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Специфікація на надання Послуг: 
Організація та проведення дослідження 
«Відновлення документів, що посвідчують особу, серед людей, які вживають наркотики ін єкційно, в Україні: виклики та затребувані зміни» 

1. Інформація про компанію, що здійснює закупівлю
МБФ «Альянс громадського здоров’я» (далі Альянс) – провідна професійна організація, що у співпраці з ключовими громадськими організаціями, Міністерством охорони здоров‘я та іншими урядовими органами веде боротьбу з низкою епідемій, у т.ч. ВІЛ/СНІД і ТБ в Україні, керує профілактичними програмами та надає якісну технічну підтримку та фінансові ресурси організаціям на місцях. Місією Альянсу є зниження розповсюдження інфекцій та смертності і зменшення негативного впливу епідемій шляхом підтримки громадської протидії ним в Україні і поширення ефективних підходів до профілактики й лікування у Східній Європі та Центральній Азії.
Як незалежна юридична особа, зареєстрована в Україні з 2003 року й після набуття управлінської самостійності з січня 2009, Альянс поділяє цінності та залишається членом глобального партнерства Альянсу громадського здоров’я (міжнародної благодійної організації, що поєднує 30 організацій з різних країн, з Секретаріатом у м. Хоув, Велика Британія).
Закупівля здійснюється в рамках проєкту «Удосконалення каскаду лікування ВІЛ для ключових груп населення шляхом диференційованого виявлення нових випадків та залучення до лікування, нарощення потенціалу ДУ «Центр громадського здоров'я МОЗ України» та стратегічної інформації в Україні» за підтримки Центрів контролю та профілактики захворювань (США) згідно з Надзвичайним планом Президента США для надання допомоги у зв’язку зі СНІДом (PEPFAR).
2. Опис Послуги
2.1. Обґрунтування: 
Доступ до різноманітних соціальних і медичних послуг тісно пов’язаний з наявністю документів, що посвідчують особу[footnoteRef:1]. Раніше проведені дослідження у різних країнах свідчать, що відсутність ідентифікаційних документів створює серйозні бар’єри для отримання медичної допомоги[footnoteRef:2], і особливо актуально для бездомних людей[footnoteRef:3],[footnoteRef:4],[footnoteRef:5], біженців[footnoteRef:6], осіб, які звільнилися з місць позбавлення волі[footnoteRef:7][footnoteRef:8], людей, які вживають ін’єкційні наркотики[footnoteRef:9]. У США, наприклад, відсутність ідентифікаційного номера входить у п’ятірку основних перешкод для початку та успішного завершення лікування наркотичної залежності[footnoteRef:10]. [1:  Відповідно до Закону України «Про Єдиний державний демографічний реєстр та документи, що підтверджують громадянство України, посвідчують особу чи її спеціальний статус», документами, що посвідчують особу та підтверджують громадянство України є: паспорт громадянина Україна, паспорта громадянина України для виїзду за кордон, дипломатичний паспорт України, службовий паспорт України, посвідчення особи моряка, посвідчення члена екіпажу, посвідчення особи на повернення в Україну, тимчасове посвідчення громадянина України. ]  [2:  LeBrón AMW, Lopez WD, Cowan K, Novak NL, Temrowski O, Ibarra-Frayre M, Delva J. Restrictive ID Policies: Implications for Health Equity. Journal of Immigrant and Minority Health. 2018;20(2):255-60. 10.1007/s10903-017-0579-3.]  [3:  Report of the human rights situation in Ukraine: 1 February - 31 July 2021. OHCHR; 2021. Available from: https://www.ohchr.org/sites/default/files/Documents/Countries/UA/32ndReportUkraine-en.pdf.]  [4:  Ensign J, Panke A. Barriers and bridges to care: voices of homeless female adolescent youth in Seattle, Washington, USA. Journal of Advanced Nursing. 2002;37(2):166-72. https://doi.org/10.1046/j.1365-2648.2002.02067.x.]  [5:  Sanders C, Burnett K, Lam S, Hassan M, Skinner K. “You Need ID to Get ID”: A Scoping Review of Personal Identification as a Barrier to and Facilitator of the Social Determinants of Health in North America. International Journal of Environmental Research and Public Health [Internet]. 2020; 17(12).]  [6:  McKeary M, Newbold B. Barriers to Care: The Challenges for Canadian Refugees and their Health Care Providers. Journal of Refugee Studies. 2010;23(4):523-45. 10.1093/jrs/feq038.]  [7:  The ID Divide: How Barriers to ID Impact Different Communities and Affect Us All. Movement Advancement Project.; 2022. Available from: https://www.mapresearch.org/file/MAP-Identity-Documents-report-2022.pdf.]  [8:  Sanders C, Burnett K, Lam S, Hassan M, Skinner K. “You Need ID to Get ID”: A Scoping Review of Personal Identification as a Barrier to and Facilitator of the Social Determinants of Health in North America. International Journal of Environmental Research and Public Health [Internet]. 2020; 17(12).]  [9:  Pauly B. Harm reduction through a social justice lens. International Journal of Drug Policy. 2008;19(1):4-10. https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2007.11.005.]  [10:  Appel PW, Ellison AA, Jansky HK, Oldak R. Barriers to Enrollment in Drug Abuse Treatment and Suggestions for Reducing Them: Opinions of Drug Injecting Street Outreach Clients and Other System Stakeholders. The American Journal of Drug and Alcohol Abuse. 2004;30(1):129-53. 10.1081/ADA-120029870.] 

В Україні, як і  в інших країнах[footnoteRef:11],[footnoteRef:12],[footnoteRef:13], для оформлення медичної картки, користування послугами сімейного лікаря[footnoteRef:14] та початку прийому антиретровірусної терапії у разі виявлення вірусу імунодефіциту людини (ВІЛ)[footnoteRef:15] потрібні паспорт та ідентифікаційний код (реєстраційний номер облікової картки платника податків), що уможливлює верифікацію пацієнта в електронній системі охорони здоров’я (ЕСОЗ або eHealth)[footnoteRef:16]. ЕСОЗ є одним з інструментів впровадження нової моделі фінансування медичної галузі, і дозволяє отримати цілісну картину надання медичних послуг в країні та здійснювати аналіз і прогноз медичних послуг для населення. З квітня 2023 року всі заклади охорони здоров’я, які провадять медичну практику, повинні працювати в ЕСОЗ.   [11:  Heyman JM, Núñez GG, Talavera V. Healthcare Access and Barriers for Unauthorized Immigrants in El Paso County, Texas. Family & Community Health. 2009;32(1).]  [12:  Sanders C, Burnett K, Lam S, Hassan M, Skinner K. “You Need ID to Get ID”: A Scoping Review of Personal Identification as a Barrier to and Facilitator of the Social Determinants of Health in North America. International Journal of Environmental Research and Public Health [Internet]. 2020; 17(12).]  [13:  Campbell DJT, O’Neill BG, Gibson K, Thurston WE. Primary healthcare needs and barriers to care among Calgary’s homeless populations. BMC Family Practice. 2015;16(1):139. 10.1186/s12875-015-0361-3.]  [14:  Деякі питання електронної системи охорони здоров'я. КМУ. 411. (2018).]  [15:  Програма медичних гарантій 2023: стійкість та розвиток попри війну. Київ: Національна служба здоров'я України; 2023. Available from: https://health.kyivcity.gov.ua/files/2023/4/10/pr_2023.pdf.]  [16:  Електронна система охорони здоров'я в Україні: Міністерство охорони здоров'я України; 2023. Available from: https://ehealth.gov.ua/.] 

За оцінками Світового банку, станом на березень 2020 року в Україні 999 999 (2,7%) громадян віком від 15 років проживали без паспорту, з них 689 тис. чоловіків і 310 тис. жінок[footnoteRef:17]. У 2022 році 5400 осіб, звільнених з місць позбавлення волі, не мали паспортів, з них більше 4 тисяч не мали грошей для їх відновлення[footnoteRef:18]. Станом на грудень 2023 року, паспортів та/або ідентифікаційних кодів не мали 13% клієнтів проєктів з виявлення ВІЛ Optimized Case Finding (OCF, Оптимізоване виявлення випадків ВІЛ) та Mobile Case Finding (MCF, Оптимізоване виявлення випадків ВІЛ за участю регіональних мобільних команд швидкого реагування), що впроваджуються Альянсом за фінансової підтримки Центрів контролю та профілактики захворювань США (СDC). Актуальні дані щодо кількості людей, які не мають документів, що посвідчують особу, загалом і за окремими категоріями населення станом на 2024 рік відсутні, однак можна припустити, що їх кількість збільшилася після початку повномасштабного вторгнення росії в Україну.  [17:  Ukraine: Stateless Persons: UNHCR; 2023. Available from: https://www.unhcr.org/ua/en/stateless-persons.]  [18:  SITREP: UNAIDS' response to the crisis in Ukraine. UNAIDS; 2022. Available from: https://www.unaids.org/sites/default/files/media/documents/20220901_Ukraine-SitRep_en.pdf.] 

Крім традиційних причин відсутності документів (наприклад, їх втрати або крадіжки[footnoteRef:19],[footnoteRef:20],[footnoteRef:21] , відсутності потреби у паспорті в силу рідкого користування послугами, для яких він потрібен, відсутності додаткових документів як-от свідоцтва про народження[footnoteRef:22]), люди можуть втратити документи під час термінового вимушеного переселення та евакуації з тимчасово окупованих територій або з зони активних бойових дій[footnoteRef:23],[footnoteRef:24], а також знищення житла внаслідок обстрілів. Незважаючи на впровадження в Україні мобільного додатку «Дія» із доступом до цифрових документів громадян[footnoteRef:25], зокрема «єДокумент», що частково вирішує проблему відсутності паперових копій[footnoteRef:26] і, відповідно, дозволяє пройти автентифікацію при реєстрації в ЕСОЗ через СМС[footnoteRef:27], люди не завжди мають телефони[footnoteRef:28], зокрема смартфони для користування програмою, доступ до стабільного інтернету та достатній рівень цифрової грамотності[footnoteRef:29]. Для деяких людей страх мобілізації під час війни впливає на небажання відновлювати паспорт та ідентифікаційний код[footnoteRef:30], навіть за умов супроводу та підтримки у цьому процесі зі сторони громадських організацій, зокрема у межах ВІЛ-сервісних проєктів. [19:  Gordon R. Community, Use it or Lose it? Anthropologica. 2012;54(2):253-66.]  [20:  Daiski I. The Health Bus: Healthcare for Marginalized Populations. Policy, Politics, & Nursing Practice. 2005;6(1):30-8. 10.1177/1527154404272610.]  [21:  Stephen WH, Patricia MW, Tomislav JS, William FS. Physician payment for the care of homeless people. Canadian Medical Association Journal. 2000;163(2):170.]  [22:  Global ID Coverage, Barriers, and Use by the Numbers: Insights from the ID4D-Findex Survey. Identification for Development Washington, D.C.: World Bank Group; 2018. Available from: https://documents1.worldbank.org/curated/en/953621531854471275/Global-ID-Coverage-Barriers-and-Use-by-the-Numbers-Insights-from-the-ID4D-Findex-Survey.pdf.]  [23:  No papers, no rights: Understanding Syria’s civil documentation crisis. The New Humanitarian. 2020.]  [24:  Manby NB. Identification in the Context of Forced Displacement: Identification for Development (ID4D). Washington, D.C.: World Bank Group; 2016. Available from: http://documents.worldbank.org/curated/en/375811469772770030/Identification-in-the-Context-of-Forced-Displacement-Identification-for-Development-ID4D.]  [25:  Administartive service delivery in Ukraine in the context of war: state of play, challenges and recommendations. OECD; 2022. Available from: https://www.sigmaweb.org/publications/Administrative-service-delivery-in-Ukraine-war-context-SIGMA-2022.pdf.]  [26:  Вплив війни на сферу адмінпослуг. Право в умовах війни; 2022. Available from: https://law-in-war.org/wp-content/uploads/2022/04/adminservices_war_ukr_web_08042022-1.pdf.]  [27:  Інструкція користувача: Методи автентифікації пацієнта ("eHealth"): Портал підтримки користувачів МІС "МедЕйр"; 2023. Available from: https://info.e-life.com.ua/pages/viewpage.action?pageId=17467657.]  [28:  Global ID Coverage, Barriers, and Use by the Numbers: Insights from the ID4D-Findex Survey. Identification for Development Washington, D.C.: World Bank Group; 2018. Available from: https://documents1.worldbank.org/curated/en/953621531854471275/Global-ID-Coverage-Barriers-and-Use-by-the-Numbers-Insights-from-the-ID4D-Findex-Survey.pdf.]  [29:  Participatory Assessment: Ukraine. UNHCR; 2022. Available from: https://www.unhcr.org/ua/wp-content/uploads/sites/38/2023/02/UNHCR-Ukraine-2022-Participatory-Assessment-Report.pdf.]  [30:  Волосевич І, Ковтун О, Максименко О, Мотузка Т, Яблоновська Т. Оцінка потреб провайдерів послуг з виявлення ВІЛ в Україні: звіт за результатами дослідження. Київ: МБФ "Альянс громадського здоров'я"; 2023. Available from: https://aph.org.ua/wp-content/uploads/2023/10/Needs_report_2023.pdf.] 

Порядок відновлення паспорту визначається Державною міграційною службою України, яка розробила покрокову інструкцію щодо дій тих, хто втратив документ[footnoteRef:31]. Оформлення нового документу передбачає звернення у поліцію з подальшим зверненням до Державної міграційної служби України або до центру надання адміністративних послуг (ЦНАП). Разом з тим, процес відновлення документів супроводжується низкою бар’єрів, серед яких можуть бути бюрократичні перепони, відсутність грошей для оплати процедур, недостатні навички заповнення необхідних форм і заяв, а також недостатня поінформованість про процес відновлення[footnoteRef:32],[footnoteRef:33] та доступні ресурси і програми підтримки. Ці перепони потенційно посилюються додатковим труднощами у військовий час, пов’язаними з обмеженим доступом до державних установ чи послуг, а також географічну віддаленість профільних установ.  [31:  ID: Оформлення паспорта громадянина України у формі картки (у разі обміну паспорта, замість втраченого або викраденого): Державна міграційна служба України; 2023. Available from: https://dmsu.gov.ua/poslugi/pasport-gromadyanina-ukrajni/id-oformlennya-pasporta-gromadyanina-ukrajni-u-formi-kartki-u-razi-obminu-pasporta-zamist-vtrachenogo-abo-vikradenogo.html.]  [32:  Participatory Assessment: Ukraine. UNHCR; 2022. Available from: https://www.unhcr.org/ua/wp-content/uploads/sites/38/2023/02/UNHCR-Ukraine-2022-Participatory-Assessment-Report.pdf.]  [33:  McKeary M, Newbold B. Barriers to Care: The Challenges for Canadian Refugees and their Health Care Providers. Journal of Refugee Studies. 2010;23(4):523-45. 10.1093/jrs/feq038.] 

Відсутність документів не тільки робить людей невидимими для системи охорони здоров’я та соціальних служб, але й посилює їх вразливість[footnoteRef:34]. Крім того, це призводить до проблем у взаємодії з правоохоронними органами[footnoteRef:35], що може актуалізуватися в контексті перевірки документів, що посвідчують особу та підтверджують громадянство України, під час воєнного стану[footnoteRef:36]. Відсутність таких документів ускладнює переміщення осіб всередині країни та унеможливлює виїзд за кордон, впливає на оформлення державних соціальних виплат і виплат від міжнародних організацій, перешкоджає доступу до програм гуманітарної допомоги, унеможливлює офіційне працевлаштування або постановку на облік у центрах зайнятості[footnoteRef:37].  [34:  Sanders C, Burnett K, Lam S, Hassan M, Skinner K. “You Need ID to Get ID”: A Scoping Review of Personal Identification as a Barrier to and Facilitator of the Social Determinants of Health in North America. International Journal of Environmental Research and Public Health [Internet]. 2020; 17(12).]  [35:  Photo Identification Barriers Faced by Homeless Persons: The Impact of September 11. Washington, DC, USA: National Law Center on Homelessness & Poverty; 2004. Available from: https://nlchp.org/wp-content/uploads/2018/10/ID_Barriers.pdf.]  [36:  Про затвердження Порядку перевірки документів в осіб, огляду речей, транспортних засобів, багажу та вантажів, службових приміщень і житла громадян під час забезпечення заходів правового режиму воєнного стану. КМУ. 1456. (2021).]  [37:  Спеціальна доповідь Уповноваженого Верховної Ради України з прав людини щодо додержання прав осіб, які постраждали внаслідок збройної агресії російської федерації проти України (за період 24 лютого - 31 жовтня 2022 року). Омбудсман України; 2022. Available from: https://rada.info/upload/users_files/21054106/07d383c8d770f41a9903b0c58f898589.pdf.
] 

Дослідження «Відновлення документів, що посвідчують особу, серед людей, які вживають наркотики ін єкційно, в Україні: виклики та затребувані зміни» спрямоване на виявлення основних факторів, що впливають на відсутність документів у людей, які вживають наркотики ін’єкційно (ЛВНІ), вивчення можливих бар’єрів і фасилітаторів на індивідуальному та структурному рівнях для успішного їх відновлення, визначення дієвих алгоритмів відновлення документів у клієнтів програм з виявлення та лікування ВІЛ та замісної підтримувальної терапії і їх супроводу фахівцями програм. Результати дослідження можуть стати основою для розробки ефективних стратегій та програм підтримки, спрямованих на забезпечення цієї ключової групи доступом до необхідної медичної допомоги в умовах війни проти України. 
2.2. Мета дослідження: 
Основна мета дослідження – визначити індивідуальні та структурні бар’єри та фасилітатори до відновлення документів, що посвідчують особу, у ЛВНІ, а також надати рекомендації щодо алгоритму надання відповідних послуг цільовій групі. 

Завдання дослідження: 
1. Визначити причини відсутності документів, що посвідчують особу, у ЛВНІ загалом та у різних підгрупах зокрема;
2. Виділити основні індивідуальні та структурні бар’єри та фактори, що сприяють відновленню документів у ЛВНІ;
3. Визначити існуючі та затребувані джерела та канали інформування ЛВНІ щодо можливості та процедури відновлення документів 
4. З’ясувати існуючі можливості ВІЛ-сервісних НУО в наданні послуг з відновлення документів, що посвідчують особу, у різних підгрупах ЛВНІ, складнощі в роботі та способи їх мінімізації;
5. Виділити стратегії дій медичних працівників у разі звернення пацієнтів без документів, що підтверджують особу, за медичною допомогою;
6. Визначити існуючі труднощі зі сторони надавачів послуг щодо відновлення документів у ЛВНІ та способи їх мінімізації; 
7. Надати рекомендації щодо дієвих алгоритмів супроводу та відновлення документів у ЛВНІ, а також можливих альтернативних варіантів розширення доступу до медичної допомоги у представників цільової групи без документів, що посвідчують особу. 

Завдання дослідження можуть бути доповнені / скореговані Замовником за результатами консультації з партнерськими організаціями і будуть фіналізовані до моменту розробки Протоколу та інструментарію дослідження. 

2.3. Цільові групи дослідження: 
Дослідження передбачає наступні цільові групи:
· Люди, які вживають наркотики ін єкційно (ЛВНІ), які не мають документів, що посвідчують особу, або відновили їх протягом останніх двох років, 
· Фахівці неурядових організацій (НУО), які задіяні у наданні послуг цільовим групам, у т.ч. в проєктах з юридичної підтримки та відновлення документів, 
· медичні фахівці, які надають допомогу у зв’язку з ВІЛ, у т.ч. сімейні лікарі, 
· Представники Державної міграційної служби України та Центрів надання адміністративних послуг, задіяних в процесі відновлення документів в регіонах. 

Детальні критерії включення учасників усіх цільових груп мають бути визначені на етапі розробки Протоколу та інструментарію дослідження. Вибірка ЛВНІ має передбачати різноманітність за: 
· Статевим розподілом (чоловіки, жінки),
· Статусу внутрішньо переміщеної особи,
· Досвідом безпритульності (планується, що до вибірки увійдуть учасники, які є безпритульними на момент проведення дослідження),
· Досвідом перебування у місцях позбавлення волі (очікується, що вибірка дослідження буде передбачати осіб, які вийшли з місць позбавлення волі напередодні дослідження),
· Досвідом відновлення документів, що посвідчують особу (паспортів). 

2.4. Вибірка та географія дослідження: 
Географія дослідження охоплює 4 регіони України: Київ та Київська область, Одеська область, Запорізька область, Львівська область. Обсяг вибірки дослідження загалом і у кожному регіоні наведено у таблиці нижче. На етапі розробки Протоколу Заявник може запропонувати зміну регіонів дослідження з обґрунтуванням необхідності такої зміни.

Загальна вибірка дослідження становить 76 осіб:

	№
	Регіон
	ЛВНІ
	Експерти

	
	
	ЛВНІ без документів
	ЛВНІ, які відновили документи
	Фахівці НУО
	Фахівці ЗОЗ
	Представники Державної міграційної служби та Центрів надання адміністративних послуг

	1
	Київ і Київська область
	6
	4
	3
	3
	3

	2
	Запорізька область
	6
	4
	3
	3
	3

	3
	Львівська область 
	6
	4
	3
	3
	3

	4
	Одеська область
	6
	4
	3
	3
	3

	ВСЬОГО
	24
	16
	12
	12
	12



2.5. Методи збору даних: 
Дослідження передбачає напівструктуровані глибинні інтерв’ю з цільовими групами дослідження. З урахуванням безпекової ситуації в різних регіонах країни, можливий варіант проведення онлайн-інтерв’ю через засоби дистанційного зв’язку (наприклад, Zoom, Skype тощо) з аудіо-записом бесіди. Виконавець самостійно здійснює рекрутинг учасників з усіх цільових груп за сприяння Замовника (наприклад, забезпечення листами-підтримками тощо). 


2.6. Основні види діяльності в рамках дослідження та очікувані результати: 
	№
	Діяльність
	Результат

	Підготовчий етап

	1
	Розробка Протоколу та інструментарію дослідження 
	Протокол та інструментарій

	2
	Отримання етичного висновку етичної комісії (IRB)
	Схвальний висновок IRB

	3
	Формування та навчання персоналу зі збору даних
	Перелік учасників, матеріали тренінгу

	Етап організації та збору даних 

	4
	Організація та проведення збору даних
	Графік інтерв’ю, аудіо-записи інтерв’ю, технічний звіт у довільній формі

	5
	Обробка даних
	Транскрипти/стенограми

	Етап аналізу даних та звітування 

	6
	Аналіз даних дослідження 
	Попередній варіант звіту

	7
	Підготовка аналітичного звіту з висновками та рекомендаціями за результатами дослідження
	Аналітичний звіт за результатами дослідження

	8
	Підготовка стислого викладу результатів дослідження 
	Звіт-резюме у форматі PowerPoint

	9
	Підготовка та проведення презентації за результатами дослідження для команди Альянсу та зацікавлених сторін
	Презентація за результатами дослідження



1. Розробка Протоколу та інструментарію дослідження 
Протокол дослідження повинен містити наступну інформацію, але не обмежуватися:
1. Вступ
2. Дослідницька команда
3. Мета та завдання дослідження
4. Дизайн дослідження
5. Цільові групи дослідження
6. Вибірка і географія дослідження
7. Рекрутинг учасників
8. Збір даних, у т.ч. інструментарій дослідження
9. Процедури дослідження
10. Управління даними та моніторинг
11. Аналіз даних
12. Етичні засади проведення дослідження
13. Використання даних та розповсюдження результатів
14. Графік дослідження
15. Додатки (інструментарій дослідження, супровідні форми тощо).

2. Отримання етичного висновку етичної комісії (IRB)
Усі дослідження, які проводяться з залученням людей як суб’єктів дослідження, мають пройти етичну експертизу до початку збору даних. Протокол та інструментарій дослідження можуть бути направлені до Комісії з питань етики МБФ «Альянс громадського здоров’я (безкоштовно) або в будь-яку іншу офіційно зареєстровано етичну комісію (https://ohrp.cit.nih.gov/) на вибір Заявника. 

3. Формування та навчання персоналу зі збору даних
На етапі подання конкурсної пропозиції Заявник має надати повний перелік фахівців, залучених до організації та проведення дослідження, з їх резюме та зазначенням ролі у дослідженні. У разі будь-яких змін (наприклад, заміни, додавання) членів дослідницької команди Заявник має проінформувати Замовника про такі зміни електронною поштою з описом змін і, за потреби, обґрунтуванням.  

Фахівців команди зі збору даних, наприклад, інтерв’юери, можуть не бути зазначені в конкурсній документації. Зміст і формат навчання інтерв’юерів здійснюється Заявником, з можливою участю Замовника. 


4. Організація та проведення збору даних
Графік збору даних має бути оформлений в таблицю з доступом Замовника до неї. За потреби Замовник надає офіційні листи щодо проведення дослідження. 

Усі аудіо-записи інтерв’ю мають бути закодовані відповідно до зазначеного в Протоколі уніфікованого підходу до кодування і обліку учасників, та розміщені на Google-диску або файлообміннику. Замовник прослуховує 10% від інтерв’ю для перевірки якості проведення збору даних. 

За підсумками збору даних Заявник має надати Замовнику технічний звіт у довільній формі, який буде містити: опис виконаних активностей у межах підготовки дослідження та збору даних, досягнута вибірка дослідження (таблиця з зазначенням відповідності критеріїв включення учасників та кількості опитаних у регіонах), кількість проведених завершених інтерв’ю з вказанням формату проведення (офлайн чи онлайн), терміни збору даних у кожному місті, перелік залучених до рекрутингу та збору даних фахівців (ім’я, прізвище, посада, організація, місто тощо), складнощі та виклики під час збору даних. 

5. Обробка даних
Транскрибування записів інтерв’ю може відбуватися у Microsoft Word або в іншому програмному забезпеченні на вибір Заявника. Заявник може використовувати власні шаблони для оформлення транскриптів/стенограм. Усі транскрипти/стенограми мають бути закодовані відповідно до зазначеного в Протоколі уніфікованого підходу до кодування і обліку учасників, та розміщені на Google-диску або файлообміннику. За наявності, Заявник надає кодувальні матриці інтерв’ю разом з транскриптами та/або попереднім варіантом звіту. 

6. Аналіз даних дослідження
Звіт за результатами дослідження повинен містити наступну інформацію:
1. Вступ (допускається використання обґрунтування дослідження зі специфікації з доповненнями і уточненнями за потреби);
2. Методологія дослідження:
a. Мета та завдання,
b. Дизайн дослідження,
c. Цільові групи дослідження,
d. Вибірка і географія дослідження,
e. Рекрутинг і збір даних,
f. Аналіз даних,
g. Етичні питання,
h. Період проведення дослідження,
i. Обмеження дослідження,
j. Подяки (за потреби);
3. Результати дослідження (структура цього розділу може не обов’язково відповідати порядку задач дослідження, і має бути логічно викладена відповідно до отриманих даних);
4. Висновки;
5. Рекомендації;
6. Додатки (соціально-демографічні характеристики учасників тощо);
7. Список літератури (за потреби).

Заявник надсилає попередній варіант звіту Замовнику для коментарів і рецензування з подальшим внесенням правок за потреби. 

7. Підготовка аналітичного звіту з висновками та рекомендаціями за результатами дослідження
З огляду на тематику дослідження, очікується, що до складу команди буде залучений фахівець, обізнаний з процедурами надання адміністративних послуг в Україні, зокрема щодо відновлення документів, під час аналізу даних та підготовки аналітичного звіту за результатами дослідження (і внесення експертних уточнень до нього у разі потреби). 
Після узгодження фінальної версії звіту українською мовою Замовник самостійно здійснює літературне редагування та готує звіт до публікації, за потреби роблячи переклад англійською мовою. Поширення фінальної публікації Заявником на власних онлайн-ресурсах можливе тільки після розміщення Замовником звіту у відкритому доступі. 
8. Підготовка стислого викладу результатів дослідження
Заявник готує стислий виклад результатів дослідження у вигляді презентації у форматі PowerPoint за власним шаблоном. Файл презентації надсилається Замовнику до проведення зустрічі з представлення та обговорення результатів. 
9. Підготовка та проведення презентації за результатами дослідження для команди Альянсу та зацікавлених сторін
Презентація за результатами дослідження відбувається в онлайн- або офлайн-форматі залежно від безпекової ситуації та складу учасників. У разі проведення офлайн-зустрічі витрати на організацію та матеріально-технічне забезпечення заходу Замовник бере на себе. 
Зазначена вище програмна звітність за кожним з трьох етапів надається в електронному вигляді шляхом розміщення у папці на Google-диску або надсиланням на електронну пошту Замовника протягом 3-х днів після завершення етапу відповідно до графіку дослідження. 
2.7. Термін виконання робіт: лютий-серпень 2024 року. 

3. Умови надання послуги та оплати:
Альянс передає постачальнику замовлення у затвердженому форматі, постачальник надає замовлені послуги протягом узгодженого проміжку часу. Надання послуги супроводжується наступними документами:
· Договір про співпрацю із додатками;
· Акт виконаних робіт;
· Інші необхідні документи;
Умови оплати: оплата буде здійснюватися у три етапи. Передбачається 40% оплати здійснити передоплатою на момент підписання договору, 30% - після завершення завершення етапу збору даних (пункт «Обробка даних»), залишок у 30% оплачується після проведення презентації за результатами дослідження і підписання акту прийому-передачі наданих послуг.

4. Організаційні вимоги
4.1. Юридична особа за законодавством України. 
4.2. Наявність можливості надання послуги згідно п.2. Специфікації в повному обсязі.
4.3. Наявність досвіду роботи в сфері надання даної послуги – не менше 3 років, підтверджений документально.
4.4. Реалістичність та досяжність основних етапів дослідження, що містяться у конкурсних пропозиціях.
4.5. Швидкість зворотного зв’язку та розроблений механізм співпраці, призначення постійного менеджера, який координує всі етапи дослідження.
4.6. Наявність у організації достатніх ресурсів власних та/або залучених для здійснення запропонованої діяльності й реалізації конкурсної пропозиції, підтверджена документально.
4.7. Попередній успішний досвід співпраці з Альянсом вітається, але не є обов’язковим.

5. Ключові критерії оцінки конкурсних Заявок
Подані учасниками конкурсу конкурсні пропозиції будуть в подальшому оцінені щодо їх відповідності наступним критеріям (перелічені, починаючи з найбільш значущого):
1. Відповідність конкурсній документації;
2. Наявність досвіду проведення досліджень серед цільових груп та подібних за структурою, завданнями, тематикою досліджень;
3. Детальний опис стратегії та реалізації дослідження, зокрема рекрутингу учасників, збору та аналізу даних;
4. Детальний графік організації та проведення дослідження, здатність дотримуватись проміжних та кінцевих строків виконання роботи;
5. Наявність у складі дослідницької команди висококваліфікованих фахівців: соціологів, менеджерів, психологів тощо;
6. Наявність мережі польових працівників або можливість укласти суб-контракти для організації мережі польових працівників; 
7. Наявність досвіду співпраці з профільними неурядовими організаціями, які надають ВІЛ-послуги та іншими дотичними до теми організаціями;  
8. Вартість надання послуги відповідно п.2 Специфікації;
9. Здатність здійснювати діяльність у координації з партнерами;

6. Зміст конкурсних Заявок
Конкурсна пропозиція складається з наступних документів:
1. Короткий опис основних етапів дослідження.
2. Детальний опис стратегії та реалізації дослідження, зокрема рекрутингу учасників, збору та аналізу даних.
3. Детальний бюджет (бюджет подається у гривнях з зазначенням вартості робіт без ПДВ[footnoteRef:38] в форматі Excel за зразком). [38:  ПДВ не може включатися у вартість запланованих робіт.] 

4. Копії реєстраційних документів (свідоцтво про державну реєстрацію, свідоцтво платника податків, довідка статистики).
5. Інформація щодо власних ресурсів (мережі польових працівників або можливості укласти суб-контракти для організації мережі польових працівників, дослідницької команди висококваліфікованих фахівців: соціологів, менеджерів, психологів тощо) наявних у учасника конкурсу для надання послуг (офіційний лист з вказанням ПІБ фахівців та ролі у дослідженні, інформацією про польову команду, резюме фахівців з числа національної команди).
6. Перелік досліджень з подібної тематики, виконаних компанією-учасником конкурсу за 2018-2023 роки (офіційний лист).
7. Приклади звітів за результатами подібних якісних досліджень та/або статей в рецензованих міжнародних журналах.
8. Підтвердження наявності відповідного досвіду в сфері надання даної послуги (перелік клієнтів з зазначенням контактів, рекомендаційні листи вітаються).
9. Заповнені та підписані Додатки №1-2 до Специфікації та форма бюджету.

7. Окремі вимоги. 
7.1. Наданням заявки Заявник підтверджує, що він ознайомлений з  принципами та вимогами МБФ «Альянс Громадського здоров’я» до потенційних та чинних постачальників товарів (робіт, послуг) та набувачів грантів, а також їх представників,  викладеними у Кодексі поведінки для постачальників, який знаходиться у вільному доступі на веб-сайті Покупця (http://www.aph.org.ua/policies-procedures-ua/) і зобов’язується їх дотримуватись.
7.2. Замовник є виконавцем проєкту (програми) «Удосконалення каскаду лікування ВІЛ для ключових груп населення шляхом диференційованого виявлення нових випадків та залучення до лікування, нарощення потенціалу ДУ «Центр громадського здоров'я МОЗ України» та стратегічної інформації в Україні». Реєстраційна карта проєкту № 4349-06 від 13.12.2023 року. Закупівля Послуг Виконавця здійснюється Замовником за кошти вищезазначеного проєкту (програми) міжнародної технічної допомоги та відповідає категорії (типу) товарів, робіт і послуг, зазначених у Плані закупівлі товарів, робіт і послуг, що закуповуються за кошти міжнародної технічної допомоги, а саме пункту 2. Послуги надаються Виконавцем для цілей зазначеного проєкту (програми) міжнародної технічної допомоги, послуги Виконавця за Договором оплачуються Замовником без сплати податку на додану вартість згідно з п.197.11 ст.197 ПКУ.
Додаток 1 до Специфікації на надання Послуг: 
Організація та проведення дослідження «Відновлення документів, що посвідчують особу, серед ключових і уразливих груп в Україні: виклики та затребувані зміни» 

Загальна інформація

Будь ласка, заповніть таблицю нижче
	1
	Повна назва компанії
	

	2
	Юридична адреса компанії
	

	3
	Фактична адреса компанії
	

	4
	ПІБ керівника компанії
	

	5
	Контактний номер телефону керівника компанії
	

	6
	ПІБ контактної особи з питань подання Заявки
	

	7
	Посада контактної особи з питань подання Заявки
	

	8
	Контактний номер телефону особи з питань подання Заявки
	

	9
	Електронна пошта контактної особи з питань подання Заявки
	




Дата: ________________ 2024 р.


			
[підпис]	[що виступає у якості]
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Додаток 2 до Специфікації на надання Послуг: 
Організація та проведення дослідження «Відновлення документів, що посвідчують особу, серед ключових і уразливих груп в Україні: виклики та затребувані зміни» 

Відповідність критеріям Специфікації

Будь ласка, заповніть таблицю нижче на підтвердження виконання вимог Специфікації

	№
	Критерії Специфікації
	Підтвердження відповідності критеріям або зазначення відхилення від критеріїв. Коментарі

	1
	Можливість надання послуги згідно п.2. Специфікації в повному обсягу
	

	2
	Перелік досліджень з подібної тематики, виконаних компанією-учасником конкурсу за 2018-2023 роки
	

	3
	Приклади звітів за результатами подібних досліджень та/або статей в рецензованих міжнародних журналах
	

	4
	Детальний опис реалізації дослідження, рекрутингу і збору даних
	

	5
	Детальний графік організації та проведення дослідження
	

	6
	Інформація щодо наявності у складі дослідницької команди кваліфікованих фахівців для надання послуг (соціологів, менеджерів, психологів тощо)
	

	7
	Інформація щодо наявних власних польових ресурсів (мережі польових працівників або можливості укласти суб-контракти для організації мережі польових працівників) для надання послуг
	

	8
	Інформація про досвід співпраці з профільними неурядовими організаціями, які надають ВІЛ-послуги та іншими дотичними до  теми організаціями
	

	9
	Призначення постійного менеджера всіх етапів дослідження
	

	10
	Заповнена формат бюджету відповідно до шаблону
	

	11
	Згода на роботу на умовах поетапної оплати згідно п.3
	

	12
	Згода компанії у разі визначення її переможцем конкурсу укласти договір на проведення дослідження за формою і змістом проекту договору, включеного до складу конкурсної документації, з урахуванням вимог даної специфікації
	

	13
	Копії реєстраційних документів
	




Дата: ________________ 2024 р.


			
[підпис]	[що виступає у якості]
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