Техническое задание

для проведения исследования по оценке потребностей государственных  медицинских учреждений Казахстана, Кыргызской Республики, Таджикистана и Узбекистана в одноразовом медицинском инструментарии 
A.
Обоснование

Для обеспечения безопасности медицинских манипуляций чрезвычайно важно всегда быть уверенным в том, что все учреждения системы здравоохранения действительно обеспечены необходимым запасом одноразовых шприцев для инъекций и прочими медицинскими инструментами одноразового использования. Чтобы поддержать достаточный запас одноразового медицинского инструментария в каждом лечебном учреждении необходимо основываться на предварительных расчетах их потребностей. 
Практика показывает, что нехватка одноразового медицинского инструментария в медицинских учреждениях вызвана как недостатком финансовых ресурсов стран для покрытия существующих потребностей, так и зачастую неправильным планированием их потребностей.

В связи с вышеизложенным Проект по контролю СПИД в Центральной Азии (СААР) планирует проведение исследования потребностей в одноразовом медицинском инструментарии, включая шприцы/иглы, используемые как для инъекций, так и для других медицинских манипуляций, катетеры)  в учреждениях государственных систем здравоохранения Казахстана, Кыргызской Республики, Таджикистана, Узбекистана. 
Результаты исследования позволят определить существующие проблемы в вопросах обеспечения ЛПУ одноразовым медицинским инструментарием и выявить существующие потребности в донорском содействии решению данного вопроса.

Результаты исследования будут изложены в страновых отчетах и представлены непосредственно в Министерства здравоохранения каждой страны.

B.
Цель
Проведение исследования потребностей в одноразовом медицинском инструментарии в учреждениях государственных систем здравоохранения Казахстана, Кыргызской Республики, Таджикистана, Узбекистана
C. 
Команда для проведения оценки

Для проведения оценки планируется нанять Консалтинговую компанию с квалифицированными специалистами. Команда для проведения исследования по оценке потребностей должна состоять из: не менее одного независимого международного консультанта (Руководителя команды) и не менее 4-х национальных консультантов, привлеченных на краткосрочной основе.
D. Объем работы
Международный консультант
1.
Руководить проведением исследования;

2.
Разработать и согласовать с заинтересованными партнерами методику (дизайн и инструментарий) проведения исследования;

3.
Определить медицинские учреждения для проведения исследования совместно с заинтересованными партнерами в стране. Исследование должно включать медицинские учреждения различного профиля на республиканском, областном и районном уровнях; 

4.
Обеспечить сбор данных силами национальных консультантов в разрезе стран;

5.
Провести анализ ситуации отдельно по каждой стране, включающий следующее:

· Существующая ситуация в каждой стране по обеспеченности медицинских учреждений одноразовым медицинским инструментарием (ОМИ);
· Источники финансирования закупки ОМИ;

· Используемые в стране методики расчета потребностей в ОМИ;

· Сроки поставок, условия хранения, распределения ОМИ;

· Ситуация с утилизацией ОМИ в медицинских учреждениях различного уровня и профиля;

6.
Подготовить отчет отдельно по каждой стране, включающий следующее:

· Анализ ситуации (см. выше)

· Методика расчета потребностей в ОМИ
· Отчет о потребности в ОМИ
7.
Представить рекомендации:

· По улучшению ситуации с обеспеченностью ОМИ
· По методикам расчета их потребностей

· По вопросам утилизации

· По вопросам финансирования

8.
Фасилитировать обсуждение проектов отчетов по исследованию на рабочих совещаниях со всеми заинтересованными специалистами в каждой стране с целью получения комментариев;

9.
Представить Проекту по контролю СПИД в ЦА 4 окончательных отчета по каждой стране с соответствующими рекомендациями.

Национальные Консультанты:

1.
Оказывать содействие международному консультанту в согласовании с заинтересованными партнерами методики (дизайн и инструментарий) проведения исследования по определению потребностей в одноразовых шприцах и другом одноразовом медицинском инструментарии;

2.
Оказывать содействие международному консультанту в определении медицинских учреждений для проведения исследования совместно с заинтересованными партнерами в стране;

3. Обеспечить сбор необходимых данных для анализа ситуации согласно методике и дизайну исследования.

4.
Оказать содействие международному консультанту в подготовке предварительного отчета по исследованию;

7.
Организовать рабочие совещания в странах по обсуждению предварительных результатов исследования;

8.
Содействие международному консультанту в подготовке окончательного отчета с учетом замечаний и предложений участников рабочих совещаний; 

E. Временные рамки
Ожидаемое время проведения исследования – февраль-апрель 2010 года  

Международный консультант:
Общий срок выполнения задания не должен превышать  32 человеко-дня.

· Обзор имеющихся нормативных документов, отчетов по ранее проведенным исследованиям – 1 день;

· Разработка и согласование методики и дизайна проведения исследования – 1 дня;

· Обучение национальных консультантов методике проведения исследования – 1 день;
· Определение медицинских учреждений для проведения исследования – 1 день;
· Руководство процессом проведения исследования совместно с обученными национальными экспертами – 4 дня;

· Проведение анализа ситуации отдельно по каждой стране - по 2 дня на каждую страну, всего 8 дней; 

· Подготовка предварительных отчетов (на русском языке) по результатам проведения исследования – по 3 дня на каждую страну, всего 12 дней; 

· Проведение Круглых столов по обсуждению предварительных отчетов с заинтересованными партнерами – по 0,5 дней на каждую страну, всего 2 дня; 

· Подготовка финальных отчетов с рекомендациями  на русском и английском языках – по 0,5 дней на каждую страну, всего 2 дня; 
Национальный Консультант в каждой стране:

Общий срок выполнения задания 15 рабочих дня на одну страну
· Согласование с заинтересованными национальными партнерами методики, дизайна и инструментария проведения исследования, а также списка пилотных медицинских учреждений для проведения исследования - 1 день;

· Сбор необходимых данных для анализа ситуации согласно методике и дизайну исследования – 10 дней;

· Содействие международному консультанту в подготовке предварительного отчета по исследованию – 1 день;

· Организация и проведение рабочего совещания в стране по обсуждению предварительных результатов исследования – 1 день;

· Содействие международному консультанту в подготовке окончательного отчета с учетом замечаний и предложений участников рабочих совещаний – 1 день;

· Распространение окончательного варианта Отчета с рекомендациями среди партнеров – 1 день;

F. Ожидаемые результаты
1. Разработаны и согласованы в каждой стране методика, дизайн и инструментарий для проведения исследования потребностей в одноразовых шприцах и другом одноразовом медицинском инструментарии в учреждениях государственных систем здравоохранения.

2. Выполнена статистически достоверная выборка медицинских учреждений различного профиля на республиканском, областном и районном уровнях для проведения исследования.

3. Обеспечен сбор кумулятивной информации данных в разрезе стран по состоянию ситуации в медицинских учреждениях с обеспеченностью одноразовым медицинским инструментарием;
4.  Представлен всеобъемлющий анализ ситуации отдельно по каждой стране, включающий следующее:
5.  Подготовлен отчет с рекомендациями отдельно по каждой стране, включающий следующее: 

· Анализ ситуации 
· Методика расчета потребностей в ОМИ
· Отчет о потребности в ОМИ
· Рекомендации
6.
Проведено 4 рабочих совещания на которых обсуждены проекты отчетов по исследованию со всеми заинтересованными национальными специалистами.
9.
Наличие финальных вариантов отчетов с соответствующими рекомендациями (на русском и английском языках).

10. Распространение окончательных вариантов отчетов среди всех заинтересованных партнеров;

G. Квалификационные характеристики
Консалтинговая фирма:

1. Опыт проведения оценок, исследований с подготовкой аналитических отчетов - не менее 5 лет;
2. Опыт работы в области профилактики ВИЧ-инфекции предпочтителен;
3. Подтвержденный опыт работы на международном уровне 
Международный консультант:
1. Высшее образование в области экономики, финансов, общественного здравоохранения и других социальных наук. 

2. Минимум 5 лет опыта в проведении оценки внедрения программной деятельности в области здравоохранения, включая сферу ВИЧ и СПИДа;

3. Наличие знаний в области проведения оценки программ, ориентированных на результат (result-based management);

4. Опыт стратегического планирования и институционального анализа;

5. Наличие знаний в области здравоохранения, организации деятельности медицинских учреждений стран Центральной Азии;

6. Наличие опыта организации работы команды;

7. Наличие опыта в подготовке аналитических отчетов с рекомендациями; 

8. Опыт работы с международными организациями и проектами.

Национальный Консультант:

1. Высшее образование в области экономики, финансов, общественного здравоохранения и других социальных наук. 

2. Подтвержденный опыт в проведении различного рода оценок и исследований в области здравоохранения, включая сферу ВИЧ и СПИДа;

3. Знание национальной системы здравоохранения;

4. Возможность доступа в медицинские учреждения и получения данных в рамках исследования;

5. Наличие опыта работы в команде;

6. Наличие опыта в подготовке аналитических отчетов; 

7. Опыт работы с международными организациями и проектами.

H. Ответственность

Консультанты работают в тесном сотрудничестве с Координатором Компонента и Национальными Координаторами Проекта по контролю СПИД в ЦА

Консультант представляет отчеты в СААР в установленные контрактом сроки.
