Проект «КАСКАД». Техническое задание на проведение социологического исследования «Комплексное трехлетнее исследование по соотношению эффективности и инвестиций по результатам реализации и воздействия гранта (2021-2024)»

Техническое задание
[bookmark: _Hlk85536680]на проведение комплексного трехлетнего исследования по соотношению эффективности и инвестиций по результатам реализации и воздействия гранта 
(2021-2024)

[bookmark: _Hlk83912966][bookmark: _Hlk83912862]В рамках проекта «КАСКАД» (далее Проект), поддержанным Глобальным Фондом для борьбы со СПИДОМ, туберкулёзом и малярией (далее «Глобальный Фонд»/«ГФ») предусмотрено проведение мероприятия 7.1.2  - комплексного трехлетнего исследования по соотношению эффективности и инвестиций по результатам реализации и воздействия гранта (2021-2024) (A complex 3-year efficiency/investment study on the results of grant implementation and impact). Настоящее Техническое задание предусматривает описание целей, задач, видов работ по реализации данного исследования Исполнителем. Исполнитель работ определяется по конкурсу.
А. Общая информация
Проект «КАСКАД» реализуется в трёх регионах РФ (г. Санкт-Петербург, г. Москва, г. Челябинск) и охватывает такие ключевые группы, как МСМ, СР, ЛУИН, ТГЛ, ЛЖВ.  Период реализации - С 01 июля 2021 года по 30 июня 2024 года.
Проект включает четыре модуля, ориентированных на оказание услуг КГН: профилактика (предоставление годового пакета базовых услуг); услуги тестирования на основе дифференцированного подхода; помощь в постановке на учет и содействие приверженности лечению; снижение барьеров при получении доступа к услугам в сфере ВИЧ, правовая поддержка. Каждый модуль имеет количественные индикаторы.
Кроме того, еще пять модулей включают организацию проектной деятельности и взаимодействие с партнерами: развитие сильных и устойчивых систем оказания медицинских и немедицинских услуг в связи с ВИЧ-инфекцией: укрепление систем сообществ КГН; управление и планирование, в том числе информационные системы управления, мониторинг и оценка; системы финансового управления; исследования; управление проектной деятельностью. Каждый модуль имеет качественные и количественные индикаторы.
Команда проекта базируется на социально-ориентированных НКО, а также включает инициативные группы, работающие с конкретными ключевыми группами (например, ТГЛ, МСМ), объединенные в три Консорциума по географическому принципу. 
Заявленные индикаторы, планы работы, а также составы Консорциумов будут предоставлены организации – победителю конкурса.
С целью понимания эффективности перечисленных вмешательств Проекта планируется провести оценку проекта «КАСКАД» для информирования заинтересованных сторон о его результатах, тиражировании передового опыта. К числу заинтересованных сторон относятся:
· [bookmark: _Hlk85531490]бенефициары проекта (МСМ, СР, ЛУИН, ТГЛ, ЛЖВ);
· реципиент (OR) и субреципиенты (SR);
· донор («Глобальный фонд»);
· органы исполнительной власти/местного самоуправления на различных уровнях (национальном, региональном и муниципальном);
· государственные учреждения здравоохранения, социальной защиты;
· другие СО НКО, ориентированные на сервисные услуги для ЛЖВ.
Исследование проводится в три этапа (раунда) и позволит сравнить эффективность воздействия вмешательств в начале проекта «КАСКАД» и на его заключительном этапе. Это позволит выявить следующие аспекты:
· [bookmark: _Hlk85566474]Немедленное и долгосрочное влияние проекта «КАСКАД» на: жизнь бенефициаров (МСМ, СР, ЛУИН, ТГЛ, ЛЖВ); работу поставщиков услуг и учреждений; эпидемиологическую обстановку в связи с ВИЧ-инфекцией в регионах осуществления проекта;
· Сценарии (с использованием эпидемиологических данных и математического моделирования) развития эпидемии с вмешательствами, нацеленными на КГН, и без них, а также должны быть показаны экономические последствия этих сценариев и сколько это будет стоить государству (масштабы воздействия проекта «КАСКАД»);
· Эффективность различных подходов и стратегий, используемых для достижения целей и результатов проекта; 
· Степень, в которой проект «КАСКАД» смог стать партнером для некоммерческого сектора и государственных учреждений, и влияние, которое это партнёрство оказало на устойчивость воздействия;
· Тиражирование моделей, знаний и стратегической информации другими донорами и партнёрами-исполнителями в других местах;
· Замечания и рекомендации о том, как улучшить процесс управления Проектом.
В. Цели, задачи, методология, сроки и география исследования
Цель исследования:  Оценка эффективности вмешательств, проведенных в ходе реализации Проекта, по сравнению с регионами со схожими эпидемиологическими данными, где нет или практически нет вмешательств, направленных на КГН.
Предмет исследования: рентабельность вложенных средств и эпидемиологического воздействия программных мероприятий. 
Задачи исследования: 
1) Разработка методологии оценки эффективности вмешательств проекта;
2) Проведение исследования в запланированные сроки (три раунда, см. таблицу 1);
3) Анализ. Сравнение полученных данных. 
4) Презентация результатов.
Сроки исследования:
I кв. 2022 (второй период проекта, оценка на период начала вмешательств) – первый раунд исследования, 
I кв. 2023 (третий период, активная реализация проекта) – второй раунд исследования, 
[bookmark: _Hlk75017830]I-II кв. 2024 (четвертый период, оценка на завершающей стадии вмешательств) – третий раунд исследования.
Методология: 
Используются качественные методы, математическое моделирование, кабинетное исследование.  
География исследования: г. Санкт-Петербург, г. Москва, г. Челябинск. 
В ходе оценки Исполнителем будут выбраны еще три региона со схожими эпидемиологическими данными, где практически нет вмешательств. Всего 6 регионов.
Терминология
Оценка эффективности носит внешний характер – то есть направлена во внешнюю среду организации. Эффективность – относительная характеристика, в проекте могут быть рассмотрены несколько видов эффективности:
а) эффективность как результативность = Результат/Цель, - отношение полученного результата к поставленной цели; т.е. та деятельность эффективна, в которой результаты соответствуют целям; 
б) эффективность как экономичность = Результат/Затраты ресурсов, - отношение полученного результата к поставленной цели; т.е. та деятельность эффективна, которая позволяет получить результаты с наименьшими затратами; 
в) эффективность как целесообразность = Цель/Социальная проблема, - отношение поставленной цели к социальной проблеме; т.е. та деятельность эффективна, которая позволяет решать социальные проблемы в соответствии с поставленными целями.
Рентабельность социальных проектов может измеряться через коэффициент социальной рентабельности (отношение социального эффекта к затратам); показатель чистой приведенной социальной стоимости (NPSV — Net Present Social Value), пр. 
Исполнитель может использовать свои подходы к пониманию эффективности и рентабельности социально ориентированных проектов, с описанием математических формул для их расчётов. Например, другой подход в расчёте эффективности состоит в расчете экономии средств бюджета при предотвращении прерывания лечения ВИЧ-инфекции и смены схемы лечения.
[bookmark: _Hlk86499765]Применение математического моделирования с использованием эпидемиологических данных опишет сценарии (и) развития эпидемии с вмешательствами, нацеленными на КГН, и без них, а также покажет экономические последствия этих сценариев (бюджетные расходы государства).
Требования к Исполнителю:
Исследование будет проводиться в сотрудничестве с одной из ведущих организаций страны (отобранной на конкурсной основе), имеющей высокий рейтинг доверия со стороны властей, чтобы иметь возможность представить результаты оценки на высоком уровне лицам, принимающим решения. Достаточный научный потенциал для производства научно-обоснованного исследования также будет критерием отбора, чтобы гарантировать, что конечный продукт может быть позже представлен на конференциях международного уровня. При проведении исследования все заинтересованные стороны должны придерживаться следующих принципов: транспарентность информации; беспристрастность; уважение прав сторон, конфиденциальность; качество и целостность сбора, анализа и интерпретации представленных данных.
В соответствии с этим субреципиент (SR) проекта «КАСКАД» Санкт-Петербургский благотворительный фонд «Маяк» объявит конкурс на проведение комплексного трехлетнего исследования по соотношению эффективности и инвестиций по результатам реализации и воздействия гранта (2021-2024).
С. Деятельность по исследованию
Исследование состоит из двух взаимосвязанных модулей, включающих кабинетное и качественное исследование. Каждый модель описан отдельно. Выводы должны быть основаны на анализе информации по обоим модулям и, а также включать логические рамки проекта и планы работы Консорциумов.

Модуль 1. Кабинетное исследование
Кабинетное исследование нацелено на сбор и анализ статистической и научно-исследовательской информации из открытых источников, разработку методических подходов. 
 
[bookmark: _Hlk85550184]Задачи кабинетного исследования в первом раунде – I кв. 2022 (оценка на период начала вмешательств):
1) Выявление и обоснование выбора дополнительных регионов, которые будут в качестве базы для сравнения с тремя регионами проекта (г. Москва, г. Санкт-Петербург, г. Челябинск);
2) Анализ пробелов в нормативно-правовой базе РФ по ВИЧ-инфекции;
3) Обзор литературы по методам оценки эффективности социально-ориентированных проектов и расчёту рентабельности вложений с целью разработки методики оценки эффективности проекта и подходов к расчёту рентабельности социального проекта;
4) Разработка алгоритма обзора и предоставления достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов;
5) Разработка инструментария (гайдов интервью и фокус-групп для качественного исследования) с бенефициарами проекта (КГН), а также поставщиками услуг, экспертами.
6) Подготовка Протокола исследования. Согласование Протокола в Этическом комитете. Дальнейшие раунды исследования будут проводиться в соответствии с Протоколом исследования.
Ожидаемые результаты:
· Обоснование выбора трёх дополнительных регионов, в которых будет проведена оценка;
· Каскадный анализ в трёх регионах проекта (г. Москва, г. Санкт-Петербург, г. Челябинск) и трёх регионах, взятых для сравнения;
· Выявление пробелов в нормативно-законодательной базе на период начала проекта; предполагается, что деятельность в рамках проекта будет способствовать совершенствованию правовых подходов в сфере регулирования борьбы с ВИЧ-инфекцией и способствовать наработке алгоритмов по разрешению правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте;
· Утверждение методики оценки эффективности проекта и подходов к расчёту рентабельности вложений; методика будет использована в двух следующих раундах исследования; сопоставимость данных будет являться важным критерием качества и независимости оценки;
· Инструментарий исследования будет доработан с учётом полевых работ в первом раунде исследования и в дальнейшем не будет подвергаться изменениям.
· Протокол исследования, согласованный в Этическом комитете.

[bookmark: _Hlk85551296]Задачи кабинетного исследования во втором раунде – I кв. 2023 (активная реализация проекта):

[bookmark: _Hlk85550616]1)	Каскадный анализ в трёх регионах проекта (г. Москва, г. Санкт-Петербург, г. Челябинск) и трёх регионах, взятых для сравнения; сравнение с данными первого раунда;
[bookmark: _Hlk86835036]2)	Анализ деятельности по наработке эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта;
3)	Расчёт рентабельности вложений и эффективности проекта;
4)	Анализ достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов за период с начала проекта;
Ожидаемые результаты:
· Динамика распространения ВИЧ-инфекции в шести регионах; динамика охвата тестированием и лечением ВИЧ-инфекции; соотнесение с индикативами Государственной стратегии противодействия распространению ВИЧ-инфекции в РФ до 2030 года;
· [bookmark: _Hlk86835217][bookmark: _Hlk86834954]Вклад проекта в наработку эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте;
· Цифры, показывающие экономию различных уровней бюджетов на тестирование и лечение ВИЧ-инфекции;
· Анализ сильных и слабых сторон в реализации проекта

Задачи кабинетного исследования в третьем раунде – I-II кв. 2024 (завершающая стадия реализация проекта):
[bookmark: _Hlk85564837][bookmark: _GoBack]1)	Каскадный анализ в трёх регионах проекта (г. Москва, г. Санкт-Петербург, г. Челябинск) и трёх регионах, взятых для сравнения, на всём протяжении реализации проекта;
[bookmark: _Hlk86835601][bookmark: _Hlk86835289]2)	Анализ достижений проекта по наработке эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте, являющихся результатом работы проекта;
3)	Расчёт рентабельности вложений и эффективности проекта – по этапам реализации; математическая модель распространенности ВИЧ-инфекции с учётом воздействия проекта «КАСКАД» и без него;
4)	Анализ достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов за период с начала проекта;
5)           Анализ пробелов во взаимодействии государственного и негосударственного сектора услуг по ВИЧ-инфекции, разработка рекомендаций.
Ожидаемые результаты:
· Динамика распространения ВИЧ-инфекции в шести регионах за период действия проекта; динамика охвата тестированием и лечением ВИЧ-инфекции; соотнесение с индикативами Государственной стратегии противодействия распространению ВИЧ-инфекции в РФ до 2030 года;
· Вклад проекта в наработку эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте;
· Описание сценария развития эпидемии ВИЧ-инфекции с вмешательствами, нацеленными на КГН, и без них, а также экономические последствия этих сценариев (бюджетные расходы государства); приведение обоснованных цифр, показывающие экономию различных уровней бюджетов на тестирование и лечение ВИЧ-инфекции;
· Расчеты в соответствии с разработанной методикой по оценке эффективности и рентабельности реализации социально-значимого проекта;
· Анализ сильных и слабых сторон в реализации проекта (или полный SWOT-анализ/или другой инструмент всестороннего описания воздействия вмешательств проекта);
· Презентация результатов исследования.

Источники данных для кабинетного исследования:
[bookmark: _Hlk85551862]Официальная статистика, предоставляемая на национальном и региональном уровне; аналитическая информация по ВИЧ-инфекции в регионах проекта и других регионах; данные проведенных ранее научных исследований (Integrated Biological-Behavioural Surveillance [IBBS] 2017 года и др. исследования); литература по методам оценки эффективности социально-ориентированных проектов и расчёту рентабельности вложений; национальные и региональные документы по вопросам политики в области ВИЧ; данные рутинного мониторинга и оценки по выполнению индикаторов проекта; рабочие планы Консорциумов и отчёты об их выполнении; бюджет проекта; публикации, стратегическая информация, другие формы документации по проекту.

Метод каскадного анализа опирается на методику ВОЗ 2014 и 2018 года[footnoteRef:1], а также руководство ЮНЭЙДС по глобальному мониторингу эпидемии СПИДа (2020).[footnoteRef:2] Каскадный анализ в визуальной форме покажет количество лиц, которые фактически получают доступ к АРТ, а также  идентифицирует "утечки" (пробелы) в системе оказания медицинской и социальной помощи  ВИЧ-позитивным лицам. Эти пробелы укажут на слабые места поддерживающей среды, организаций и сетей для достижения целей 95-95-95. Объем каскадного анализа будет предусматривать предоставление информации без дезагрегации по КГН, полу и возрасту, поскольку для настоящего времени характерны пробелы в качестве, полноте, достоверности и актуальности данных о ВИЧ-инфекции среди КГН. Предлагается использовать кросс-секционный (Cross-sectional) тип каскада[footnoteRef:3], когда индикаторы будут собираться и сравниваться за определенный промежуток времени (год). [1:  https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/273119/9789241514415-eng.pdf  https://www.who.int/hiv/pub/vct/test-treat-retain-tools/en/]  [2:  Глобальный мониторинг эпидемии СПИДа. ЮНЭЙДС. Руководство. 2020 https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/global-aids-monitoring_ru.pdf
]  [3:  TO IDENTIFY GAPS IN HIV AND HEALTH SERVICES FOR PROGRAMME IMPROVEMENT 2018, р.17
] 


Модуль 2. Качественное исследование
Данные, полученные в ходе кабинетного исследования, будут дополнены качественной информацией, которая будет собрана посредством проведения полуструктурированных интервью с поставщиками услуг, представителями КГН, экспертами, а также обсуждениями в фокус-группах. В некоторых случаях из соображения по стоимости, эпидобстановки в регионах в связи с COVID-19 личные интервью могут быть заменены на онлайн или телефонные интервью. Качественные данные должны собираться с использованием стандартизированных форм и вопросников, разработанных в рамках кабинетного исследования в первом раунде оценки.
Задачи качественного исследования:
В целом по проекту предполагается проведение 30 фокус-групп (по 10 участников, по 10 фокус-групп в каждом регионе проекта за три года), 45 интервью с поставщиками услуг, 60 интервью с представителями КГ в регионах, опрос 30 экспертов.  

Задачи качественного исследования в первом раунде  – I кв. 2022 (оценка на период начала вмешательств):
1) [bookmark: _Hlk86500770]Проведение 9 фокус-групп (по 10 человек в каждой из числа представителей КГН, сервисных клиентов) в трех регионах проекта – Москва 3 фокус-группы, Санкт-Петербург 3 фокус-группы, Челябинск 3 фокус-группы;
2) [bookmark: _Hlk85558024]Проведение 15 полуструктурированных интервью с поставщиками услуг в трёх регионах проекта, членами Консорциумов – 5 в Санкт-Петербурге, 5 в Москве, 5 в Челябинске;
3)  Проведение 20 полуструктурированных интервью с представителями пяти КГН (1 ЛЖВ, 1 ЛУИН, 1 МСМ, 1 СР, 1 ТГЛ) – по пять в каждом регионе проекта, всего 15; и 5 активистами Форумов (1 Форум ЛЖВ, 1 Форум ЛУИН, 1 Форум МСМ, 1 Форум СР, 1 Форум ТГЛ);  
4) Проведение 6 экспертных интервью (по два интервью в каждом регионе проекта) с представителями комитетов по здравоохранению/руководителями ЦС/другими экспертами.

Задачи качественного исследования во втором раунде – I кв. 2023 (активная реализация проекта):
[bookmark: _Hlk85559065]1)	Проведение 9 фокус-групп (по 10 человек в каждой из числа представителей КГН, сервисных клиентов) в трех регионах проекта – Москва 3 фокус-группы, Санкт-Петербург 3 фокус-группы, Челябинск 3 фокус-группы;
2)	Проведение 15 полуструктурированных интервью с поставщиками услуг в трёх регионах проекта, членами Консорциумов – 5 в Санкт-Петербурге, 5 в Москве, 5 в Челябинске;
3)	 Проведение 20 полуструктурированных интервью с представителями пяти КГН (1 ЛЖВ, 1 ЛУИН, 1 МСМ, 1 СР, 1 ТГЛ) – по пять в каждом регионе проекта, всего 15; и 5 активистами Форумов (1 Форум ЛЖВ, 1 Форум ЛУИН, 1 Форум МСМ, 1 Форум СР, 1 Форум ТГЛ);  
4)	Проведение 9 экспертных интервью (по два интервью в каждом регионе проекта) с представителями комитетов по здравоохранению/руководителями ЦС/другими экспертами.

Задачи качественного исследования в третьем раунде – I-II кв. 2024 (завершающая стадия реализация проекта):
1)	Проведение 12 фокус-групп (по 10 человек в каждой из числа представителей КГН, сервисных клиентов) в трех регионах проекта – Москва 4 фокус-группы, Санкт-Петербург 4 фокус-группы, Челябинск 4 фокус-группы;
2)	Проведение 15 полуструктурированных интервью с поставщиками услуг в трёх регионах проекта, членами Консорциумов – 5 в Санкт-Петербурге, 5 в Москве, 5 в Челябинске;
3)	 Проведение 20 полуструктурированных интервью с представителями пяти КГН (1 ЛЖВ, 1 ЛУИН, 1 МСМ, 1 СР, 1 ТГЛ) – по пять в каждом регионе проекта, всего 15; и 5 активистами Форумов (1 Форум ЛЖВ, 1 Форум ЛУИН, 1 Форум МСМ, 1 Форум СР, 1 Форум ТГЛ);  
4)	Проведение 15 экспертных интервью (по пять интервью в каждом регионе проекта) с представителями комитетов по здравоохранению/руководителями ЦС/другими экспертами.

Фокус-группы и интервью должны проводиться с учётом требований эпидемической безопасности (просторные помещения, позволяющие соблюдать социальную дистанцию; индивидуальные средства защиты, пр.). Обязательно соблюдение принципа анонимности. Все респонденты должны подписать стандартную форму информированного согласия на участие в исследовании.

Ожидаемые результаты для качественного исследования на каждом из этапов:
· Получение обратной связи от клиентов, получающих сервисные услуги в рамках проекта, по удовлетворенности получаемым услугам, процедурам и взаимодействию с сотрудниками Консорциумов;
· Анализ мнений членов Консорциумов по сильным и слабым сторонам реализации проекта «КАСКАД»;
· Выявление мнений представителей КГН из числа активистов по услугам и сервисам, оставшимся за рамками проекта «КАСКАД»; выявление обратной связи по удовлетворенности получаемым услугам; удовлетворенности взаимодействием;
· Выявление мнений представителей Форумов по деятельности в рамках проекта; организацией работы и управлением проектом;
· Анализ мнений экспертов по сценариям развития эпидемии ВИЧ-инфекции в шести регионах, эффективным мерам противодействия, в том числе оценка мероприятий проекта «КАСКАД» в трёх регионах проекта.

Процедуры выборки для кабинетного исследования:
Для фокус-групп или интервью с представителями КГН выборка информантов должна производиться как на основе стратификации (принадлежности к конкретной КГН), так и с учётом максимального различия в их опыте, места с каскаде ВИЧ, времени получения сервисных услуг.
Ключевые информанты из числа поставщиков услуг (членов Консорциумов) должны быть наиболее осведомленными о проекте и его результатах.
Среди экспертов должны присутствовать информанты, обладающие стратегической, экспертной информацией как на уровне региона, так и на национальном уровне.
Исполнитель должен разработать критерии включения каждой категории информантов в выборку более подробно и точно.

Анализ данных
Результаты кабинетного исследования, количественные данные по индикаторам проекта и качественные данные из интервью и фокус-групп должны анализироваться совместно. Анализ данных, обобщение, выводы и рекомендации должны основываться на рамке, стандартах и принципах оценки, изложенных в методике, разработанной на первом этапе исследования Исполнителем, а также в рамках данного ТЗ.

D. Требования к отчетности
Реализация настоящего Технического Задания включает три этапа, как это указано в таблице 1.
Таблица 1. График проведения исследования и предоставления отчетов
	          
Этапы
	
Отчеты
	
№ Раунда
	Период
выполнения работ
	Ожидаемые даты выполнения

	Этап 1

	Первый промежуточный 

	Раунд 1 
	3 месяца, I кв.2022 г. 
	15 апреля

	Этап 2
	Второй промежуточный
	Раунд 2
	3 месяца, I кв.2023 г.
	15 апреля

	Этап 3
	Заключительный
	Раунд 3
	6 месяцев, I-II кв.     2024 г.
	15 июня 2024



Отчеты по каждому этапу выполнения работ представляются БФ «Маяк» в сроки, предусмотренные по выполнению конкретного этапа согласно таблице 1. 
БФ «Маяк» должен представить свои замечания и комментарии, если таковые имеются, не позднее, чем через 5 рабочих дней после представления отчета по конкретному этапу, кроме третьего этапа - Заключительного отчета. Замечания БФ «Маяк» по Заключительному отчету представляются через 7 рабочих дней. 
Отчетные материалы, подготовленные в процессе выполнения работ по предусмотренным этапам, рассматриваются БФ «Маяк» в течение предусмотренных рабочих дней со дня их представления, и при наличии замечаний, они представляются Исполнителю работ для внесения соответствующих корректировок. Согласно замечаниям изменения вносятся в течение 3 рабочих дней.  В случае непредставления комментариев по отчету в течение указанного выше периода после его представления отчет считается принятым 
Редакция заключительного отчета (со всеми прилагаемыми документами) считается окончательной после согласования с БФ «Маяк» и КК.
Этап 1 - Первый промежуточный отчет включает в себя:

· Обоснование выбора регионов, которые будут использованы в качестве базы для сравнения с тремя регионами проекта (Москва, Санкт-Петербург, Челябинск);
· Каскадный анализ в трёх регионах проекта (Москва, Санкт-Петербург, Челябинск) и трёх регионов, взятых для сравнения;
· Анализ пробелов в нормативно-законодательной базе РФ по ВИЧ-инфекции на период начала проекта;
· Обзор литературы по методам оценки эффективности социально-ориентированных проектов и расчёту рентабельности вложений с целью разработки методики оценки эффективности проекта и подходов к расчёту рентабельности социального проекта;
· Методику оценки эффективности проекта и подходов к расчёту рентабельности вложений;  
· Алгоритм обзора и предоставления достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов; на его основе – анализ достижений проекта на первой стадии;
· Разработанный инструментарий качественного исследования (гайдов интервью и фокус-групп) с бенефициарами проекта (КГН), а также поставщиками услуг и экспертами; анализ проведенных интервью и фокус-групп; таблицу с анонимизированным перечнем информантов.
· Протокол исследования, согласованный в Этическом комитете.


Этап 2 - Второй промежуточный отчет включает в себя:
·  Каскадный анализ в трёх регионах проекта (Москва, Санкт-Петербург, Челябинск) и трёх регионах, взятых для сравнения; сравнение с данными первого раунда;
· Анализ достижений проекта по наработке эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте, являющихся результатом работы проекта;
· Расчёт рентабельности вложений и эффективности проекта; цифры, показывающие экономию различных уровней бюджетов на тестирование и лечение ВИЧ-инфекции;
· Сценарии (с использованием эпидемиологических данных и математического моделирования) развития эпидемии с вмешательствами, нацеленными на КГН, и без них, а также экономические последствия этих сценариев и сколько это будет стоить государству;
· Анализ достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов за период с начала проекта;
· Анализ сильных и слабых сторон в реализации проекта (или более полный SWOT-анализ);
· Анализ лучших практик и моделей, разработанных в ходе реализации проекта на данном этапе;
· [bookmark: _Hlk85565283]Анализ результатов качественного исследования (интервью и фокус-групп); таблицу с анонимизированным перечнем информантов.


Этап 3 - Заключительный отчет 
· Каскадный анализ в трёх регионах проекта (Москва, Санкт-Петербург, Челябинск) и трёх регионах, взятых для сравнения, на всём протяжении реализации проекта;
· Анализ достижений проекта по наработке эффективных алгоритмов разрешения сложных правовых проблем клиентов проекта в ВИЧ-сервисном компоненте, являющихся результатом работы проекта;
· Расчёт рентабельности вложений и эффективности проекта – по этапам реализации;  
· [bookmark: _Hlk85566805]Сценарии (с использованием эпидемиологических данных и математического моделирования) развития эпидемии с вмешательствами, нацеленными на КГН, и без них, а также экономические последствия этих сценариев и сколько это будет стоить государству;
· Анализ достижений проекта как по исполнению количественных, так и качественных индикаторов за период с начала проекта; краткосрочное и долгосрочное влияние проекта «КАСКАД» на жизнь представителей КГН (МСМ, СР, ЛУИН, ТГЛ, ЛЖВ); 
· Анализ лучших практик и моделей, разработанных в ходе реализации проекта, с целью тиражирования другими донорами и партнёрами-исполнителями; 
· Эффективность различных подходов и стратегий, используемых для достижения целей и результатов проекта; анализ системы управления грантом/проектом с дальнейшей разработкой рекомендаций;
· Анализ пробелов во взаимодействии государственного и негосударственного сектора услуг по ВИЧ-инфекции, разработка рекомендаций; степень, в которой проект «КАСКАД» смог стать партнером для некоммерческого сектора и государственных учреждений, и влияние, которое это партнёрство оказало на устойчивость воздействия;
· Анализ результатов качественного исследования (интервью и фокус-групп); таблицу с анонимизированным перечнем информантов;
· Презентацию результатов исследования, основных выводов и рекомендаций.

Отчет должен включать резюме, выводы и рекомендации; также в заключительном отчёте должны быть отражены результаты работ по всем этапам настоящего технического задания.
Промежуточные и заключительный отчеты и прилагаемые к ним материалы представляются на русском языке, в электронном виде на адрес lve17may@gmail.com

Результаты исследования должны быть представлены на конференциях международного уровня, опубликованы в качестве научных статей. Предполагается проведение пресс-конференции по результатам реализации проекта «КАСКАД» и окончанию данного исследования в сентябре 2024 года. В обязанности Исполнителя входит подготовить презентацию к пресс-конференции, а также участие в ней ключевых сотрудников.

Е. Сроки и этапы
	 Этапы

	2022 год
	2023 год
	2024 год

	
	Кв1
	Кв2
	Кв3
	Кв4
	Кв1
	Кв2
	Кв3
	Кв4
	Кв1
	Кв2

	Раунд 1:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Раунд 2:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Раунд 3:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




F. Квалификационные требования
· значительный опыт исследовательской деятельности по проектам, связанным с ВИЧ, в Российской Федерации;
· знание нормативно-правовой базы по ВИЧ-инфекции (российской и международной);  
· владение математическими и статистическими методами анализа данных; 
· практический опыт кабинетных исследований и сбора качественных данных, таких как индивидуальные интервью и фокус-группы;
· опыт смешанного анализа, обобщения и представления данных.

Для специалистов в составе команды Исполнителя:
· отличные навыки коммуникации;
· способность работать индивидуально и в команде в сжатые сроки;
· высшее образование в области здравоохранения, социальных наук, медицины и других соответствующих областях.

G. Координация 
Подготовку ТЗ, прием отчётов со стороны БФ «Маяк» осуществляет Любовь Ежова lve17may@gmail.com 
Утверждение ТЗ, аналитического отчёта осуществляет КК, контактное лицо Екатерина Зингер CCMSecretariatRussia@gmail.com
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