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NOTĂ INFORMATIVĂ

[bookmark: _Hlk525827420][bookmark: _Hlk514745765][bookmark: _Hlk514751983]privind evaluarea programatică a Grantului Consolidat TB și HIV/SIDA al Fondului Global „Consolidarea Controlului Tuberculozei și Reducerea Mortalității Asociate SIDA
[bookmark: _Hlk83133012]în Republica Moldova”  (MDA-C-PCIMU #1923)
la data de 31 decembrie 2023
Implementarea Programului ”Consolidarea Controlului Tuberculozei și Reducerea Mortalității Asociate SIDA în Republica Moldova”, în cadrul grantului consolidat MDA-C-PCIMU #1923 al Fondului Global, cu valoare totală de 24 181 848.00 EUR, a fost inițiată la 01 ianuarie 2021 și finalizată la 31 decembrie 2023. 
Recipientul Principal al Grantului Consolidat MDA-C-PCIMU, aa. 2021-2023, a fost IP Unitatea de Coordonare, Implementare și Monitorizare a Proiectelor în Domeniul Sănătății (IP UCIMP DS), în baza Acordului de Grant nr. 1923 din 25 noiembrie 2020, în valoare totală de 24 238 931.00 EUR.
Sub-Recipientul Grantului Consolidat MDA-C-PCIMU nr. 1923, aa. 2021-2023, a fost Centrul pentru Politici și Analize în Sănătate (Centrul PAS), în baza acordului de finanțare, semnat cu IP UCIMP DS (contract MDA/C/SR-PAS din 21/12/2020, în valoare totală de 99 233 167.44 MDL[footnoteRef:1]). [1: Notă: Conform cerinței FG, contractele locale sunt semnate în valuta națională. Respectiv, cursul valutar stabilit de către FG și indicat în bugetul grantului actual este: 1 EUR = 19.5544 MDL).] 

[bookmark: _Hlk83629658]Scopul programului 

De a reduce suferința umană și povara socio-economică asociată TB și HIV/SIDA, în Republica Moldova, și de a promova structuri și sisteme concentrate asupra oamenilor, cu abordare sensibilă la aspectele de gen și drepturi umane, în scopul oferirii unui răspuns eficient și durabil la TB și HIV/SIDA, prin: (i) sporirea accesului la diagnosticul, tratamentul și prevenirea eficace și modernă a TB (acordând o atenție specială populațiilor cheie), și (ii) reducerea decalajului existent în progresul înregistrat în atingerea obiectivelor 90-90-90, și anume: creșterea ratei de identificare precoce a HIV, sporirea înrolării PTH în TARV și îmbunătățirea calității serviciilor de îngrijire pentru PTH, prin promovarea unor intervenții de prevenire inovative.
[bookmark: _Hlk524357006]Obiectivele cheie ale programului 

Obiectivul 1:	Asigurarea accesului universal la serviciile de diagnostic și detecție a TB, furnizate în timp util și de înaltă calitate (cu accent pe TB-MDR/RR), prin: utilizarea activă a testelor rapide de diagnostic molecular; îmbunătățirea calității serviciilor de testare a sensibilității la medicamentele anti-TB și creșterea nivelului de acoperire cu acestea; și promovarea depistării active a cazurilor TB (screening sistematic pentru tuberculoză activă), în special, în rândul populațiilor cheie; 
Obiectivul 2:	Îmbunătățirea rezultatelor tratamentului pacienților cu TB-DR, prin implementarea schemelor scurte de tratament modificate și extinderea abordărilor centrate pe pacient, a suportului integrat al pacientului și a activităților de monitorizare și urmărire a acestuia; 
Obiectivul 3:	Reducerea transmiterii TB în societate, prin implementarea tratamentului preventiv și a măsurilor eficiente de control al infecției;
Obiectivul 4:	Creșterea ratei de identificare precoce a HIV, sporirea înrolării PTH în TARV și îmbunătățirea calității serviciilor de îngrijire pentru PTH, prin: promovarea unor metode inovative de testare; asigurarea accesului la TARV de înaltă calitate; implementarea modelelor diferențiate, centrate pe pacient, în tratamentul HIV și serviciile de îngrijire/ TARV; și abordarea punctelor slabe din cadrul continuumului serviciilor de îngrijire HIV; 
Obiectivul 5:	Prevenirea transmiterii HIV, prin: extinderea acoperirii populațiilor cheie cu intervenții inovatoare de prevenire; integrarea platformelor de servicii de sănătate la nivel comunitar; și reducerea discrepanțelor dintre continuumul de prevenire HIV și cel al serviciilor de îngrijire HIV; 
Obiectivul 6:	Consolidarea capacităților sistemului de sănătate;
Obiectivul 7:	Consolidarea capacităților sistemului comunitar;
Obiectivul 8:	Eliminarea barierelor în domeniul drepturilor omului și egalității de gen, pentru a atinge obiectivul zero discriminare, în serviciile de sănătate și medicale.
Grupurile țintă/ beneficiarii programului 

Componenta TB

· Pacienții cu tuberculoză (TB)
· Pacienții cu tuberculoză drog-rezistentă (TB-DR)
· Deținuții
· Migranții și persoanele adulte fără adăpost (PAFA)
· Persoanele care trăiesc cu HIV/SIDA (PTH)
· Prestatorii de servicii medicale implicați în diagnosticul, managementul de caz și tratamentul tuberculozei, inclusiv lucrătorii din medicina primară.

Componenta HIV/SIDA

· Persoanele care trăiesc cu HIV/SIDA (PTH)
· Persoanele cu co-infecția HIV/SIDA și TB
· Deținuții
· Populații cheie afectate (PCDI, LS, BSB, TG).














Performanța programatică 
[bookmark: _Hlk525649975][bookmark: _Toc282900075][bookmark: _Toc282900390][bookmark: _Toc282900597][bookmark: _Toc283113310]Componenta TB
În conformitate cu cadrul de performanță al Grantului Consolidat al Fondului Global, MDA-C-PCIMU nr. 1923, componenta TB, pentru indicatorii de impact și de rezultat durabil, precum și pentru cei de proces, în baza cărora se măsoară performanța grantului - țintele sunt anuale. Respectiv, la data de 31 decembrie 2023, sunt raportabile datele preliminare pentru indicatorii de impact și de rezultat durabil și datele finale pentru indicatorii de proces, precum urmează:

[bookmark: _Hlk99028499]Indicatori de impact: 
[bookmark: _Hlk99028232]TB I-3⁽ᴹ⁾: Numărul de decese cauzate de TB (toate formele, non-HIV) pe an, la 100,000 populație – 4,7 (ținta: 4,3)  

141 persoane au decedat de tuberculoză, în anul 2023 (4,7 decese cauzate de TB, toate formele, la persoanele HIV-negative, la 100,000 populație)
Indicator realizat în proporție de 91.5%*
*Notă – Se observă următoarea dinamică a ratei de mortalitate prin TB, toate formele, la persoanele HIV-negative (în conformitate cu definiția FG din 2020), înregistrate în ultimii ani: 2022 year (5.19 per 100 K/ abs. 160), 2021 year (4.87 per 100 K/ abs. 150) and 2020 year (3.6 per 100 K/ abs. 145).    
TB I-4⁽ᴹ⁾: Numărul cazurilor noi TB cu TB-RR și/sau TB-MDR, testate la sensibilitate pentru preparatele de linia I, diagnosticate cu MDR, din numărul total de cazuri noi de tuberculoză cu cultura pozitivă, testate la sensibilitate pentru preparatele de linia I, pe parcursul anului – 24.66               (ținta: 21,92%)

[bookmark: _Hlk99028659]253 cazuri noi de tuberculoză cu testul pozitiv la cultură, examinate la sensibilitate pentru preparatele de linia I, din 1 026 cazuri investigate în anul 2023, au fost diagnosticate cu TB-RR și/sau TB-MDR.      
Indicator realizat în proporție de 89%*
[bookmark: _Hlk100912851][bookmark: _Hlk144825688][bookmark: _Hlk99119553]*Notă – Se observă menținerea unei rate înalte a prevalenței TB-RR și/sau TB-MDR printre cazurile noi TB, înregistrate în ultimii ani: 2022 - 23,4% / 235 abs.,  2021 - 28,35% / 273 abs., 2020 - 27,92% / 232 abs., 2019 - 29,5% / 398 abs., 2018 - 27,7% / 397 abs., 2017 - 26,6% / 308 abs., 2016 - 26,1% / 331 abs., 2015 - 25,3% / 338 abs. and 2014 - 27,7% / 417 abs. 
Indicatori de rezultat (outcome): 
[bookmark: _Hlk161411165][bookmark: _Hlk99029397]TB O-4⁽ᴹ⁾: Numărul și procentul cazurilor de TB-DR confirmate bacteriologic (TB-RR și/sau TB-MDR), tratate cu succes (vindecate și cu tratamente încheiate), din numărul total de cazuri înregistrate sub DOTS Plus într-o anumită perioadă de timp – 63,41% (ținta: 69.44%)

[bookmark: _Hlk99029452]312 cazuri confirmate de TB-MDR, din 492 incluse în tratamentul DOTS Plus, în anul 2021, au fost tratate cu succes (vindecate și cu tratamente încheiate).                                                                                                                                                                         
Indicator realizat în proporție de 91.3%*
[bookmark: _Hlk100912249][bookmark: _Hlk100912889]*Notă – Se observă o dinamică stabilă a ratei de succes a tratamentului TB-DR, înregistrate în ultimii ani: cohorta 2020 (60,6%), cohorta 2019 (63,58%), cohorta 2018 (58,74%), cohorta 2017 (55,02%), cohorta 2016 (54,41%), cohorta 2015 (48,86%), cohorta 2014 (50,16%), cohorta 2013 (57,05%).     
TB O-5⁽ᴹ⁾: Rata de acoperire cu tratament antituberculos: Procentul de cazuri noi și recidive notificate și acoperite cu tratament, din numărul estimat de cazuri TB  din același an (toate formele TB - bacteriologic confirmate și diagnosticate clinic) – 87% (ținta: 92,82%)

Procentul de cazuri noi și recidive notificate și acoperite cu tratament, din numărul estimat de cazuri TB, în anul 2022, a fost de 87%.                                                                                                                                                                      
Indicator realizat în proporție de 94%*
[bookmark: _Hlk100911935][bookmark: _Hlk99028084][bookmark: _Hlk524597641]*Notă – Se observă menținerea unei rate înalte de succes a tratamentului TB-DR, înregistrate în ultimii ani, în conformitate cu datele anuale raportate de OMS: 2022 (pentru anul 2021) - 80.0%; 2021 (pentru anul 2020) - 90.0%; 2020 (pentru anul 2019) - 76.0%.  

Indicatori de proces (output): 
[bookmark: _Hlk99027996]TCP-1⁽ᴹ⁾: Numărul cazurilor de tuberculoză, toate formele (bacteriologic confirmate și diagnosticate clinic, cazuri noi și recidive) notificate către autoritatea națională, într-o perioadă anumită de timp – 2,162 (ținta: 2,586 cazuri)
[bookmark: _Hlk99028115]2,162 cazuri de tuberculoză, toate formele (bacteriologic confirmate și diagnosticate clinic, cazuri noi și recidive) au fost notificate către autoritatea națională, în anul 2023.                          
Indicator realizat în proporție de 84%*
*Notă – Se observă menținerea unei rate joase a numărului cazurilor de TB (toate formele) notificate, înregistrate în ultimii trei ani: 2022 (abs. 2,121), 2021 (abs. 2,067), 2020* (abs. 1,761), 2019 (abs. 2,877), 2018 (abs. 3,019), 2017 (abs. 3,353), 2016 (abs. 3,571), 2015 (abs. 3,607). *Această tendință este în directă corespundere cu scăderea incidenței TB, inclusiv în contextul pandemiei COVID-19.    
MDR TB-2⁽ᴹ⁾: Numărul cazurilor cu tuberculoză drog-rezistentă (TB-RR și/sau TB-MDR) notificate către autoritatea națională – 428 (ținta: 836 cazuri)
428 cazuri cu tuberculoză drog-rezistentă (TB-RR și/sau TB-MDR), confirmate bacteriologic, au fost notificate, în anul 2023.                                                                   
Indicator realizat în proporție de 51%* 
*Notă – Reducerea numărului de pacienți cu TB-MDR notificați, în ultimii ani (2022 - abs. 401; 2021 - abs. 462; 2020* – abs. 438; 2019 – abs. 631; 2018 – abs. 811; 2017 – abs. 736), este în directă corespundere cu scăderea incidenței TB, inclusiv în contextul pandemiei COVID-19.
MDR TB-3⁽ᴹ⁾: Numărul cazurilor cu tuberculoză drog-rezistentă (TB-RR și/sau TB-MDR), confirmate bacteriologic, care au demarat tratamentul DOTS-Plus, în perioada raportată – 518 (ținta: 836 cazuri)
518 cazuri cu tuberculoză drog-rezistentă (TB-RR și/sau TB-MDR), confirmate bacteriologic, au demarat tratamentul DOTS-Plus, în anul 2023.   
[bookmark: _Hlk514771944]Indicator realizat în proporție de 62%*  
[bookmark: _Hlk99634122]*Notă - Reducerea numărului de pacienți cu TB-RR și/sau TB-MDR, înrolați în tratamentul DOTS-Plus, în ultimii ani (2022 - abs. 490; 2021 - abs. 574; 2020* – abs. 538; 2019 – abs. 883; 2018 – abs. 943; 2017 – abs. 984; 2016 – abs. 1,037; 2015 – abs. 1 ,020), este în directă corespundere cu scăderea incidenței TB, inclusiv în contextul pandemiei COVID-19.

Componenta HIV/SIDA
În conformitate cu cadrul de performanță al Grantului Consolidat al Fondului Global, MDA-C-PCIMU nr. 1923, componenta HIV/SIDA, pentru indicatorii de impact și de rezultat durabil, precum și pentru cei de proces, în baza cărora se măsoară performanța grantului - țintele sunt anuale. Respectiv, la data de 31 decembrie 2023, sunt raportabile datele preliminare pentru indicatorii de rezultat durabil și datele finale pentru indicatorii de proces, precum urmează:

Indicator de impact: 
HIV I-4: Mortalitatea asociată cu SIDA la 100,000 populație – N/A (ținta: <9,55)

Numărul de decese estimate de SPECTRUM, care au fost cauzate de HIV/SIDA, per 100 000 persoane, în anul 2023 – N/A
[bookmark: _Hlk161153153]Estimările SPECTRUM 2024 pentru a. 2023 vor fi disponibile după 31 martie 2024.                                                      
[bookmark: _Hlk113620418][bookmark: _Hlk113615381]*Notă – Conform datelor generate de SPECTRUM, se observă menținerea unei rate înalte a mortalității asociate cu SIDA, în ultimii ani: 2022 (15.71 per 100 K); 2021 (16.01 per 100 K); 2020 (14.32 per 100 K); 2019 (14.76 per 100 K). Această dinamică este în directă corespundere cu cele mai înalte rate de abandon și cele mai joase rate privind tratamentul ARV inițiat primar, înregistrate în anul 2020 comparativ cu anul 2019, în contextul pandemiei COVID-19.     
Indicatori de rezultat (outcome): 
[bookmark: _Hlk113620510]HIV O-11⁽ᴹ⁾: Procentul PTH care își cunosc statutul HIV la sfârșitul perioadei de raportare – N/A (ținta: 81,50%)

Numărul de PTH care își cunoșteau statutul HIV, la sfârșitul anului 2023, din numărul de PTH estimate de SPECTRUM, pentru această perioadă – N/A  
[bookmark: _Hlk113620650]Estimările SPECTRUM 2024 pentru a. 2023 vor fi disponibile după 31 martie 2024.                                                      
*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă de creștere, în ultimii ani: 2022 (67.18%); 2021 (66.49%); 2020 (63.85%); 2019 (64.48%). 
[bookmark: _Hlk113551431]HIV O-12: Procentul PTH aflate în tratament ARV, care prezintă supresie virală – 88,50% (ținta: 88,00%)

[bookmark: _Hlk138076466]6,592 PTH au prezentat supresie virală (<1000 copii/mL), din 7,449 PTH aflate în tratament ARV cel puțin 6 luni și cu cel puțin un rezultat la testul de detectare a încărcăturii virale HIV, în registrul pacienților TARV, la sfârșitul anului 2023. 
Indicator realizat în proporție de 101%*
*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă, în ultimii ani: 2022 (87.98%); 2021 (89.15%); 2020 (85.65%); 2019 (83.74%).
Indicatori de proces (output): 
[bookmark: _Hlk83375533]TCS-1.1⁽ᴹ⁾: Procentul persoanelor aflate în tratament ARV, din numărul total de PTH, la sfârșitul perioadei de raportare – 58.78% (ținta: 69.01%) 
[bookmark: _Hlk83381227]La finele anului 2023, un număr de 8,509 PTH se afla în tratament ARV, din 14,477 PTH estimate de SPECTRUM, pentru această perioadă.    
[bookmark: _Hlk83375497]Indicator realizat în proporție de 85%*
[bookmark: _Hlk113551647]*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă de creștere, în comparație cu anii precedenți: 2022 (48.98%), 2021 (47.66%), 2020 (46.48%), 2019 (38.30%), 2018 (37.04%), 2017 (28.08%), 2016 (24.64%) și 2015 (21.04%).
[bookmark: _Hlk83375712][bookmark: _Hlk83376136]KP-1a⁽ᴹ⁾: Procentul BSB acoperiți de programele de prevenire HIV - pachet definit de servicii – 38.66% (ținta: 46.85%)
În anul 2023, 5,644 BSB au fost acoperiți de programele de prevenire HIV, din 14,600 BSB estimați pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 83%*
*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă de creștere, în ultimii ani: 2022 (abs. 4,934), 2021 (abs. 4,269), 2020 (abs. 3,793), 2019 (abs. 4,376) și 2018 (abs. 4,630).
KP-1c⁽ᴹ⁾: Procentul LS acoperiți de programele de prevenire HIV - pachet definit de servicii – 53.57% (ținta: 67.41%)

În anul 2023, 8,464 LS au fost acoperiți de programele de prevenire HIV, din 15,800 LS estimați pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 79%*
[bookmark: _Hlk99721542]*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă în ultimii ani: 2022 (abs. 7,764); 2021 (abs. 7,646); 2020 (abs. 7,209); 2019 (abs. 7,332); 2018 (abs. 8,373).                     
KP-1d⁽ᴹ⁾: Procentul PCDI acoperite de programele de prevenire HIV - pachet definit de servicii – 63.07% (ținta: 84.54%)

În anul 2023, 17,345 PCDI au fost acoperite de programele de prevenire HIV, din 27,500 PCDI estimate pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 75%*
[bookmark: _Hlk99721430]*Notă – Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă de creștere, în ultimii ani: 2022 (abs. 16,963); 2021 (abs. 16,285); 2020 (abs. 16,302); 2019 (abs. 15,627); 2018 (abs. 20,801).
HTS-3a⁽ᴹ⁾: Procentul BSB care au fost testați pentru HIV, în perioada de raportare, și își cunosc rezultatele – 24.66% (ținta: 42.70%)

În anul 2023, 3,601 BSB au fost testați pentru HIV și își cunosc rezultatele, din 14,600 BSB estimați pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 58%*
[bookmark: _Hlk99720987]*Notă - Observăm că indicatorul prezintă o dinamică stabilă, în ultimii trei ani: 2022 (abs. 4,084), 2021 (abs. 4,438), 2020 (abs. 2,912), 2019 (abs. 2,411) și 2018 (abs. 2,848).    
HTS-3c⁽ᴹ⁾: Procentul LS care au fost testați pentru HIV, în perioada de raportare, și își cunosc rezultatele – 41.71% (ținta: 60.85%)
În anul 2023, 6,590 LS au fost testați pentru HIV și își cunosc rezultatele, din 15,800 LS estimați pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 69%*
[bookmark: _Hlk99637474][bookmark: _Hlk99720974]*Notă - Observăm că indicatorul prezintă o dinamică pozitivă, în ultimii ani: 2022 (abs. 6,719), 2021 (abs. 5,872), 2020 (abs. 5,304), 2019 (abs. 4,980) și 2018 (abs. 5,431).       
HTS-3d⁽ᴹ⁾: Procentul PCDI care au fost testate pentru HIV, în perioada de raportare, și își cunosc rezultatele – 38.82% (ținta: 73.38%)

În anul 2023, 10,676 PCDI au fost testate pentru HIV și își cunosc rezultatele, din 27,500 PCDI estimate pentru această perioadă. 
Indicator realizat în proporție de 53%*
*Notă - Observăm că indicatorul prezintă o dinamică pozitivă, în ultimii ani: 2022 (abs. 11,948), 2021 (abs. 9,494), 2020 (abs. 9,263), 2019 (abs. 7,922) și 2018 (abs. 10,175).

HTS-3f⁽ᴹ⁾: Numărul deținuților care au fost testați pentru HIV, în perioada de raportare, și își cunosc rezultatele – 4,887 (ținta: 4,619)

În anul 2023, un număr de 4,887 de deținuți au fost testați pentru HIV și își cunosc rezultatele. 
Indicator realizat în proporție de 106%*
*Notă – Se observă o dinamică stabilă de creștere a indicatorului: 2022 - 5,373 abs., 2021 - 3,968 abs.
KP-6a: Procentul BSB eligibili, care au inițiat tratamentul oral antiretroviral PrEP, în perioada de raportare – 7.14% (ținta: 9.49%)

În anul 2023, 432 BSB eligibili s-au aflat în tratamentul PrEP, din 6,047 BSB eligibili, în perioada de raportare.                                            
Indicator realizat în proporție de 75%*
[bookmark: _Hlk99636184]*Notă – Se observă o dinamică lentă de creștere a indicatorului: 2022 - 6.31%/334 abs., 2021 - 5,5%/ 249 abs. Acest fapt se explică prin specificul grupului BSB (cu o rată de acoperire cu programe de prevenire HIV mai joasă, înregistrată în ultimii ani, în comparație cu alte GRSI, precum PCDI și LS), și noutatea serviciului PrEP în sine (activitățile PrEP au fost introduse în Moldova în anul 2019).



















Performanța financiară (utilizarea fondurilor)
[bookmark: _Toc360007743][bookmark: _Toc360007909][bookmark: _Toc365025368]Către 31 decembrie 2023, în cadrul realizării Grantului Consolidat al Fondului Global (MDA-C-PCIMU nr. 1923), componenta TB, HIV/SIDA și COVID-19, au fost valorificați 21 732 005.01 EURO, față de 23 492 633.59 EURO bugetați pentru perioada 01 ianuarie 2021 – 31 decembrie 2023, ceea ce constituie 93% (vezi Tabelul nr. 1). 

Tabelul nr. 1: Valorificarea surselor financiare ale Grantului MDA-C-PCIMU nr. 1923,
[bookmark: _Hlk113555396][bookmark: _Hlk536777565] în perioada 01.01.2021 – 31.12.2023 (EUR)

	Modul
	Bugetat
	Valorificat
	Variația
	% de realizare

	Servicii diferențiate de testare la HIV
	288 979.94
	270 624.58
	18 355.36
	94%

	MDR-TB
	8 482 289.96
	6 141 704.37
	2 340 585.59
	72%

	Prevenirea cazurilor noi HIV pozitive  

	4 541 343.50
	4 408 128.95
	133 214.55
	97%

	Managementul Programului

	1 654 911.42
	1 610 237.28
	44 674.14
	97%

	Reducerea barierelor legate de drepturile omului, în accesarea serviciilor HIV/TB
	281 475.47
	240 967.71
	40 507.76
	86%

	Înlăturarea barierelor legate de drepturile omului și de gen, în accesarea serviciilor TB
	288 018.02
	355 357.19
	-67 339.17
	123%

	[bookmark: _Hlk113557420]RSSH: Sisteme informaționale de management în sănătate și M&E
	738 141.62
	1 031 360.49
	-293 218.87
	140%

	[bookmark: _Hlk113557338]RSSH: Resurse umane în domeniul sănătății, inclusiv personal medical comunitar
	158 554.83
	276 278.97
	-117 724.14
	174%

	[bookmark: _Hlk113612565]RSSH: Furnizarea serviciilor integrate și ameliorarea calității acestora
	130 367.85
	225 378.69
	-95 010.84
	173%

	RSSH: Sisteme de laboratoare 

	190 071.31
	199 062.84
	-8 991.53
	105%

	Îngrijire și prevenire TB

	218 548.92
	247 948.52
	-29 399.60
	113%

	Tratament, îngrijire și suport

	2 244 812.31
	2 132 708.83
	112 103.48
	95%

	COVID-19

	4 275 118.44
	4 592 246.59
	-317 128.15
	107%

	
TOTAL, EUR


	[bookmark: _Hlk161234221] 23 492 633.59
	21 732 005.01 
	1 760 628.58 
	93% 









Explicația variațiilor majore

Variațiile majore de neîndeplinire a bugetului s-au constatat la Modulul: MDR-TB, după cum urmează:

1. Intervenția: Detectarea si diagnosticarea cazurilor (MDR-TB)
	a. Procurare de consumabile/ reagenți pentru TS la medicamente și de cartușe GeneXpert        (402.54 mii EUR);

	b. Procurare de echipament X-ray digital pentru Spitalul TB Bender (267.85 mii EUR).

2. Intervenția: Populații cheie (MDR-TB)
	a. Activități în populațiile cheie (MDR-TB): screening GRSI cu utilizarea IA (377.91 mii EUR).

3. Intervenția: Tratament (MDR-TB)
	a. Procurare de medicamente pentru tratamentul TB-MDR și activități focusate pe implementarea noilor regimuri scurte de tratament peroral – Studiu Operațional mSTR (763.20 mii EUR); 

	b. Suport motivațional pentru asigurarea aderenței la tratament, Transnistria (110.19 mii EUR).

Cauzele variațiilor se explică prin următorii factori:
1.	Reducerea cu 38% a numărului de cazuri de TB notificate, pe parcursul anului 2020, în contextul pandemiei COVID-19, fapt care a determinat scăderea necesităților în consumabile de laborator, medicamente antituberculoase pentru tratamentul pacienților, precum și reducerea suportului motivațional pentru fortificarea aderenței la tratament a pacienților cu TB din Transnistria.
2.	Modificarea schemelor de tratament al pacienților cu TB-MDR, în special a duratei acestora (de la 20-24 luni la 10 sau 18 luni de tratament), în conformitate cu ultimele recomandări ale OMS din perioada aa. 2020-2022, fapt care a determinat reducerea cantităților necesare de preparate antituberculoase.
3.	Reducerea prețurilor pentru unele medicamente antituberculoase, procurate pe platformele internaționale.
4.	Modificarea modalității de achitare pentru utilizarea IA la efectuarea screening-ului la TB, în rândul persoanelor din grupurile cu risc sporit de infectare, cu utilizarea echipamentului radiologic mobil.

Fortificarea managementului de program
[bookmark: _Hlk536778676]În perioada anului 2023, Recipientul Principal - IP UCIMP DS:
· [bookmark: _Hlk161156723]a prezentat rapoartele trimestriale (financiare și de progres) pentru Q.IV.2022 (22 februarie 2023), Q.I.2023 (15 mai 2023), Q.II.2023 (22 august 2023) și Q.III.2023 (20 noiembrie 2023) - către Ministerul Sănătății, Ministerul Finanțelor, Ministerul Economiei și către CCM (varianta electronică a rapoartelor poate fi accesată pe pagina electronică a IP UCIMP DS – http://www.ucimp.md); 
· a completat raportul de progres PU/DR, pentru perioada anului 2022 - conform instrucțiunilor revizuite de raportare din luna februarie 2022 (Progress Update and Disbursement Request Form Instructions), și l-a încărcat pe platforma Global Fund Partner Portal (01 martie 2023);
· a asigurat suportul necesar în organizarea vizitei de lucru a Managerului de Portofoliu al FG pentru Moldova și a echipei de țară, în scopul de a oferi asistență partenerilor naționali, în elaborarea aplicației FG pentru următorul ciclu de finanțare (aa. 2024-2026), în perioada 12-14 aprilie 2023;
· a completat Dashboard-ul Generic al CNC TB/SIDA, și Nota Informativă aferentă, privind evaluarea și monitorizarea programatică a Programului „Consolidarea Controlului Tuberculozei și Reducerea Mortalității Asociate SIDA în Republica Moldova”, pentru perioada anului 2022 (luna mai 2023) și pentru perioada semestrului I.2023 (luna septembrie 2023) pentru ședințele CNE;
· a asigurat suportul necesar în organizarea efectuării auditului financiar al Grantului Consolidat TB/HIV/SIDA al Fondului Global, MDA-C-PCIMU nr. 1923, pentru perioada 01 ianuarie - 31 decembrie 2022, și a transmis, în luna iunie 2023, Raportul de Audit către FG pentru informare;
· a participat împreună cu Secretariatul CNC TB/SIDA, PNRT, PN HIV, SR – Centrul PAS, precum și ONG-urile active în domeniul HIV și TB, cu susținerea UNAIDS Moldova și Stop TB Partnership, în procesul de dezvoltare a aplicației Fondului Global, Programul „Consolidarea Controlului Tuberculozei și Reducerea Mortalității Asociate SIDA în Republica Moldova”, pentru următorul ciclu de finanțare (aa. 2024-2026);
· a participat la negocierea Acordului de grant HIV/TB, pentru perioada aa. 2024-2026, cu elaborarea tuturor documentelor adiacente, precum: Bugetul Detaliat (Detailed Budget), Cadrul de Performanță (Performance Framework), Tabelele de Decalaj Programatic TB/HIV (Programmatic Gap TB HIV Tables) și Planul de Monitorizare și Evaluare (M&E Plan);
· a participat la elaborarea scrisorii CNC TB/SIDA către Secretariatul FG, cu privire la prezentarea Raportului de țară privind investițiile locale (co-finanțare), în cadrul programelor naționale HIV/SIDA și TB, în anul 2022;
· [bookmark: _Hlk525725747]a asigurat achiziționarea bunurilor planificate în cadrul Grantului Consolidat al FG nr. 1923, MDA-C-PCIMU, componenta TB și HIV/SIDA, în conformitate cu cerințele Fondului Global și ghidurile Băncii Mondiale privind Procurările, precum și livrarea și distribuția acestora, către instituțiile beneficiare;
· a asigurat monitorizarea și evaluarea activităților implementate de organizațiile care oferă servicii de prevenire HIV pentru GRSI, precum și servicii de îngrijire și suport pentru PTH.
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