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Предложения страны для получения поддержки от Глобального Альянса по Вакцинам и Иммунизации   

и Глобального Фонда Вакцин для Детей






Переработанное издание №1 от 15 авг. 2000 г.
Правительство



    Предложение для получения поддержки, представляемое в Глобальный Альянс по Вакцинам и Иммунизации (ГАВИ) и Всемирный Фонд Вакцин для Детей (Фонд)
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Этот документ сопровождается электронной копией на дискете для вашего удобства. Пожалуйста, верните копию на дискете  вместе с подписанным оригиналом в Cекретариат ГАВИ через  ЮНИСЕФ; Palais des Nations; 1211 Geneva 10; Switzerland.

Запросы направлять: д-ру Тору Годалу, tgodal@unicef.org или представителям агентств-партнеров ГАВИ.  Все документы и приложения должны быть поданы на английском или французском языке.

1. Резюме

Краткий обзор предложения, включающий конкретные запросы на получение поддержки с одного или обоих спецсчетов - для развития служб иммунизации и/или для новых и недостаточно используемых вакцин. Здесь также следует представить цифры, необходимые для расчета объема поддержки, в том числе: исходные показатели, охват АКДС-3 в настоящее время и цели по увеличению охвата, запрашиваемое количество доз вакцин(ы) и тип их фасовки (на основании таблиц данной формы). 

2. Подписи Правительства 

Правительство ___________________________обязуется развивать национальную службу иммунизации на устойчивой и независимой основе в соответствии с многолетним планом, представленным вместе с этим документом, и производить ежегодную оценку показателей работы районов  с помощью прозрачной системы мониторинга. Правительство обращается с просьбой к Альянсу и его партнерам оказать финансовую и техническую помощь для поддержки иммунизации детей в соответствии с данным заявлением.
Подпись:
…………………………………………...

Должность:
…………………………………………...

Дата:
…………………………………………...

Секретариат ГАВИ не возвращает странам поданные ими документы и приложения. Если не оговаривается обратное, документы могут предоставляться в пользование партнерам и сотрудничающим с ГАВИ организациям.

Мы, нижеподписавшиеся, члены Межведомственного Координационного Комитета, скрепляем подписью данное предложение на основании прилагаемой  документации (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №2):
Агентство/организация
ФИО/должность
Подпись

































В случае возникновения у Секретариата ГАВИ вопросов по поданным документам, просьба обращаться к :

Ф.И.О.: ……………………………

Должность/адрес : ...……………….

Teл.№. : ………………………….   

 ........………………………………..           

Факс №. :………………………….. 

 ………………………………...........           

E-mail :……………………………               ........………………………………. 

или

Ф.И.О.: ……………………………

Должность/адрес : ...……………….

Teл.№. : ………………………….   

 ........………………………………..           

Факс №. :………………………….. 

 ………………………………...........           

E-mail :……………………………               ........………………………………. 

3.  Сведения, относящиеся к иммунизации

Таблица 1: Основные факты: (по состоянию на 1998г. или позднее; укажите даты подаваемых данных)

Население

ВНП на душу населения
$US

Выжившие дети*

Показатель младенческой смертности
/ 1000

Процент ВВП, идущий на сектор здравоохранения

Процент госбюджета, выделяемого на сектор здравоохранения


*Выжившие дети = дети, прожившие первые 12 месяцев
Таблица 2: Тенденции охвата иммунизацией и распространенности некоторых инфекционных заболеваний
Тенденции охвата иммунизацией

Согласно ежегодной отчетности в ВОЗ/ЮНИСЕФ
Распространенность вакциноуправляемых инфекций

Согласно ежегодной отчетности в ВОЗ/ЮНИСЕФ

Вакцина
По данным отчетов
По данным инспектиро-вания
Заболевание
Зарегистри-ровано случаев
Ожидавшееся  кол-во случаев заболевания / смертельных случаев


1998
1999
1998
1999

1998
1999
1998
1999

БЦЖ




Дифтерия





АКДС
АКДС-1




Коклюш






АКДС-3











Розлив,%










ОПВ-3




Полиомиелит





Корь
Корь




Корь






Розлив,%










АС 2+ у беременных




Столбняк новорожденных





Hib-вакцина (укажите тип)




Гемофильные инфекции типа В





Желтая лихорадка




Желтая лихорадка





Гепатит В

(укажите тип)




Серораспространенность Гепатита B  (если данные имеются)





· Краткое описание состояния развития системы здравоохранения:
Прилагается дополнительная  документация (только копии соответствующих страниц)
· Общая политика и стратегия правительства в области здравоохранения   
Документ  №…….

· Структура государственной службы здравоохранения и место службы 


иммунизации в ней  (со схемой)





Документ №……..

· Текущие или планируемые реформы в здравоохранении (напр., 

       децентрализация, интеграция функций, изменения в финансировании) 

       и их влияние на службу  иммунизации  




Документ №…….

· Политика и практика правительства относительно участия частного 

       сектора в иммунопрофилактике





Документ №…….
4.   Профиль Межведомственного Координационного Комитета (МКК)

(Работа различных агентств и партнеров, оказывающих поддержку службе иммунизации, координируются и организуются через межведомственный координационный механизм, далее называемый МКК) (см. Рекомендации по подготовке предложения страны  №4.1)
· Название МКК………………………………………………………………………………

· Дата учреждения данного МКК ……………………………………………………………

· Организационная структура (напр., подкомитет, отдельный комитет)  …………………….

· Периодичность заседаний ………………………………………………………………………

· Состав:

Функции


Должность/организация
Ф.И.О.

Председатель





Секретарь





Члены
………….


· Основные функции и обязанности :

· Функциональные связи МКК с другими учреждениями сектора здравоохранения  (диаграмма):

Список прилагаемых документов: 
· Положение о работе МКК


Документ номер ………….

· Протоколы трех последних заседаний МКК или любых других заседаний  по улучшению и расширению национальной программы иммунизации с участием партнеров 
Документ номер ………….

5.  Оценка службы иммунизации

Указываются самые последние оценки системы иммунизации, которые закончились не позднее 3 лет до подачи данного предложения. (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №4.2)
· Перечень оценок, обзоров и исследований службы иммунизации

Название оценки
Основные участники (организации)
Даты









· Три основные проблемы, выявленные в ходе оценок :

· Три основные рекомендации по результатам оценок:

· Прилагается полная копия (с кратким содержанием) :

· Последнего отчета о состоянии службы иммунизации


Документ номер …..



· Списка рекомендаций отчета о проведенной оценке с замечаниями относительно их выполнения, т.е. включены в рабочий план, выполнены, не выполнены, в процессе выполнения…   


Документ номер …..

· Компоненты службы иммунизации, которые предстоит оценить (или исследовать). 

Название оценки
Месяц/год







6.  Многолетний план иммунизации

На основании рекомендаций по результатам оценки службы иммунизации, Правительство разработало (или усовершенствовало) многолетний план иммунопрофилактики, или скорректировало план развития сектора здравоохранения. (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №4.3)
· Полная копия (вместе с кратким резюме) многолетнего плана иммунопрофилактики или соответствующих разделов плана развития сектора здравоохранения прилагается. 
Документ номер …….

· Таблица 3: Календарь прививок традиционными и новыми вакцинами (добавьте/исправьте/заполните по факту)



Возраст
Посещение
Традиционные препараты
Новые вакцины       (укажите какие)

При рождении
1
БЦЖ
ОПВ0






6 недель
2

ОПВ1
АКДС-1





10 недель
3

ОПВ2
АКДС-2





14 недель
4

ОПВ3
АКДС-3





9 месяцев
5



Корь
























· Таблица 4: Исходный уровень и целевые группы по годам


Исходный уровень
Цели


1999 г.
2000 г.
2001 г.
2002 г.
2003 г.
2004 г.
2005 г.

Количество новорожденных








Количество умерших младенцев








Количество выживших младенцев








"Выпадения" из графика иммунизации АКДС1-АКДС3  (%)








Количество детей, получивших АКДС3*








Количество детей, привитых против* (вставьте название новой или запрашиваемой вакцины, кроме вакцины от желтой лихорадки)








Количество детей, привитых против* (вставьте название новой или запрашиваемой вакцины, кроме вакцины от желтой лихорадки)








Количество детей, привитых против кори**









Количество детей, привитых  против желтой лихорадки**



























Предполагается, что по мере внедрения комбинированных вакцин, количество  детей, получающих только АКДС-3, будет снижаться

** Заполнять только если запрашивается вакцина против желтой лихорадки


· Краткое содержание и сроки основных мероприятий, направленных на снижение  розлива  вакцин:

· Краткое содержание плана повышения безопасности иммунизации
       (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №3):

Копия плана по достижению безопасности инъекций и безопасного обращения 

с использованными остроконечными материалами или соответствующих 

страниц плана развития здравоохранения прилагается



Документ номер.........
· Сдерживающие факторы и план действий по ликвидации полиомиелита                        (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №2):

7.  Новые и недостаточно используемые вакцины

Ниже приведены краткие аспекты многолетнего плана иммунизации, относящиеся к внедрению новых и недостаточно используемых вакцин (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №4.4):

· (если новые и недостаточно используемые вакцины уже внедрены)
На основе имеющегося опыта использования новых и недостаточно используемых вакцин опишите, как это повлияло на требуемый размер складских помещений, обучение персонала, поддержание холодовой цепи, вопросы материально-технического обеспечения, показатели "выпадения" из графика иммунизации и розлива вакцин и т.д.
· Необходимое количество доз, вид препаратов и расфасовка наиболее предпочтительных запрашиваемых новых и недостаточно используемых вакцин 
□
по каждой из запрашиваемых новых и недостаточно  используемых вакцин -  укажите наиболее  предпочтительный вид
Таблица 5.1:  Расчетное количество доз вакцины против ........ (укажите лишь для одного препарата):

2001 г.*
2002 г.*
2003 г.
2004 г.
2005 г.

Целевая группа детей для получения новой вакцины (привести в соответствие с данными таблицы 4)






Количество доз






Предполагаемый показатель розлива, %







Резервный запас (только для 1-го года внедрения)






Всего необходимо доз вакцины







% вакцин , запрашиваемых у Фонда






Предпочтительная  расфасовка






Саморазрушающиеся шприцы 

(с учетом максимум 5% на потери)






*внесите поправки в расчет целевой группы в случае, если предусматривается поэтапное внедрение или в середине года 
Таблица 5.2:  Расчетное количество доз вакцины против ........ (заполните только, если запрашивается другой препарат или расфасовка той же самой вакцины):

2001 г.*
2002 г.*
2003 г.
2004 г.
2005 г.

Целевая группа детей для получения новой вакцины (привести в соответствие с данными таблицы 4)






Количество доз






Предполагаемый показатель розлива, %2






Резервный запас (только для 1-го года внедрения)






Всего необходимо доз вакцины3






% вакцин , запрашиваемых у Фонда






Предпочтительная  расфасовка






Саморазрушающиеся шприцы 

(с учетом максимум 5% на потери)






*внесите поправки в расчет целевой группы в случае, если предусматривается поэтапное внедрение или в середине года 
(Добавьте аналогичные таблицы 5.3, 5.4... при необходимости расчета кол-ва требуемых доз для других препаратов)  
· Необходимое количество доз, вид препаратов и расфасовка запрашиваемых новых и недостаточно используемых вакцин (укажите менее предпочтительные виды) 
(Вставьте дополнительные таблицы в приведенном выше формате для  расчета количества требуемых доз других менее предпочтительных видов препаратов).

· Краткое содержание мероприятий (из Плана внедрения новых и недостаточно используемых вакцин), которые направлены на решение связанных с этим вопросов по увеличению объема складских помещений, обучению персонала, поддержанию холодовой цепи, материально-техническому обеспечению, снижению показателей "выпадения" из графика иммунизации и розлива вакцин и т.д. ... 
· Оценка «бремени» соответствующих заболеваний (если проводилась) :

Заболевание
Название оценки
Дата
Результаты
















Копия плана действий по иммунизации  новыми или недостаточно используемыми вакцинами прилагается (если план действий входит в национальный многолетний план, укажите  №№ страниц  и параграфов)
Документ номер ……

8. Стратегические направления  по мобилизации дополнительных    ресурсов для иммунизации

· Краткое содержание стратегии, которую правительство намеревается использовать для увеличения ресурсов на иммунизацию детей (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №4.3, 4.4, 5), и которая будет преобразована во всесторонний "План мобилизации ресурсов" ко времени проведения промежуточной оценки (см. Рекомендации по подготовке предложения страны  №6.1):

· Таблицы расходов за 1999 г. и потребности в ресурсах с детальным указанием источников финансирования приведены в Приложении 1.             
Документ номер.….

· Список  действующих/предполагаемых механизмов финансирования иммунизации, включая соглашения с другими агентствами  [напр.: Инициатива вакцинной независимости]. Соответствующие документы прилагаются.

Название 
Партнеры




Документ номер.......................



Документ номер.......................



Документ номер.......................

· Информация относительно стратегий снижения текущих расходов, способствующих обеспечению финансовой жизнеспособности системы (напр., снижение розлива вакцин):

· Краткое описание содействия,  которое получит служба иммунизации в результате применения стратегий снижения уровня бедности (включая использование средств, освобождающихся в результате списания долгов). Соответствующие страницы стратегий снижения бедности прилагаются.
Документ номер ……

9. Краткое содержание запроса к ГАВИ/Фонду

Со ссылкой на все вышеперечисленные пункты, Правительство __________

· имея право на получение поддержки из Глобального Фонда по Вакцинам и Иммунизации (ГАВИ) и Глобального Фонда Вакцин для Детей (Фонда),

· исходя из того, что в 1999 году показатель охвата АКДС-3 составил ......%, что соответствует .....……….. детей, привитых АКДС-3

обращается к Альянсу и его партнерам с просьбой оказать финансовую и техническую поддержку, необходимую для усиления иммунизации детей.

В частности, настоящим Правительство представляет заявку на получение поддержки от Фонда:

· со СПЕЦСЧЕТА ДЛЯ РАЗВИТИЯ СЛУЖБ ИММУНИЗАЦИИ

Для финансирования службы иммунизации в 2001 году в соответствии с дополнительным количеством детей, которых предполагается привить АКДС-3 (моно- и комбинированными препаратами), по данным таблицы 4,

а именно ........................ (кол-во детей).







И / ИЛИ

· со СПЕЦСЧЕТА ДЛЯ НОВЫХ И НЕДОСТАТОЧНО ИСПОЛЬЗУЕМЫХ ВАКЦИН

Для поставки следующих вакцин: (укажите лишь вакцины, запрашиваемые из Фонда в соответствии с таблицами 5.1, 5.2...)

Таблица 





































Таблица 8 


Вид препарата
Месяц и год начала

поставок
Количество доз, запрашиваемых для 1-го  календарного года
Также будет сделан запрос на вакцины на последующие годы в соответствии с таблицами 5.1,5.2...

Гепатит В
(1)





(2)




Hib
(1)





(2)




Желтая лихорадка
(2)




Вид:
(1) моновалентная или комбинированная 


(2) в однодозном или многодозном флаконе 
· (Только для стран, рассчитывающих на поддержку со специального счета, предназначенного для развития служб иммунизации) 

□   Средства со спецсчета на развитие служб иммунизации  будут переведены (сделайте только одну отметку) 

Правительству

Агентству-партнеру (указать название) 

                  Независимой третьей стороне


□ Описание существующего механизма по обеспечению прозрачности, стандартов   бухгалтерского учета, долговременной устойчивости и полномочий правительства при использовании средств (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №5.1):

· (Только для стран, рассчитывающих на поддержку со спецсчета для новых и недостаточно используемых вакцин)
□  Вакцины будут приобретаться (сделайте только одну отметку) 



ЮНИСЕФ   (                       ПРАВИТЕЛЬСТВОМ  (
□ (Если вакцина приобретается Правительством)
Процесс и процедуры Государственного Нормативного Агенства по контролю за приобретением и доставкой вакцин в страну, включая описание «слабых» сторон, сдерживающих факторов и запланированных мероприятий по улучшению системы контроля  (см. Рекомендации по подготовке предложения страны №5.2):

10. Дополнительные комментарии и рекомендации МКК
Приложение 1

Состояние финансирования и непокрытые бюджетом потребности 

в иммунизации (USD ,000) 

Таблица 1

Расходы в 1999 г. из различных источников



№

ссылки
Категория / Статья бюджета
Централь-ное прави-тельство
Местное прави-тельство
Частный сектор
Донор 11
Донор 2
Донор 3
Донор 4
Донор 

n.. 2
Всего израсходовано в 1999г.

1.
Вакцины, саморазрушающиеся шприцы…










1.1
· Статья 1










1.2
· Статья n3…










2.
Оборудование( холодовая цепь, запасные части, стерилизация…)










2.1
· Статья 1










2.2
· Статья n…










3.
Прочее (специфическое для иммунизации)










3.1
· Статья 1










3.2
· Статья n…










Всего израсходовано в 1999 г.












1
При финансировании из нескольких источников, пожалуйста, укажите полную сумму, а также опишите детали партнерских взносов как можно подробнее.

2 Используйте электронную версию документа  для внесения необходимого дополнительного  количества  граф о взносах партнеров 

3 Используйте электронную версию документа для внесения всех необходимых  статей бюджета

Таблица 2

Бюджет на 1999 г.

(Заполните такую же таблицу для последующих  годов)  



Средства, выделяемые партнерами
Общая оценочная потреб-ность  
Непок-рытые потре-бности 

№

ссылки
Категория / статья бюджета
Централь-ное прави-тельство
Местное прави-тельство
Частный сектор
Донор 11
Донор 2
Донор 3
Донор 

n.. 2



1.
Вакцины, саморазруша-ющиеся шприцы…










1.1
· Статья 1










1.2
· Статья n3…










2.
Оборудование( холодовая цепь, запасные части, стерилизация…)










2.1
· Статья 1










2.2
· Статья n…










3.
Прочее (специфическое для иммунизации)










3.1
· Статья 1










3.2
· Статья n…










Всего запланировано 












1
При финансировании из нескольких источников, пожалуйста, укажите полную сумму, а также опишите детали партнерских взносов как можно подробнее.

2 Используйте электронную версию документа  для внесения необходимого дополнительного  количества  граф о взносах партнеров 

3 Используйте электронную версию документа для внесения всех необходимых  статей бюджета

Приложение 2

Перечень прилагаемой документации

Информация о состоянии развития системы здравоохранения

a) Общая политика и стратегия правительства в области здравоохранения
Документ №….

b) Структура службы здравоохранения на национальном, областном и периферийном уровнях и место службы иммунизации в ней (схемы организационной структуры прилагаются)
Документ №….

с)   Характеристика проводимых или планируемых реформ в здравоохранении (напр., децентрализация, интеграция функций, изменения в финансировании), которые имеют влияние на службу иммунизации
Документ №….

d)  Политика и практика правительства в отношении  участия  частного сектора в иммунопрофилактике
Документ №….

Профиль Межведомственного Координационного Комитета (МКК)

e) Положение о работе МКК


Документ №….

f) Протоколы трех последних заседаний МКК или других заседаний, посвященных вопросам внедрения новых или недостаточно используемых вакцин 
Документ №….

Оценка службы иммунизации

g) Отчет о последней оценке состояния национальной службы иммунизации


Документ №….

h)  Список рекомендаций отчета о проведенной оценке с замечаниями относительно их выполнения
Документ №….

Многолетний план иммунизации

i)  Полная копия  (с кратким резюме) многолетнего плана иммунизации или соответствующих разделов плана развития сектора здравоохранения.
Документ №….

j)  План действий по внедрению новых или недостаточно используемых вакцин в службу иммунизации (если план действий уже включен в национальный многолетний план, просьба указать соответствующие страницы и параграфы)


Документ №….

k)  План по достижению безопасности инъекций

Документ №….

Потребности, требующие дополнительных ресурсов

l)   Таблицы расходов за 1999г. и потребности в ресурсах   (Приложение 1)


Документ №….

m) Соглашения, заключенные с другими агентствами в рамках  стратегии по достижению самообеспеченности 
Документ №….

n)  Подтверждение приоритетности иммунопрофилактики в рамках  применения стратегии уменьшения бедности при использовании средств, высвобождаемых в результате реструктуризации/ списания долгов (для наиболее бедных стран, включенных в эту инициативу)  
Документ №….



























































































� Дети в возрасте до 12 месяцев


� 25-% максимальный розлив для первого года и план постепенного его снижения к третьему  году до 15%. Для вакцины против желтой лихорадки в многодозных флаконах максимальные показатели не установлены. Для вакцин в однодозном флаконе максимально допустимый розлив - 5 %





� Расчет общей потребности  в вакцине согласно приведенному показателю розлива:


Общая потребность в вакцине на 1-й год = кол-во детей целевой  группы х 


     (100/(100 - % розлива)) х коэффициент резервного запаса (напр. 1,25). 


Общая потребность в вакцине на последующие годы = кол-во детей целевой  группы х 


      (100/(100 - % розлива))


� Пожалуйста, представьте распечатанную копию вместе с идентичной  электронной копией, если возможно
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