abilitati pentru scrierea unor 
propuneri de finantare, etica cercetarii, 
biostatistica fata de 30 planificate.

• Au fost finalizate 6 proiecte de cercetare 
operationala in domeniul controlului TB (fata 
de 3 planificate. Rezultatele au fost prezentate 
in cadrul unei conferinte de diseminare a 
rezultatelor (2 Oct. 2009).



Crucea Rosie

• Revizuirea metodologiei de distribuire a 
stimulentelor 

• Instruirea a 24 de voluntari si a 9 cadre medicale din 
reteaua TB

• Organizarea activitatii de distribuire a stimulentelor: 
2 conferinte de presa si 500 de afise tiparite

• 1.942 bolnavi TB din judetele Iasi si Prahova au 
primit stimulente

• Distribuirea unui numar de 37.250 de tichete sociale 
catre pacientii cu TB 



Salvati Copiii

• Numar de suspecti TB, identificati si referiti catre 
sistemul medical, din randul copiilor/tinerilor strazii 
si parintii lor: 588 versus 360 planificati

• Numar de persoane diagnosticate cu TB (microscopie 
pozitiva sau negativa) din randul copiilor si tinerilor 
strazii si parintii lor: 150 versus 110 planificati

• Numar de persoane diagnosticate cu TB cu 
tratamentul finalizat: 58 din 95 planificati



Salvati copiii

• Numar de suspecti si bolnavi de TB beneficiari de 
servicii de asistenta sociala: 582 versus 360

• Numar de persoane diagnosticate cu TB  care 
beneficiaza de consiliere psihologica: 123 versus 150

• Numar de copii/tineri ai strazii informati si educati 
despre TB: 1.269 versus 1.000

• Numar de profesionisti din domeniul social si medical 
instruit sa lucreze cu persoanele fara adapost si in 
ceea ce priveste TB: 333 versus 165



UIP TB ‐ ANP
• Nr. deţinuţi atinşi prin sesiunile de educaţie: 
13.008 versus 15.840 planificati (82%)

• Platforma de e‐learning functionala, primul 
modul de e‐learning livrat

• Pana la 30 octombrie fusesera definitivate inca 2 
module, urmand ca pana la 15 noiembrie sa fie 
finalizat si ultimul modul. 

• Materiale de infomare, educare, comunicare 
pentru educatorii pentru sanatate, detinuti, etc 
(agende, diplome, caiete, pixuri, etc)



UIP TB ANP

• Numar educatori pentru sanatate instruiti: 381 
versus 396 planificati

• Nr. personal nemedical, mai ales supraveghetori, 
instruiţi în CI TB: 887 versus 880 planificati

• Nr. medici din penitenciare/reţea PNCT 
participanti 45 ‐ indicator atins

• 1 conferinta pentru diseminarea rezultatelor 
programelor de control al TB in penitenciare – 24 
Sept. 2009 (organizata in parteneriat cu RAA)



UIP TB Marius Nasta
• Au fost introdusi in cea de a 3‐a cohorta a proiectului DOTS‐Plus 145 

bolnavi MDR‐TB, fata de 160 planificati pana la sfarsitul semestrului 4
• A doua transa de medicamente a sosit in tara in august 2009 (achizitie 

RAA) si a fost asigurata aprovizionarea neintrerupta cu medicamente 
de linia a 2‐a a bolnavilor cu MDR‐TB inclusi in proiectul DOTS‐Plus. 

• A fost finalizat protocolul pentru Ancheta de Supraveghere a 
Chimiorezistentei  Tuberculozei  la substantele antituberculoase de 
linia a 2‐a.
– A fost definitivat personalul anchetei (s‐au stabilit pozitiile si fisele de post, au fost 

incheiate contractele, etc.) 
– A fost definitvat contractul pentru achizitia mediilor de cultura
– Ancheta va incepe la data de 1 octombrie 2009, urmand sa se finalizeze pana la 

30 septembrie 2010



CNSMF

• 2 judete pilot in care se implementeaza strategia PAL
• Nr medici de familie formati in implementarea 
strategiei PAL: 104 versus 80 planificati

• Numar de cabinete medicale dotate corespunzător 
pentru colectarea datelor şi implementare strategiei 
PAL in regim pilot: 105 versus 80

• 1 studiu de evaluare a nivelului de referinta a 
managementului cazurilor cu afectiuni respiratorii, la 
nivelul asistentei medicale primare.



SNSPMS
• 232 de persoane, reprezentanti ai 
organizatiilor si institutiilor implicate in 
activitati de control al TB au fost instruite 
referitor la ACSM

• 1 studiu de identificare a nevoilor bolnavilor 
cu TB finalizat (suport pentru elaborarea 
strategiei ACSM)

• Strategia ACSM finalizata
• 1 film pentru factorii de decizie (ACSM) 
finalizat



ACTIVITATI PR
Grantul Tuberculoza



Activitati PR
• In semestrul al 4‐lea activitatea M&E s‐a 
centrat pe 2 directii principale:
A. acordarea de asistenta tehnica 
implementatorilor
B. colaborarea cu reprezentantii PNCT in 
vederea consolidarii activitatilor privind 
asistenta medicala a pacientilor cu TB si MDR‐
TB, colaborarea cu alte retele (PNCTP), 
integrarea programelor finantate de FG in 
programul national, etc.



A. Asistenta tehnica acordata 
implementatorilor 

– Tuturor subrecipientilor: 
– Revizuirea si definitivarea anexelor aferente actelor 
aditionale pentru faza a 2‐a.

– UIP TB ANP, CPSS, UIP TB Marius Nasta, SC, SNSPMS:
– Analize, lucru cu SR, realocari bugetare pentru 
maximizarea rezultatelor proiectelor



A. Asistenta tehnica acordata 
implementatorilor 

– UIP TB ANP
– suport pentru finalizarea achizitiei:

– de platforma si module de e‐learning
– de licente MS Office pentru echipamentele IT achizitionate
– Module de memorie server ANP pentru sustinerea aplicatiei 
de e‐learning

– Pentru asigurari echipemente IT, conform regulilor si 
principiillor Fondului Global

– TOR, procedura de achizitie, evaluare de oferte si implementare 
Conferinta “Controlul TB in penitenciare”‐24 septembrie 2009



A. Asistenta tehnica acordata 
implementatorilor 

– UIP TB “Marius Nasta”
• achizitia de medicamente transa a 2‐a (august 2009)
• ancheta de supraveghere a chimiorezistentei (a fost initiata la 1 

octombrie 2009 si se va finaliza la 31 ianuarie 2010)

– CNSMF:
• Achizitia de echipamente medicale pentru 150 de medici de familie 

(achizitie programata pentru faza a 2‐a, dar derulata din faza 1)
• Asistenta tehnica pentru defitivarea contractelor de “dar manual”‐

donatia echipementelor catre 105 medici de familie

– CPSS:
• Achizitie consumabile sanitare (6 granturi de cercetare operationala)



B. Sustinere activitati PNCT
• 15‐19 iunie 2009‐vizita monitorizare GLC:

– Au fost vizitate celel 2 centre MDR TB (Bucuresti si 
Bisericani)

– Au fost evaluate aspecte referitoare la 
managementul cazului de MDR TB (colectare date, 
management medicamente de linia a 2‐a, 
management tratament, management identificare 
caz, etc)

– Au fost elaborate concluziile vizitei si au fost 
prezentate catre Ministerul Sanatatii (Conf. Dr. 
Alexandru Rafila, Prof. Dr. Molnar Geza)



B. Sustinere activitati PNCT

• Principalele concluzii si recomandari ale vizitei 
GLC:
– Centralizarea sistemului de achizitie de 
medicamente

– Extinderea cohortei GLC pentru toate cazurile 
MDR TB din Romania

– Utilizarea la capacitate maxima a celor 2 centre 
MDR TB de la Bisericani si Bucuresti

– Realizarea unui plan de control al infectiei TB in 
dispensare, spitale si laboratoare



B. Sustinere activitati PNCT

• Septembrie 2009 a fost numita o noua echipa 
de management al PNCT

• Septembrie‐octombrie 2009‐au fost 
desfasurate activitati de informare a noi 
echipe PNCT referitor la:
– Rezultatele vizitelor de evaluare PNCT: OMS‐ECDC 
si GLC

– Proiectele FG: scop, obiective, rezultate si nevoi de 
asistenta tehnica din partea PNCT



Grantul TB – Runda a 6‐a
Raport de Progres

• Al patrulea Raport de Progres si Cererea de 
Finantare va fi transmis catre LFA si FG 
inaintea termenului‐limita (15 noiembrie 
2009), conform solicitatii FG

• Informatii suplimentare:
www.fondulglobal.ro



CLOSE OUT



Close Out

• In acordul de grant pentru faza a 2‐a a grantului 
TB, Fondul Global nu a mentionat inca o data la 
care va transmite Primitorului Principal o 
scrisoare de implementare cu privire la procedura 
de inchidere a proiectelor. 

• Cel mai probabil (din experienta grantului HIV) 
putem anticipa ca FG va emite o conditie speciala 
referitoare la inchiderea grantului TB, urmata de 
o scrisoare de implementare in apropierea 
ultimului an de implementare (2011‐ 2012). 



Close Out

• Tot din experienta grantului HIV/SIDA, estimam ca 
PR‐ul va trimite catre FG spre aprobare planul de 
inchidere in penultimul trimestru al grantului –
conform acordului corespunzator fazei a 2‐a. 

• Scrisorile de implementare catre SR vor fi 
transmise la inceputul ultimului trimestru de 
derulare a proiectelor, pentru ca acestia sa poata 
efectua, acolo unde cazul,  activitatile conexe 
inchiderii proiectelor (ex. donatii de obiecte de 
inventar sau de mijloace fixe). 



Close Out

• Inchiderea proiectelor implica in esenta 
pentru sub‐recipienti intocmirea si 
transmiterea la timp (conform acordului de 
sub‐finantare) a urmatoarelor documente:

• Raportul trimestrial corespunzator ultimului trimestru 
al proiectului si a 

• Raportul anual corespunzator anului 5 de 
implementare intr‐un format usor modificat



Close Out

• De asemenea, sub‐recipientii au obligatia de a 
primi vizita auditorului independent pentru 
auditarea ultimului an de raportare.



Close Out

• Toate cheltuielile necesare inchiderii 
proiectelor vor fi suportate din bugetele 
individuale ale sub‐recipientilor si PR. 

• FG nu va aproba transferuri suplimentare de 
fonduri, in afara sumelor comunicate de catre 
Board‐ul FG in scrisorile si documentele 
aferente deciziei de continuare a fazei a 2‐a a 
granturilor. 



GRANTUL TUBERCULOZA
RAPORT FINANCIAR & ACHIZITII



Raport comparativ: buget contractat cu FG ‐ fonduri distribuite catre PR de FG ‐
fonduri distribuite catre SR de PR ‐ fonduri cheltuite, aferent Fazei intai (01 

Octombrie 2007 ‐ 30 Septembrie 2009) 

Buget contractat cu FG

Fonduri distribuite catre PR de FG

Fonduri distribuite catre SR de PR

Fonduri cheltuite

1,903,099 €

2,246,849 €

1,467,857 €

853,493 €

1,717,328 €

1,368,540 €

1,924,768 €

2,435,459 €

3,620,427 €

3,615,389 €

3,392,625 €

3,288,952 €

Buget contractat cu FG Fonduri distribuite catre PR
de FG

Fonduri distribuite catre SR
de PR Fonduri cheltuite

Anul I (1 Oct. 07‐30 Sep. 08) 1,903,099 € 2,246,849 € 1,467,857 € 853,493 €
Anul II (1 Oct. 08‐30 Sep. 09) 1,717,328 € 1,368,540 € 1,924,768 € 2,435,459 €
TOTAL 3,620,427 € 3,615,389 € 3,392,625 € 3,288,952 €



Concluzii
• In Faza I de Implementare a Grantului, rata de cheltuire 

a fondurilor (fata de bugetul contractat) a fost de 
90,842%. Procentul mic se datoreaza intarzierii unor 
activitati ale ANP.

• 0,14% din buget reprezentand fonduri nedistribuite de 
FG  reprezinta bani necheltuiti din bugetul 
Secretariatului CCM, bani ce vor fi folositi in Faza II ca 
suplimentare a deficitului de cash din buget;

• 154,483 Euro reprezentand valoarea TVA au fost ceruti si 
recuperati de la bugetul de stat, suma care se va 
suplimenta cu aprox. 48,744 Euro reprezentand TVA de 
recuperat pentru trimestul 3 al anului 2009;

• TVA‐ul recuperat aferent Fazei I va fi utilizat in Faza II de 
implementare a activitatilor pentru acoperirea 
deficitului de buget;
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cheltuite, 

3,288,952 €, 
90.84%

Chart Title



Achizitii realizate
• Achizitii PR

– Medicamentele antituberculoase de linia a 2‐a pentru bolnavii cu MDR‐TB de 
la GLC‐IDA – a doua livrare efectuata in august 2009

– Servicii de vamuire‐depozitare‐distributie a medicamentelor de linia a 2‐a de 
la S.C. UNIFARM S.A. 

– Echipamente medicale pentru medicii de familie care vor implementa
strategia PAL in regim pilot – pentru inca 150 MF ce vor fi implicati in proiect in 
Faza 2 achizitionate in iunie‐iulie 2009

– Auditul extern in valoare de 20.230 Euro, a fost finalizat pana la 15 Iunie 2009.
– Consumabile sanitare pentru depistare TB in cadrul proiectului O4 SDA3 

implementat de CPSS – achizitie desfasurata in august 2009
– 24 septembrie 2009 ‐ organizare conferinta de presa si conferinta de 

diseminare rezultate proiecte implementate de UIP‐TB ANP; achizitie derulata
in august 2009

• Achizitii SR
– CPSS, Salvati Copiii si SNSPMS – achizitiile au fost realizate conform planificarii. 
– ANP – achizitiile au fost finalizate cu asistenta si suport PR.
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Situatia programului HIV/SIDA Rd 6
la finalul Fazei I

Din cei 14 indicatori cheie: 
 9 au fost depasiti (>100%)
 1 realizat in proportie de 85% (testare HIV in randul grupurilor 

vulnerabile);
 1 realizat in proportie de 80% (distributia de prezervative);
 1 realizat in proportie de 74% (prevenire in randul SWs);
 1 realizat in proportie de 72% (prevenire in randul SWs si IDUs  din 

aresturi);
 1 realizat in proportie de 55% (prevenire in randul detinurilor);

• Pentru detalii despre progresul la sfarsitul  Fazei I, consultati al 
patrulea raport de progres, la http://www.fondulglobal.ro/stadiul‐
implementarii/hiv‐sida/ .



Situatia studiilor BSS si a evaluarilor realizate in 
Faza I

• BSS in randul IDUs – un draft al raportului de cercetare a fost disponibil
la sfarsitul Fazei I. Raportul final este in prezent circulat in grupul de
M&E si va fi lansat in Noiembrie 2009.

• BSS in randul PLWHAs – un draft al raportului de cercetare a fost
disponibil la sfarsitul Fazei I. Raportul a fost circulat in grupul de M&E si
a fost lansat in Octombrie 2009 – disponibil si pe
http://www.fondulglobal.ro/plain/files/Ancheta_Comportamentala_Tin
eri_HIV_SIDA‐_Raport_2009_RAA.pdf

• BSS in randul SWs – analiza preliminara a datelor s‐a incheiat la
inceputul lui iulie 2009. Raportul final va fi lansat in Decembrie 2009.

• BSS in randul persoanelor private de libertate – analiza preliminara a
datelor s‐a incheiat la inceputul lui iulie 2009. Raportul final va fi lansat
in Decembrie 2009.

• Evaluarea serviciilor de integrare socio‐profesionala a tinerilor
seropozitivi – a fost realizata de un evaluator extern in iulie 2009.
Raportul final va fi disponibil in Noiembrie 2009.



Ce indica rezultatele studiilor?
YPLWHAs:
• 18% dintre fete au avut cel putin o sarcina
• 97% dintre copii s‐au nascut dupa diagnosticarea cu HIV a parintelui
• Recunoasterea corecta a metodelor PMTCT (27% ‐ 15% baietii, 36% 

fetele)
• 66% au auzit de ITS
• Varsta medie a debutului sexual: 16.8 ani
• Media numarului de parteneri in ultimele 12 luni in randul tinerilor 

care si‐au inceput viata sexuala este de 1,87 (baieti ‐ 2,65, fete ‐
1,24)

• Dintre cei care au avut un partener stabil in ultimul an, 63% aveau 
partener seronegativ

• 66% au utilizat prezervativul la ultimul contact sexual



Ce indica rezultatele studiilor?
IDUs:
• Cca 70% isi injecteaza droguri de mai mult de 6 ani
• 53% se injecteaza de 2‐3 ori/zi
• 23% au folosit prezervativul la ultimul contact sexual
• 85% declara ca au folosit echipament steril la ultima injectare

DAR:
• Prevalenta HIV – 1%
• Prevalenta VHC – 83% (mult mai ridicata in randul barbatilor)
• Prevalenta VHB ‐ 5%



Ce indica rezultatele studiilor?
SWs:
• Cca 50% (Bucuresti) si 74% (orasele din tara) declara ca au utilizat 

prezervativul la ultimul contact sexual
• 51% (Bucuresti) au folosit cel putin o data in viata droguri injectabile, 

procentul SWs din tara care au folosit droguri injectabile este foarte 
mic (<1%)

DAR (date colectate doar in Bucuresti):
• Prevalenta HIV – 1%
• Prevalenta VHC – 32% 
• Prevalenta VHB ‐ 4%



Ce indica rezultatele studiilor?

Persoane private de liberate:
• 38% au avut cel putin un partener sexual in ultimele 12 luni
• 22% dintre cei care au facut sex in ultimele 12 luni au folosit prezervativul 

la toate contactele sexuale
• Cc 20% facusera sex in ultimele 30 de zile
• 14% au folosit prezervativul la ultimul contact sexual (indiferent cand a 

avut loc acesta)
• 42% dintre cei care au consumat vreodata droguri, si‐au injectat droguri in 

ultimele 12 luni
DAR (date colectate doar in Bucuresti):
• Prevalenta HIV – 1%
• Prevalenta VHC – 18% (Jilava, Colibasi, Targsor, Giurgiu), 6% (celelalte 

penitenciare)
• Prevalenta VHB ‐ 11% (Jilava, Colibasi, Targsor, Giurgiu), 4% (celelalte 

penitenciare)



Ce indica rezultatele studiilor?
Evaluarea serviciilor de integrare socio‐profesionala adresate 

persoanelor seropozitive:
• Consilierea pentru integrare profesionala are:

– Rol in motivarea tinerilor pentru a participa in programe de integrare 
profesionala (cursuri, ateliere) 

– Rol in diminuarea diferentelor dintre asteptarile tinerilor si resursele acestora 
legate de integrarea profesionala

• Cursurile de formare profesionala  eficacitate mai mare a celor organizate in 
cadrul atelierelor de terapie ocupationala comparativ cu cele organizate de catre 
AJOFM

• Angajarea in unitati protejate solutie pe termen lung pentru tinerii cu nivel scazut 
de scolarizare, solutie pe termen scurt pentru cei cu sanse mari de integrare pe 
piata muncii.

• Stagiile de practica la angajatori este de asteptat ca impactul acestora sa fie vizibil 
pe termen lung

• Instruirea specialistilor este necesara continuarea programelor de instruire a 
specialistilor care ofera servicii de integrare profesionala tinerilor care traiesc cu 
HIV.



Close out

• 18 proiecte incheiate la sfarsitul fazei I – 30 iunie 2009
• 13 implementatori au incheiat unul sau mai multe proiecte
• Proceduri close out:

– Raport narativ si financiar Q8 (termen limita:  10 iulie 
2009)

– Raport anual pentru anul II de proiect, care include si 
informatii despre achizitiile realizate in proiect, situatia 
stocurilor la 30 iunie 2009 si explicatii referitoare la modul 
de utilizare a produselor ramase in stoc (termen limita: 30 
iulie 2009)



Activitati M&E ale PR

• Asistenta tehnica acordata implementatorilor:
– Pregatirea anexelor si a actelor aditionale pentru faza a II‐a 
(49 de proiecte continua in faza a II‐a, 23 implementatori)

– Proceduri de close out pentru 13 SRs

• 17 vizite de M&E in perioada mai – octombrie 
2009

• Training pentru personalul din penitenciare ‐
“Abilitati de consiliere si testare voluntara pentru 
HIV si VHC”, organizat de RAA si ANP



Aspecte critice de urmarit in Faza II
1) Recuperarea tintelor pentru testarea HIV in randul IDUs, SWs, Roma

si copiii strazii atat in outreach (ARAS), cat si in clinica ARENA (ARAS).
2) Continuarea activitatii de testare HIV in randul detinutilor, exclusiv de

catre ANP (dupa desfiintarea ANA in mai 2009).
3) Continuarea activitatii de testare HIV in randul MSM (de catre

ACCEPT – activitate noua, din Q8, in cadrul proiectului de prevenire
HIV prin outreach).

4) Continuarea activitatii de prevenire in randul SWs si IDUs din aresturi
(MAI) si recuperarea indicatorilor (la 30 Oct. 2009, MAI inca nu
semnase acordul pentru Faza II, desi documentele au fost transmise
de RAA in luna iulie 2009, solicitand renegocierea indicatorului cheie).

5) Revizuirea interventiilor de prevenire adresate grupurilor vulnerabile,
in urma analizei datelor obtinute prin studii.



Interventii ale PR pentru depasirea aspectelor 
critice

1) Proiect MAI: RAA a inaintat mai multe adrese conducerilor din ultima
perioada ale Directiei Medicale, explicand motivele pentru care
tintele indicatorului cheie nu pot fi renegociate, ajungand in final la o
intelegere. RAA asteapta semnarea acordului la inceputul lui
Noiembrie.

2) Proiect ANP: RAA a semnat acord de subfinantare cu ANP pentru
continuarea activitatii de testare HIV (si VHC) in randul detinutilor.
RAA & Directia Medicala a organizat curs VCT pentru personalul
medical & socio‐educativ din 36 de penitenciare. RAA a achizitionat
toate materialele sanitare si nesanitare necesare desfasurarii
activitatii VCT in 38 de penitenciare. Indicatori: 4.000 detinuti testati
pentru HIV si VHC pana la finalul Fazei II.

3) Testare HIV in randul MSM: in masura in care va identifica economii,
PR va directiona fonduri si pentru testarea HIV a MSM (teste &
salariu consilier VCT).



Interventii ale PR pentru depasirea aspectelor 
critice (cont.)

4) Analiza datelor obtinute prin studii in vederea evaluarii si imbunatatirii
interventiilor de prevenire destinate grupurilor vulnerabile. Analizele
vor avea loc in grupurile de M&E si in baza lor vor fi formulate
recomandari pentru SRs.
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Buget contractat cu FG

Fonduri distribuite catre PR de FG

Fonduri distribuite catre SR de PR

Fonduri cheltuite

3,866,791 €

3,866,791 €

3,765,914 €

3,782,763 €

2,241,063 €

2,241,063 €

2,240,512 €

2,166,698 €

496,106 €

449,880 €

427,406 €

418,538 €

6,603,960 €

6,557,734 €

6,433,831 €

6,367,999 €

Buget contractat cu FG Fonduri distribuite catre PR de FG Fonduri distribuite catre SR de PR Fonduri cheltuite
Objectiv 1 3,866,791 € 3,866,791 € 3,765,914 € 3,782,763 €
Objectiv 2 2,241,063 € 2,241,063 € 2,240,512 € 2,166,698 €
Objectiv 3 496,106 € 449,880 € 427,406 € 418,538 €
TOTAL 6,603,960 € 6,557,734 € 6,433,831 € 6,367,999 €

Raport comparativ: buget contractat cu FG ‐ fonduri distribuite catre PR de FG ‐
fonduri distribuite catre SR de PR ‐ fonduri cheltuite, aferent Fazei intai (01 Iulie 

2007 ‐ 30 Iunie 2009) 



Concluzii

• In Faza I de Implementare a Grantului, rata de cheltuire 
a fondurilor (fata de bugetul contractat) a fost de 
96,42%. Procentul mare se datoreaza, in principal, 
achiziilor de consumabile sanitare si echipamente 
necesare implementarii proiectului in Faza II;

• Nedistribuirea de catre FG a fondurilor bugetate in Faza I 
de implementare, se datoreaza ratei mici de absorbtie a 
fondurilor pe O3‐SDA2, bugetul aferent Secretariatului 
CCM;

• Banii nedisbursati (46,226 Euro) vor fi folositi in Faza II 
ca suplimentare a deficitului de cash din buget;

• 326,086 Euro reprezentand valoarea TVA au fost ceruti si 
recuperati de la bugetul de stat, suma care se va 
suplimenta cu aprox. 12,776 Euro reprezentand TVA de 
recuperat pentru trimestul 3 al anului 2009;

• TVA‐ul recuperat aferent Fazei I va fi utilizat in Faza II de 
implementare a activitatilor pentru acoperirea 
deficitului de buget;

Fonduri 
nedisbursate 
de GF catre 

PR
46,226 €

1%

Fonduri
ramase

in contul PR 
123,903 €

2%

Fonduri 
ramase 

in conturile 
SR

65,832 €
1%

Fonduri 
cheltuite, 

6,367,999 €, 
96%



Achizitii realizate PR
• Auditul extern aferent anului 2008 a 

fost finalizat conform planificarii pana 
la 15 iunie 2009.

• In luna octombrie 2009 s‐au 
achizitionat pentru proiectul 
implementat de ANP: 3.000 teste 
rapide HIV, 4.000 teste rapide HVC.

 Anul 1   Anul 2   Total 
Siringi insulina      1,147,300        2,104,999       3,252,299  bucata
Apa distilata            53,027           162,215           215,242  bucata
Tampoane  alcool      1,265,300           259,700       1,525,000  bucata
Plasturi post‐injectare            21,300              78,588             99,888  bucata
Recipiente  colectare  
obiecte  intepatoare              2,000                1,160               3,160  bucata
Teste rapide  HIV              3,800              16,485             20,285  bucata
Teste rapide  HVC                  800                1,260               2,060  bucata
Teste rapide  HVB                     ‐                      480                   480  bucata
Unguent cu heparina              1,000                    750               1,750  bucata
Dezinfectanti maini                      5                    258                   263  litri
Dezinfectanti suprafete                      5                    666                   671  litri
Ace                     ‐                  6,400               6,400  bucata
Manusi examinare                     ‐                        70                     70  cutie
Truse medicale                     ‐                        20                     20  bucata
Lubrifianti                     ‐             123,300           123,300  bucata
Vaccin anti‐HVB                     ‐                      150                   150  bucata
Prezervative                     ‐          3,354,900       3,354,900  bucata
Vacutainer                     ‐                      900                   900  bucata
Garou                     ‐                        21                     21  bucata

Consumabile sanitare
 Cantitate achizitionata  Unitate 

masura


