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Caiet de sarcini

Caietul de sarcini face parte integrantd din Documentatia de atribuire si constituie ansamblul
cerintelor minimale obligatorii pe baza carora se elaboreaza de cétre fiecare ofertant propunerea teh-
nica.

Oferta ce contine caracteristici tehnice inferioare celor prevazute in Caietul de sarcini va fi conside-
ratd neconforma si va fi respinsa.
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1. INFORMATII GENERALE

1.1. Contextul implementarii proiectului ,,Totul pentru inima ta — Program de scree-
ning pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular” cod SMIS
137424

Grupul Tinta 1l reprezinta 900 de specialisti in furnizarea de servicii medicale implicati in deru-
larea programelor nationale de screening (PNS) pentru identificarea pacientilor cu factor de risc car-
diovascular(CV) din care Medici de Familie, Medici cardiologi, diabetologi, neurologi, nefrologi,
asistente MF, alt personal medical relevant pentru program si 165.001 persoane care benefiaza de
servicii medicale de screening pentru identificarea pacientilor cu factor de risc CV. Contributia la
obiectivele din doc strategiile relevante si la solutionarea nevoilor GT: prin contributia la atingerea
obiectivului general al POCU de dezvoltare a RU prin cresterea accesului la un sistem de educatie si
formare profesionala de calitate, stimularea ocuparii, cu precadere pentru tineri, reducerea saraciei si
a excluziunii sociale prin facilitarea accesului de servicii sociale si de sanatate si a obiectivelor speci-
fice, prin incurajarea participarii personalului medical eligibil la formari de calitate, sustinute de ca-
tre profesionisti in domeniul si a oportunitdtii de Tmbundtatire a competentelor teoretice si practice
din sectorul vizat.

1.2. Descrierea proiectului ,,Totul pentru inima ta — Program de screening pentru
identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular” cod SMIS 137424

Promovarea incluziunii sociale, combaterea saraciei si a oricarei forme de discriminare, prin
cresterea accesului la servicii accesibile, durabile si de inaltd calitate, inclusiv asistentd medicala si
servicii sociale de interes general, prin organizarea de programe de sdnatate si servicii orientate scre-
eningul pentru identificarea pacientilor cu risc cardiovascular, pentru 165.001 persoane, dintre care
minim 50% apartin grupurilor vulnerabile, precum si prin organizarea de programe de formare pen-
tru 900 de persoane in vederea asigurdrii unui nivel de competente imbunatatit al profesionistilor
implicati in screeningul pentru identificarea pacientilor cu risc cardiovascular.

Screeningul cardiovascular va permite depistarea persoanelor cu risc crescut de aparitie a bo-
lilor cardiovasculare, depistarea celor la care exista deja boli cardiovasculare care nu s-au manifestat
clinic inca sau a altor boli in stadii incipiente care cresc riscul de boala cardiovasculara (de ex. dia-
bet). Prin depistarea persoanelor cu risc crescut de aparitie a bolilor cardiovasculare se poate inter-
veni precoce asupra factorilor de risc modificabili, cum sunt fumatul, dieta, exercitiul fizic, tensiunea
arteriala, glicemia, colesterolemia, etc. Prin depistarea precoce a celor care au deja boli cardiovascu-
lare, dar care nu s-au manifestat clinic incd, se poate institui precoce un tratament care sa incetineas-
ca progresia bolii. Impactul pe termen lung al acestor masuri va fi:
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* Scaderea numarului de cazuri noi de boli cardiovasculare (incidenta)

* Scaderea gravitatii cazurilor de boli cardiovasculare, reducerea numarului si severitatii
complicatiilor acestora avand drept consecinta reducerea nevoilor de Ingrijiri spitalicesti, a costurilor
legate de acestea si a dizabilitatilor provocate de complicatii

* Prelungirea duratei de viata activa, In care persoanele isi pot derula activitatea profesionald
si Indeplini atributiile familiale in mod independent

* Reducerea mortalitatii prin boli cardiovasculare (care este in Romania printre cele mai ridi-
cate din Europa)

* Schimbarea comportamentelor populatiei, prin promovarea celor favorabile sanatatii si re-
ducerea celor care cresc riscul de boala

* Cresterea cererii de servicii preventive, dezvoltand in populatie asteptarea de a primi ase-
menea servicii si nu doar servicii curative

Beneficiile grupului tinta — persoane care vor beneficia de programe de sprijin (screening) —
obtinute prin participarea la activitatile proiectului:

1. Acces crescut la servicii medicale de calitate, in contextul in care persoanele care locuiesc
in zonele rurale si grupurile vulnerabile au acces limitat la serviciile de asistentd medicala, ceea ce, la
randul sau, are un impact negativ asupra starii de sanatate a populatiei.

2. Screeningul cardiovascular va permite depistarea persoanelor cu risc crescut de aparitie a
bolilor cardiovasculare, depistarea celor la care exista deja boli cardiovasculare care nu s-au manifes-
tat clinic Inca sau a altor boli in stadii incipiente care cresc riscul de boalad cardiovasculara (de ex.
diabet, obezitate, insuficientd cardiacd). Asocierea dintre hipertensiune si obezitate are mecanisme
specifice: un procent mare de hipertensivi (aproximativ 40%) asociazd obezitate. Riscul de atac car-
diac se dubleaza la fiecare crestere cu 20mmHG a TA sistolice si la fiecare crestere cu 10mmHG a
TA diastolice. Riscul de aparitie a insuficientei cardiace este de 6 ori mai mare la pacientii cu HTA,
in absenta tratamentului. De multe ori cresterea TA nu este insotitd de o suferintd care sa atraga aten-
tia bolnavului. Deci hipertensiunea arteriala poate fi o boala tacutd si cu atat mai periculoasa, deoare-
ce complicatiile grave apar ca prima manifestare a bolii. De aceea, HTA a fost numita si “ucigasul
tacut”.

3. Prin depistarea persoanelor cu risc crescut de aparitie a bolilor cardiovasculare se poate in-
terveni precoce asupra factorilor de risc modificabili, cum sunt fumatul, dieta, exercitiul fizic, tensi-
unea arteriald, glicemia, colesterolemia, etc.

4. Prin depistarea precoce a celor care au deja boli cardiovasculare, dar care nu s-au manifes-
tat clinic inca, se poate institui precoce un tratament care sa incetineasca progresia bolii. Romania are
una dintre cele mai mari rate de decese potential evitabile prin asistenta medicala si prin preventie,
care nu ar trebui sa aiba loc in conditiile acordarii unei asistente medicale prompte si eficace, bolile
cardiovasculare reprezentand principala cauza de deces, internare in spital si handicap fizic la nivelul
populatiei adulte si varstnice.
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1.2.1. Obiectivele proiectului ,,Totul pentru inima ta — Program de screening pentru identifica-
rea pacientilor cu factori de risc cardiovascular” cod SMIS 137424

\
'

1.

Asigurarea unui standard unitar de realizare a screeningului la nivel national in vederea
identificarii persoanelor cu risc cardiovascular, prin elaborarea unei metodologii unice,
aplicabile la nivel national, de screening al populatiei prin metode medicale, avand ca rol
principal depistarea bolii inca din stadiile incipiente ale instalarii.

Imbunitatirea nivelului de cunostinte teoretice si practice prin activititi de sprijinire a
cresterii capacitatii tehnice a personalului implicat in screeningul pentru identificarea pa-
cientilor cu risc cardiovascular, prin intermediul furnizarii de programe de formare speci-
fica pentru 900 de persoane (personal implicat in furnizarea serviciilor medicale oferite
prin programul national de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc
cardiovascular) sub forma de cursuri de educatie medicala continua, teoretice si practice,
acreditate, asigurarea unui nivel inalt de calitate al formarii prin elaborarea unui curricu-
lum de formare acreditat pe baza metodologiei realizate la nivel national si consolidarea
si abordarea integrata, de inalt nivel calitativ, a metodelor de lucru si cresterea gradului de
implicare a specialistilor romani 1n initiativele europene de schimb de informatii in do-
meniul screeningului cardiovascular.

Imbunititirea starii de sanitate a populatiei prin derularea unui program complex de scre-
ening in vederea identificarii persoanelor cu risc cardiovascular pentru 165.001 persoane
identificate n cadrul proiectului, provenind in special din grupuri vulnerabile si optimiza-
rea diagnosticarii si tratamentului pentru 4000 de persoane identificate direct sau prin re-
ferire pasiva, prin asigurarea de servicii si mijloace de suport care sa creasca accesul la
servicii medicale specializate si tratament, inclusiv peer-to-peer suport, consiliere psiho-
logica, asistenta sociala, prin reevaluarea periodica a pacientilor si elaborarea de rapoarte,
studii si propuneri de politici publice pe baza datelor obtinute in urma screeningului.
Constientizarea si promovarea necesitatii deruldrii programului de screening pentru iden-
tificarea persoanelor cu risc cardiovascular prin derularea de activitati de informare, edu-
care si constientizare specific, destinate grupurilor tinta si publicului larg, la nivel de in-
divid, grup si comunitate, avand 1n vedere ca accesul la servicii depinde de adresabilitatea
populatiei si de gradul de constientizare al propriilor nevoi legate de sanatate si drepturile
la serviciile de sanatate.

Promovarea incluziunii sociale, combaterea saraciei si a oricarei forme de discriminare,
avand ca prioritate cresterea accesului la servicii durabile si de 1nalta calitate, prin utiliza-
rea de metode si instrumente de inovare sociala n cadrul sesiunilor de formare, disemina-
rea catre cel putin 900 de profesionisti din sectorul medical a notiunilor si principiilor afe-
rente nediscrimindrii si egalitatii de sanse ca parte a programelor de formare, concretizate
in capitole distincte si exemple de bune practici, precum si prin realizarea unui program
de screening la nivel national, nediscriminatoriu si adaptat grupului tintd pentru 165.001
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persoane, respectiv facilitarea accesului la servicii de specialitate si tratament pentru 4000
de persoane, in cadrul caruia vor fi utilizate metode si instrumente de inovare sociala si
vor fi promovate principiile nediscriminarii, egalitatii de sanse si utilizarea TIC in realiza-
rea interventiilor.

Activitatile proiectului
* Activitatea A1 Elaborarea metodologiei pentru programul national de screening pentru iden-
tificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular

cu

Subactivitatea Al.1 Dezvoltarea cadrului metodologic necesar implementarii programului national
de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular (ex. utilizarea modelu-
lui de calcul Score al Societatii Europene de Cardiologie, in conformitate cu Recomandarile Ghidului
European de Preventie a Bolilor Cardiovasculare)- lulie 2020 - Martie 2021

In cadrul acestei activitati, Solicitantul si Partenerii vor contribui cu expertiza in domeniul interventi-
ilor de sanatate adresate persoanelor vulnerabile. In vederea realizarii unei abordari unitare pentru
elaborarea metodologiei, vor fi organizate intdlniri de consultare si consens, precum si intalniri de
elaborare, initiate de Solicitant, la care vor participa toti Partenerii. Fiecare membru al parteneriatului
va contribui cu resurse umane la elaborarea metodologiei. Pe langa metodologia propriu-zisa, vor fi
elaborate si instrumente de lucru si proceduri, protocoale, figse de lucru si formulare care vor asigura
standardizarea inregistrarii rezultatelor screeningului si interpretarii acestora. In cadrul acestui proces
complex de elaborare vor fi stabilite si bazele pentru procedurile referitoare la grupul tinta si activita-
tile de sprijin intentionate pentru grupul tinta. Prin dezvoltarea metodologiei de screening, Solicitan-
tul si Partenerii implicati urmaresc atat promovarea celor mai bune practici de screening, bazate pe
dovezi stiintifice si standarde internationale, cat si promovarea principiilor si drepturilor esentiale ale
oricarei persoane la control profilactic in scopul identificarii persoanelor cu risc cardiovascular.

Subactivitatea Al.2 Activitati de informatizare a bazelor de date ale screeningului, integrate cu sis-
temele informatice ale programului national (ex. registrele nationale), cu accesul parolat online al
tuturor furnizorilor in scopul identificarii CNP al persoanelor testate in programul de screening pen-
tru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular. - lulie 2020 - Decembrie 2023

Activitatea de informatizare a bazelor de date ale screeningului, integrate cu sistemele informatice
ale programului national (ex. registrele nationale), cu accesul parolat online al tuturor furnizorilor in
scopul identificarii CNP al persoanelor testate in programul de screening pentru identificarea pacien-
tilor cu factori de risc cardiovascular are ca principal rezultat asteptat dezvoltarea, implementarea si
managementul Registrului national al pacientilor cu risc cardiovascular. Implementarea acestei
subactivitati va permite, de asemenea, furnizarea de situatii centralizatoare cu persoanele care au
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beneficiat de servicii medicale in contextul programului national de screening pentru identificarea
pacientilor cu factori de risc cardiovascular si care pot fi folosite inclusiv pentru elaborarea cererilor
de rambursare. Acestea vor prelua informatiile din formularele informative statistice (conform OMS
nr. 377/2017, cu modificarile si completarile ulterioare). In prima etapa se vor stabili criteriile, resur-
sele si specificatiile tehnice necesare Registrului de evidenta a persoanelor identificate cu risc cardi-
ovascular, astfel incat acestea sa fie compatibile si sa faciliteze implementarea metodologiei dezvol-
tate la A1.1. Registrul national va fi realizat prin: - Organizarea de grupuri de lucru pentru elaborarea
arhitecturii registrului national a persoanelor cu risc cardiovascular, participare la feedback la dez-
voltarea aplicatiei, testare, acceptanta, modifidari, etc; - Achizitie servicii si echipamente IT (con-
form bugetului aferent A1.2 — de exemplu servere, laptopuri, routere, storage) pentru dezvoltarea
registrului national a persoanelor cu risc cardiovascular; - Dezvoltarea sistemului informatic, upgra-
de-uri/modificari si asigurarea mentenantei. Resursele umane implicate in crearea registrului contri-
buie prin expertiza si nivelul de experienta la o corecta structurare a acestuia.

Subactivitatea A1.3 Monitorizarea la nivel national si controlul implementarii programului de scre-
ening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular- lulie 2020 — Decembrie 2023

Pentru o planificare eficace, alocarea rationala a resurselor, precum si pentru maximizarea impactului
asupra medicilor participanti, a pacientilor si a actului medical in general va fi elaborata o metodolo-
gie de monitorizare si evaluare interna a programului de screening. Aceasta va asigura analiza si con-
trolul realizarii obiectivelor, a rezultatelor propuse in limitele de timp asumate. Prin compararea pe-
riodica a rezultatelor obtinute cu rezultatele propuse, prin analiza stadiului de realizare a obiectivelor
si prin analiza eficientei de utilizare a resurselor se va crea cadrul favorabil implementarii riguroase a
programului de screening. Pentru elaborarea acestei metodologii, se vor realiza urmatoarele actiuni: -
Organizarea de grupuri de lucru cu expertii implicati pentru elaborarea metodologiei de monitorizare
la nivel national si a instrumentelor necesare si pentru controlul implementarii; - Realizarea si dise-
minarea metodologiei de monitorizare si a instrumentelor necesare la nivel national si pentru contro-
lul implementarii; - Derularea activitatii de monitorizare a implementarii programului de screening,
inclusiv vizite in locatiile unde se deruleaza screeningul; - Elaborarea rapoartelor trimestria-
le/periodice de monitorizare.

Subactivitatea Al.4 Analizarea la nivel national a datelor obtinute in urma screeningului prin meto-
de statistice specifice si elaborarea de rapoarte, studii, informari cu privire la rezultatele acestuia si
de propuneri de politici publice in domeniu. - lulie 2020 — Decembrie 2023

In cadrul subactivitatii Al1.4 expertii desemnati de Solicitant si Parteneri vor centraliza, integra si
raporta datele comunicate atat din teritoriu ca urmare a implementarii activitatilor de screening pen-
tru identificarea pacientilor cu risc cardiovascular, cét si cele primite de la nivelul centrelor de scree-
ning referitoare la pacientii depistati pozitiv si trimisi spre confirmare. Datele pacientilor vor fi tran-
smise lunar iar centralizarea si modalitatea de raportare ulterioara in cadrul subactivitatii A1.4 se va
face in conformitate cu modele standardizate in subactivitatea A1.1. Trimestrial raportul privind re-
zultatele screening-ului va fi inaintat managementului de proiect spre verificare si avizare iar ulterior
acesta va fi publicat pe website-ul INSP si/sau institutii partenere. Relevanta activitatilor intreprinse

7

S SOCIETATEA ROMANA
DE CARDIOLOGIE

",




o
~

iratrurmeme Structurate
204-2020

A

Prolect cofinaontot din Programul Operational Copital Uman 2014-2020

va fi sustinuta inclusiv de raportarea anuala, prin integrarea celor 4 rapoarte trimestriale. Se estimea-
za raportarea unui numar minim de 16 rapoarte trimestriale privind rezultatele screening-ului si im-
plicit a unui numar de minim 4 rapoarte anuale. Rapoartele vor evidentia rezultatele screeningului
national la nivelul fiecareia dintre cele 8 regiuni de dezvoltare vizate in contextul activitatii 3. Entita-
tile implicate in derularea programului de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc
cardiovascular au obligatia furnizarii datelor obtinute in urma screeningului catre Institutul National
de Sanatate Publica (INSP) in formatul solicitat de acesta si elaborat in contextul activitatii 1. Aceste
date/ rapoarte vor sta la baza elaborarii de catre Ministerul Sanatatii a politicilor publice si/ sau a
oricaror rapoarte/ informari/ studii/ analize in domeniu. La incheierea programului de screening este
obligatorie furnizarea bazei de date care va cuprinde toate datele obtinute pe parcursul derularii aces-
tuia, datele cu caracter personal colectate pe parcursul derularii programului de screening fiind utili-
zate exclusiv de citre cadrele medicale de la nivelul cabinetului medicului de familie. In cadrul pro-
cesului de monitorizare, precum si n rapoartele realizate in contextul activitatii 1 vor fi urmariti ur-
matorii indicatori la nivelul programului de screening: * numar persoane evaluate; * numar persoane
identificate cu factori de risc cardiovascular inalt (>5%) cu ajutorul programului HeartScore; * numar
persoane la care s-au aplicat masuri de schimbare a stilului de viatd; * numar persoane depistate cu
risc cardiovascular redus sau moderat (<5%), la care s-au aplicat masurile de preventie; * numar per-
soane depistate cu risc cardiovascular inalt (>5%), trimise pentru investigatii suplimentare la medicul
specialist; ¢ rata de acoperire a populatiei eligibile pentru programul de screening. De asemenea, vor
fi urmariti si indicatorii de eficienta ai implementarii programului de screening, precum: ¢ cost/ per-
soana evaluatd; * cost/ persoana la care s-au aplicat masuri de schimbare a stilului de viata; ¢ cost
mediu/ Registrului national al pacientilor cu risc cardiovascular /an. Pentru implementarea activitatii,
se vor intreprinse urmatoarele acituni: - Organizarea grup/grupurilor de lucru pentru elaborarea struc-
turii aferente analizelor la nivel national; - Elaborarea structurii aferente analizelor la nivel national; -
Derularea activitatii de elaborare de analize la nivel national a datelor obtinute; - Elaborarea ghidului
national de bune practici pentru implementarea programului national de screening cardiovascular.

* Activitatea A2 Furnizarea programelor de formare/ instruire profesionala specifica pentru

900 de specialisti implicati in derularea programului national de screening pentru identificarea
pacientilor cu factori de risc cardiovascular

cu

Subactivitatea A2.1 Elaborarea unui curriculum de formare pe baza metodologiei realizate si acredi-
tarea acestuia conform normelor in vigoare - lulie 2020 - Martie 2021

Elaborarea programei se va realiza pe baza metodologiei dezvoltate la activitatea 1 si va cuprinde
tematici teoretice si practice, care sd prezinte si explice toate procedurile si instrumentele folosite si
se va concretiza intr-un curriculum actualizat. Va fi realizat un program de formare care va fi acredi-
tat la nivel national. Activitatea de realizare a curriculumului cu tematici de curs si module online
care vor fi dezvoltate in cadrul activitatii 2.2. Actiunile intreprinse vor fi urmatoarele: - Elaborare
curricula pentru sesiuni de formare clasice; - Adaptare curricula pentru sesiuni de formare clasice
pentru modul e-learning si pentru webcasting; - Acreditarea si creditarea cursurilor de formare;
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Subactivitatea A2.2 Derularea programului/ programelor de formare/ instruire pentru 900 de medici
de familie implicati in derularea programului national de screening pentru identificarea pacientilor cu
factori de risc cardiovascular- lanuarie 2021 - lulie 2023

Grupul tinta de 900 de specialisti in furnizarea de servicii medicale, beneficiari de formare va fi
compus din medici de familie astfel Incat sa respecte conditiile privind indicatorii prestabiliti de rea-
lizare. Avand in vedere tinta asumatd de 90% persoane care si-au imbunatatit nivelul de calificare/
certificate urmare a sprijinului primit, acest procent va fi aplicat distinct pentru aceasta categorie,
avand o asteptare ca un numar de minim 810 persoane sa fie certificate. Se va derula un program de
formare profesionala specifica, cu elemente care sa faciliteze aplicarea in practica, cu atat mai mult
cu cat domeniul presupune o abordare integratd. Pentru a raspunde nevoilor de formare ale specialis-
tilor care vor furniza screeningul BCV, proiectul va pune la dispozitia acestora un pachet de formare
care sd acopere integral informatiile stiintifice, abilitatile si competentele necesare screeningului.
Astfel se vor organiza: -Un webinar “Screeningul Bolilor cardiovasculare -Interventii si instrumente,
organizat in 2 zile, cu un total de 8 ore de formare, cu urmatoarele teme: prezentare proiect, factorii
de risc BCV, exemple practice: studii de caz, managementul pacientului cu risc cardiovascular, in-
terventii de modificare a factorilor de risc. Se vor organiza 22 de webinarii pentru cei 900 de medici
participanti. -Un modul de educatie medicala continua la distanta (EMCD), prin internet, on-line,
interactiv prin suportul informational si prin consultantd acordatd de formatori.Tematica va include
informatii privind: clasificarea, epidemiologia, factori de risc si impactul asociat, evaluare clinica si
de laborator, diagrama SCORE, interpretarea riscului, consultatia preventiva si de bilant, intreventiile
farmacologice si pentru modificarea factorilor de risc comportamentali. Modulul EMCD este echiva-
lentul a 18 ore de curs, se finalizeaza cu testare, prin acces on-line personalizat. Ambele forme de
instruire vor fi acreditate si creditate de catre Colegiul Medicilor.

* Activitatea A3. Furnizarea de servicii medicale pentru 165.001 persoane prin programul

national de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular

Subactivitatea A3.1 Achizitionarea echipamentului necesar derularii activitatilor/ sub-activitatilor
de screening a 165.001 persoane pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular -
lulie 2020 - Decembrie 2023

In cadrul acestei activitati se vor derula urmitoarele actiuni: - Fundamentarea nevoilor reale de echi-
pamente de derulare a screeningului - Elaborarea specificatiilor tehnice si a documentatiei aferente
achizitiei de echipamente - Derularea achizitiei de 900 de pachete de echipamente de screening des-
tinate medicilor de familie, care contin cantar cu taliometru, tensiometru - Livrarea echipamentelor
catre medicii de familie pentru a facilita derularea screeningului.

Subactivitatea A3.2 Activitati de identificare/ mobilizare si de acordare de sprijin pentru 165.001
persoane grup tintd, format din persoane care vor beneficia de programul national de screening pen-
tru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular, precum si acompanierea a 4000 de per-
soane cu trimitere la specialist- Martie 2021 - Decembrie 2023
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Subactivitatea 3.2 va avea doua componente: - Activitati de identificare/mobilizare a GT si de facili-
tare (suport) a minim 165,001 de persoane la programul national de screening CV; - Activitati de
sprijin, mobilizare si acompaniere in vederea facilitarii accesului pentru persoanele cu risc CV inalt
la servicii medicale de specialitate din centrele de screening/alte servicii de specialitate (servicii pen-
tru minim 4000 de pacienti identificati cu risc CV inalt); Activitati de identificare a GT si de facilita-
re (suport) pentru minim 165,001 de persoane pentru participarea la programul national de screening
cardiovascular: - Dezvoltarea metodologiei si a instrumentelor de lucru necesare in derularea activi-
tatii de identificare a GT si de facilitare (suport) pentru persoanele apartinand GT la programul nati-
onal de screening cardiovascular: metodologia va contine procedurile si instrumentele de lucru pen-
tru identificarea si selectarea GT format din persoane care vor participa la programul national de
screening cardiovascular; - Identificarea si selectia expertilor judeteni si locali: vor fi identificati si
selectati experti judeteni si locali care vor fi arondati pe 42 judete, respectiv pana la 900 comuni-
tati/medici de familie in care se va derula programul national de screening cardiovascular; - Wor-
kshopuri locale pentru expertii judeteni si locali: pentru planificarea si organizarea activitatilor de
identificare si facilitare a accesului GT din comunititile selectate la programul national de screening,
vor fi desfasurate workshopuri de informare a expertilor judeteni si locali asupra procedurilor de de-
rulare a activitatii - ldentificarea persoanelor eligibile pentru participarea la programul national de
screening cardiovascular: se va realiza in baza metodologiei si instrumentelor elaborate si a procedu-
rilor de lucru intocmite; - Organizare eveniment de recrutare si retentie GT - 2 pe comunitate: in ca-
drul fiecarei comunitati incluse in program se vor organiza cate 2 evenimente in vederea recrutarii si
retentiei GT; - Masuri de suport pt minim 165,001 de persoane apartindnd GT pentru prezentare la
primul consult: SMS-uri de reminder, call-uri si vizite la domiciliu; - Masuri de suport minim
165,001 de persoane apartinand GT pentru prezentare la al doilea consult: SMS-uri de reminder, call-
uri si vizite la domiciliu; - Asigurarea de servicii de comunicare medic-pacient adaptate la fiecare
categorie de grup tintd; - Raportarea grupului tintd in POCU FORM si prezentarea spre validare catre
Beneficiar - Monitorizarea serviciilor de suport oferite GT: va fi asiguratd pe toatd perioada de im-
plementare a proiectului, de cétre echipa de implementare.

Subactivitatea A3.3 Derularea screeningului pentru un numar de 165.001 persoane din grupul tinta
in vederea identificarii persoanelor cu risc cardiovascular- lunie 2021 - Decembrie 2023

In cadrul acestei subactivititi vor fi derulate urmitoarele actiuni: - identificarea persoane cu factori
de risc cardiovascular, conform criteriilor stabilite in metodologia de derulare a screeningului (subac-
tivitatea 1.1.); - introducerea datelor de identificare, precum si a datelor rezultate din evaluarea per-
soanelor eligibile in baza de date comuna, disponibild on-line; - anamneza, colectarea antecedentelor
heredocolaterale si patologice (considerate semnificative), examinarea clinicd a persoanelor eligibile;
- identificarea si investigarea riscului si a cumulului de factori de risc conform normelor metodologi-
ce elaborate in contextul subactivitatii 1.1. si care ar putea implica: o identificare precoce a diabetu-
lui zaharat; o identificare precoce a dislipidemiilor; o evaluare a functiei renale; o evaluarea indexu-
lui de masa corporala si a circumferintei taliei; o detectie precoce a aterosclerozei prin masurarea
indexului gleznd-brat(ABI) o utilizare a modelului de calcul "SCORE" al Societdtii Europene de
Cardiologie pentru calcularea riscului de mortalitate prin boala cardiovasculara la 10 ani, model care
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implica introducerea urmatoarelor variabile: varsta, sexul, fumatul, valoarea tensiunii arteriale, va-
loarea colesterolului. Pe baza acestui model, rezultatele aplicarii modelul de calcul "SCORE" ar pu-
tea fi urmatoarele: & calcularea riscului cardiovascular global; & incadrarea pacientilor intr-0 catego-
rie de risc cardiovascular; & inregistrarea pacientilor cu risc cardiovascular intr-o baza de date co-
munad; & identificarea pacientilor cu risc redus sau moderat (<5%), la care este necesara si obligato-
rie aplicarea masurilor de preventie; « identificarea pacientilor cu risc crescut (=5%), care necesita
trimitere pentru examene medicale de specialitate suplimentare (ex. cardiologie, diabet zaharat, nutri-
tie si boli metabolice, nefrologie, neurologie, si altele, dupa caz) in vederea diagnosticului precoce al
bolilor cardiovasculare si al aplicarii optimale a masurilor de preventie prevazute conform Strategiei
de screening a populatiei In vederea aplicarii optime a masurilor de preventie cardiovasculard;
aplicarea masurilor de schimbare a stilului de viata, individualizat, in functie de marimea riscului
stabilit; & centralizarea si raportarea lunara a datelor inregistrate. - intocmirea Fisei de evaluare indi-
viduald a persoanelor, cu respectarea instructiunilor de completare a acesteia (documente elaborate in
contextul subactivitatii 1.1.); - consilierea persoanelor evaluate in cadrul programului, in functie de
categoria de risc cardiovascular in care a fost incadrat cu ajutorul programului HeartScore, si in con-
formitate cu recomandarile Ghidului European de Preventie a Bolilor Cardiovasculare; - recomanda-
rea, dupa caz, a unor investigatii suplimentare, in functie de riscul individual stabilit in cadrul pro-
gramului; - depistarea precoce a bolilor cardiovasculare si a complicatiilor acestora, in functie de
riscul stabilit in cadrul programului; - intocmirea planului individual de supraveghere a fiecarei per-
soane, in functie de riscul stabilit in cadrul programului; - furnizarea, pe suport de hartie catre per-
soana evaluatd in cadrul programului, a “Recomandarilor pentru pacient” pe care le ofera aceasta
evaluare; - inregistrarea tuturor persoanelor depistate cu risc cardiovascular in cadrul programului
intr- o baza de date comuna; - consilierea individualizata a persoanelor evaluate in cadrul programu-
lui cu privire la masurile de schimbare a stilului de viata, in functie de riscul stabilit in cadrul pro-
gramului; - transmiterea lunara catre INSP, in format electronic, a fiselor de evaluare individuala a
persoanelor care au beneficiat de servicii de screening in cadrul programului insotite de borderoul
centralizator al serviciilor medicale efectuate, in vederea verificarii si validarii acestora.

Subactivitatea A3.4 Efectuarea a 165.001 de investigatii necesare identificarii riscului cardiovascu-
lar- lunie 2021 - Decembrie 2023

Descriere: - Achizitionarea de servicii de analize medicale pentru 165.001 persoane, incluzand tran-
sport, eGFR si transmiterea rezultatelor. - Realizarea programarilor si analizelor medicale: profilul
lipidic complet, glicemia a jeun, creatinina sericd, hemoglobina glicatd. - Primirea si centralizarea
rezultatelor analizelor.

Subactivitatea A3.5 Evaluarea factorilor de risc psiho-sociali (pe baza de chestionar) la pacientii cu
risc cardiovascular inalt (aproximativ 5% din numarul total de persoane screenate), in vederea identi-

ficarii posibilelor bariere pentru schimbarea stilului de viatd si pentru aderenta la tratament- lunie
2021 - Decembrie 2023
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In cadrul acestei activitati, vor fi intreprinse urmitoarele - Dezvoltarea chestionarului si pretestarea
acestuia, in vederea stabilirii adresabilitatii acestuia - Aplicarea chestionarului; - Introducerea datelor
din chestionare si analiza acestora; - Elaborarea unui raport trimestrial de evaluare a factorilor de risc
psiho-sociali. Pe baza chestionarului, aplicat in cadrul activitatilor de preventie primara, pacientii cu
risc cardiovascular inalt vor primi recomandari pentru schimbarea stilului de viata si aderenta la tra-
tament.

Subactivitatea A3.6 Activitati suport pentru derularea programelor de screening la nivel national in
vederea identificarii pacientilor cu factori de risc cardiovascular (ex. asigurare costuri aferente depla-
sarii in comunitati pentru personalul implicat in derularea screeningului, etc.)- lunie 2021 - Decem-
brie 2023

Descriere: - Dezvoltarea metodologiei de acordare a serviciilor de suport pentru pacienti, cu focus pe
pacientii cu risc CV crescut (inclusiv referirea catre servicii specializate) - Derularea de vizite in teri-
toriu pentru personalul implicat in derularea screeningului.

* Activitatea A4. Activitati de informare, educare, constientizare a 165.001 persoane care fac
parte din grupul tinta serviciilor de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc

cardiovascular

Subactivitatea A4.1 Activitati de informare, educare, constientizare a 165.001 persoane care fac
parte din grupul tintd serviciilor de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardi-
ovascular- lulie 2020 - Decembrie 2023

Planul de comunicare are urmatoarele obiective: 1. Asigurarea accesului general pentru publicul tinta
al proiectului la informatiile, datele, procesele generate prin implementarea proiectului Screening
boli cardiovasculare; 2. Furnizarea sprijinului necesar pentru implementarea obiectivelor proiectului
Screening boli cardiovasculare 3. Cresterea gradului de constientizare pentru grupul tintd, dar si ale
publicului larg cu privire la activitdtile, obiectivele si realizdrile proiectului Screening boli cardio-
vasculare;

Studii de piata. Mixul de comunicare propus trebuie sa fie structurat pe baza unor date certe, obtinute
in urma unor studii de piatd. Aceastea vor avea In vedere perceptia publicului tinta si barierele asoci-
ate n legatura cu preventia BCV. De asemenea, se vor relua studiile de piata pentru a urmari anumiti
indicatori de performanta si de a evalua la final programul implementat. Metodologia se va dezvolta
ulterior impreuna cu specialistii in domeniu. In functie de rezultatele studiilor de piata, a obiceiurilor
si comportamentelor publicului tinta, se va dezvolta strategia si mixul de comunicare. Strategia de
comunicare stabilitd se va materializa prin mesajul central, felul in care se va livra acesta si pe ce
canale se va disemina. Mesajul central se va transpune in vizualuri ti sloganuri dedicate, relevante si
potrivite publicului tintd si canalului de comunicare ales. Vizual si mesaje cheie. Se vor dezvolta mai
multe propuneri de vizual, apoi se va alege o directie unitard de comunicare, relevanta pentru publi-
cul tintd(medici, populatia vulnerabild considerata cu risc Tnalt si autoritdti publice si locale). Se vor
dezvolta materiale promotionale roll-up si fisiere ppt pentru raportare si relatia cu mass media.
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* Activitatea AS5. Sprijin pentru furnizarea de servicii de screening pentru identificarea
pacientilor cu factori de risc cardiovascular prin sustinerea infiintarii si functionarii a 8 centre
de screening la nivel regional

Subactivitatea A5.1 Sprijin pentru furnizarea de servicii de screening pentru identificarea pacienti-
lor cu factori de risc cardiovascular prin sustinerea infiintdrii si functiondrii a 8 centre de screening la
nivel regional.- lulie 2020 - Decembrie 2023

In cadrul acestei activitati, vor fi infiintate 8 centre regionale de screening in cadrul unor spitale care
vor fi identificate in cadrul metodologiei de screening. Centrele regionale de screening vor deservi
toate judetele tarii si vor completa nevoia de servicii specializate de cardiologie, precum si efectuarea
screeningului populational in domeniul cardiovascular. Centrele de screening vor fi dotate cu echi-
pamente, mobilier si aparatura state-of-the-art, care sa permitd o functionare optima si servicii com-
plete, atat persoanelor referite in urma screeningului efectuat de medicii de familie, cat si persoanelor
care ajung individual. Centrele de screening vor fi coordonate pe timpul proiectului de partenerii P3
si P5, acestia urmand sa realizeze monitorizarea activitatii pe toata durata de functionare din proiect.
Pentru centrele de screening, va fi elaborat in cadrul proiectului un ghid de screening dezvoltat pe
marginea metodologiei de screening, pentru a fi folosit pe parcursul activitatii.

Rezultatele anticipate ale activitatilor

1. Rezultate Al: metodologie screening fundamentata pentru identificarea pacientilor cu factori de
risc cardiovascular, strategie de screening a populatiei in vederea alicarii optime a masurilor de pre-
ventie cardiovasculard, fisa de evaluare individuala a persoanelor, protocol pentru serviciile de spri-
jin/suport, formular informativ statistic adaptat circuitului/parcursului persoanei testate, model orien-
tativ de raport anual, registrul national al pacientilor cu risc cardiovascular, modele de rapoarte de
situatie extrase din Registrul national al pacientilor cu risc cardiovascular, modele de situatii centra-
lizatoare cu persoanele care au beneficiat de servicii medicale, metodologie de monitorizare a pro-
gramului de screening, instrumente de monitorizare a programului de screening, maxim 15 rapoarte
de monitorizare a programului de screening, 4 rapoarte anuale, instrumente de analiza si statistica a
datelor

2. Rezultate A2: un curriculum de formare acreditat la nivel national, 900 medici de familie impli-
cati in derularea programului national de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc
cardiovascular care beneficiaza de formare, minim 810 medici de familie certificati ca urmare a for-
marii profesionale

3. Rezultate A3: achizitii efectuate conform bugetului, 165.001 persoane mobilizate la medicul de
familie, 4000 de persoane care beneficiaza de masuri de acompaniere la screening, 165.001 persoane
screenate, 4000 persoane cu trimitere la specialist, 165.001 pachete analize efectuate pentru identifi-
carea riscului cardiovascular, model orientativ de chestionar de evaluare a factorilor de risc psiho-

13

S socumlm;lo‘m :#:ar PS .o

DE CARDIOLOGIE

",




iratrurmeme Structurate
A 204-2020

Prolect cofinaontot din Programul Operational Copital Uman 2014-2020

sociali, raport trimestrial de evaluare, vizite si deplasari In teritoriu pentru personalul implicat in de-
rularea screeningului

4. Rezultate A4: o strategie de comunicare la nivel national pentru stakeholderii implicati n proiect,
o companie de comunicare la nivel national, regional/local

5. Rezultate A5: 8 centre regionale de screening functionale

1. OBIECTUL CONTRACTULUI

Contractul ce urmeaza a fi atribuit are ca obiect achizitia de mobilier, in cadrul proiectului ,,To-
tul pentru inima ta - Program de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc car-
diovascular” cod SMIS 137424in vederea organizarii, planificarii si implementarii proiectului este
necesara achizitionarea de mobilier.

Ofertantul va trebui sa prezinte oferta pentru toate produsele solicitate prin prezentul caiet de sarcini,
pentru ca oferta sa fie considerata admisibila.

Operatorul economic se obliga sa furnizeze produsele la sediul autoritatii contractante, In termenul
prevazut, toate cheltuielile privind transportul si livrarea acestora fiind suportate de catre operator.
Toate produsele vor fi livrate in ambalajul original, orice defectiune si/sau deteriorare a acestora in
timpul transportului vor fi suportate de cétre operatorul economic, declarat castigator.

Propunerea tehnica trebuie sa cuprinda toate produsele mentionate in prezentul caiet de sarcini, cu
caracteristicile precizate.

Specificatii tehnice

PRODUSE UM Cantitate | SPECIFICATII TEHNICE MINIME OBLIGA-
TORII
Scaune ergonomice buc 20 Scaun de birou cu brate, tapitat cu sto-
Buget maxim: fa rezistenta sau piele ecologica, usor
445,37 lei /buc fara de intretinut si curatat, structura meta-
TVA lica. Spatarul va fi prevazut cu suport

lombar pentru o pozitie corecta si con-
fortabila a spatelui.

Material: Metal/Stofa/Piele ecologica
Culoare: Negru

Detalii tehnice: Cadru de otel reglabil
cu piston pe gaz. Inaltime reglabild pen-
tru o pozitie confortabila.
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Inaltime totala 99 - 119 cm, inaltime
sezut 44 - 56 cm.

Birou buc 20 Birou pal cu structura lemn, dimensiuni
Buget maxim: minime 1600 x 910 x 720 mm, culoare
714,28 lei/buc fara stejar/negru, cu structura lemn culoare
TVA negru

Dulap metalic arhiva buc 10 Dulap metalic cu 2 usi ranforsate, struc-
Buget maxim: tura tabla din otel cu grosimi de minim
1229,75 lei/buc fara 0,6 mm, prevazut cu 4 polite reglabile
TVA pe inaltime, prevazut cu balamale in-

terne antiefractie, nervuri longitudinale
pe laterale si pe usa pentru o rezistenta
sporita, dimensiuni minime 80x45x200
H, sistem de inchidere cilindru cu 2
chei.

Referirile la 0 anumita marca si/sau sistem de operare, precum si specificatiile tehnice care
indica o anumita origine, sursa, productie, un procedeu special, o marca de fabrica sau comert,
un brevet de inventie, sunt mentionate doar pentru identificarea cu usurinta a tipului de produs
si NU au ca efect favorizarea sau eliminarea anumitor operatori economici sau a anumitor produ-
se si vor fi considerate, intelese si citite ca avand mentiunea de “sau echivalent”. Aceste specifi-
catii vor fi considerate specificatii minimale din punct de vedere al performantei, indiferent de
marca sau producator.

La formularea ofetei financiare, pretul va fi exprimat in lei, cu 2 zecimale, cu si fara TVA si
va fi valoarea care se va lua in calcul la efectuarea platii pentru produsele achizitionate.

Preturile vor fi finale si vor contine toate taxele (cheltuielile de transport, monta-
re/instalare, cheltuielile de depozitare la sediul furnizorului sau la sediul Autoritatii Contractan-
te, sau alte taxe ocazionate de livrarea sau furnizarea acestora, alte costuri). Pretul si valoarea
totala va fi exprimat in RON, va fi ferm, nu se va majora ulterior si va fi valabil pana la realizarea
integrala a contractului.

Ofertele financiare ce vor depasi valoarea pragului estimat pentru fiecare produs vor fi respinse.
Termenul de livrare maxim al echipamentelor este de 20 de zile lucratoare de la data transmiterii
comenzii de catre Autoritatea Contractanta.
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Receptia se va face astfel:
- Receptia cantitativa si calitativa, la livrarea fizica a produselor, in prezenta furnizorului
consemnata prin proces verbal.

Oferta va contine:
- Pretul
- Caracteristicile complete
- Temenul de garantie
- Conditiile si termenul de livrare
- Termenul de valabilitate al ofertei
- Fotografii cu mobilierul ofertat

ALTE SPECIFICATII

CRITERIUL DE ATRIBUIRE
Pretul cel mai scazut.

La formularea ofetei financiare, pretul va fi exprimat in lei, cu si fara TVA si va fi valoarea care
se va lua in calcul la efectuarea platii pentru produsele achizitionate.

TERMENUL DE LIVRARE

Termenul de livrare de la semnarea contractului pentru livrarea ce face obiectul prezentei
achizitii este de cel mult 10 de zile calendaristice de la primirea fiecarei comenzi din partea Au-
toritatii Contractante.

VALOAREA ESTIMATA A CONTRACTULUI SI MODUL DE PLATA
Valoarea totala estimata a contractului este de 35.490,50 lei fara TVA .
Ofertele financiare ce vor depasi valoarea pragului estimat vor fi respinse.

Preturile si valoarea totala vor fi exprimate in RON fara TVA, vor fi ferme, nu se vor majora ulte-
rior si vor fi valabile pana la realizarea integrala a contractului.

Plata se va face pe baza de factura, dupa semnarea procesului-verbal de receptie calitativa si
cantitativa.

x N
im

16

",

INSP g



UNIUNEA EUROF

EANA

Ieatrurmeme Struchuraie
2014-2020
Prolect cofinantot din Programul Operational Copital Wman 2014-2020

Factura va contine, in mod obligatoriu, descrierea serviciilor prestate, conform obiectului con-
tractului de achizitie incheiat: Achizitie mobilier, in cadrul proiectului , Totul pentru inima ta
- Program de screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular” cod
SMIS 137424- finantat prin Fondul Social European, Programul Operational Capital Uman
2014-2020.

Factura va fi insotita, in mod obligatoriu, de Procesul-verbal de receptie, in original.

Plata se va face in contul furnizorului, in interval de minim 30 de zile calendaristice de la data
emiterii facturii, in limita disponibilitatii fondurilor din conturile proiectului, conform legislatiei
in vigoare.

Achizitorul nu este responsabil pentru niciun fel de cheltuieli suplimentare fata de pachetul ofer-
tat.

DURATA CONTRACTULUI

Durata contractului, este de la semnarea acestuia de ambele parti pana la executarea acestuia,
fara a depasii data de 30.11.2023.

MENTIUNI FINALE

Neregasirea cerintelor minime prezentate in caietul de sarcini va atrage dupa sine declararea
ofertei ca fiind neconforma.

Toate documentele realizate in cadrul proiectului ,, Totul pentru inima ta — Program de screening
pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular” cod SMIS 137424 sunt propri-
etatea exclusivad a Beneficiarului si nu pot fi utilizate de catre Furnizor si/sau terti.

Prezentul caiet de sarcini se constituie ca anexa la contractul ce va fi incheiat cu Furnizorul.

Ofertantul va pune la dispozitia Autoritatii Contractante, dupa caz, orice document solicitat de catre
Autoritatea de Management a Programului Operational Capital Uman in procesul de verificare al
proiectului.

Intocmit:

Popa Diana, Expert supoﬂiudetean
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Boboc Cristina, Expert regiona

Nicorescu Gabriel Andrej, Expert st port local
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