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PROGRAMUL OPERATIONAL CAPITAL UMAN

Axa prioritard 4: Incluziunea sociald si combaterea sdrdciei

Obiectivul tematic 9: Promovarea incluziunii sociale, combaterea sdrdciei si a oricdrei forme de
discriminare

Prioritatea de investitii 9.iv: Cresterea accesului la servicii accesibile, durabile si de inaltd calitate,
inclusiv asistentd medicald si servicii sociale de interes general

Obiectivul specific 4.9: Cresterea numdrului de persoane care beneficiazd de programe de sdndtate si
de servicii orientate cdtre preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si tratament precoce
pentru principalele patologii

GHIDUL SOLICITANTULUI - CONDITII SPECIFICE DE ACCESARE A FONDURILOR
”Organizarea de programe regionale de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si
directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri
hepatice B/D si C—etapa II”
Regiuni de dezvoltare vizate prin apelul de proiecte:

proiect 1 va avea ca arie de acoperire regiunile: Sud Muntenia si Sud-Vest Oltenia;

proiect 2 va avea ca arie de acoperire: Sud-Est si Nord Est
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CAPITOLUL 1. Informatii despre apelul de proiecte

Informatii generale

Infectiile cu virusurile hepatitice B/D si C constituie o prioritate de sdndtate publicd in Romania, din
cauza profilului epidemiologic nefavorabil al infectiei virale in populatie, a incidentei formelor clinice
de boald, dar si a potentialului evolutivimportant catre patologii hepatice cu grad inalt de severitate
si letalitate intens consumatoare de resurse, precum ciroza hepatica decompensata portal si
parenchimatos sau cancerul hepatocelular.

Hepatita cronica C reprezinta una dintre cauzele globale de mortalitate si morbiditate, iar studii
recente arata o crestere a seroprevalentei in ultimii 10 ani pana la 2,8%, adica peste 185 de milioane
de persoane infectate la nivel mondial. Epidemiologia infectiei virale C in Europa este in continua
evolutie, iar parametrii epidemiologici precum prevalenta, incidenta, distributia genotipului si a
factorilor de risc s-au schimbat substantial in ultima decada ca rezultat al imbunatatirii conditiilor de
sanatate publicd, cresterea numarului de consumatori de droguri IV siimigratiei din zonele endemice.
Conform Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS), cele mai afectate regiuni sunt regiunile Est
Europene si Est Mediteraneene cu o prevalenta cuprinsa intre 1,5% si 2,3%. Prevalenta globala a
infectiei virale Cin populatia adulta din Romania este de 3,23%, conform rezultatelor singurului studiu
populational efectuat in Romania, ceea ce se incadreaza in intervalul 2,5-3,5% raportat pentru Europa
de Sud (ltalia, Spania, Grecia, sudul Frantei), zona cu o rata mare de emigrare a populatiei din
Romania. In functie de tard, infectia cu virus hepatitic C se poate concentra in anumite populatii
(precum persoanele consumatoare de droguri injectabile (UK, Danemarca sau Franta) si/sau in
populatia generala (Romania).
Conform OMS, screeningul ar trebui efectuat in randul persoanelor ce fac parte dintr-o populatie cu
prevalenta crescuta a VHC sau care are istoric cu risc de expunere la VHC sau comportament la risc
(precum: consumatorii de droguri injectabile IV sau droguri cu administrare intranazala; primitorii de
produse de sange infectat sau care au efectuat proceduri invazive in sisteme de sanatate cu practici
inadecvate de control al infectiilor; copiii nascuti din mame infectate VHC; persoane cu parteneri
sexuali infectati cu VHC, persoane cu infectie HIV, prizonieri sau persoane incarcerate; persoane care
au tattoo-uri sau piercing). in Romania, aceastd categorie de persoane constituie insd numai o
minoritate din populatia cu risc inalt de infectie VHC. Persoanele consumatoare de droguri injectabile
constituie 0,3% din populatia Romaniei, dar cu o prevalenta a infectiei VHC de 65,2% si a infectiei
VHB de 10%. 27.250 de persoane sunt in inchisorile din Romania, dintre care 1.839 au hepatita C si
1.440 au hepatita B. O alta categorie vulnerabild este reprezentata de populatia roma, care constituie
3,3% din populatia Romaniei cu o prevalenta a infectiei virale C de 3,51% in studiul epidemiologic
efectuat In perioada 2006-2008. In total aceste categorii vulnerabile de subiecti reprezint§
aproximativ 5% din populatia Romaniei.
Pe de alta parte, conform studiului epidemiologic efectuat intre 2006-2008, exista o crestere a ratei
infectiei VHC cu cresterea varstei (>40 ani si chiar >70 ani — prevalenta cuprinsa intre 2,67% si 7,7%),
precum si o prevalenta mai mare in mediul rural (3,8%). De asemenea, este de luat in considerare ca
numai 54% dintre persoane trdiesc in zone urbane in Romania. Astfel, din 15.148.033 persoane,
14.201.495 persoane sunt incluse in categoriile mai sus mentionate si ar trebui sa fie incluse intr-un
3
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program de screening deoarece reprezinta o importantd sursa de pacienti cu diferite stadii de fibroza,
precum si cu ciroza hepatica si/sau hepatocarcinom, dar si o sursd de raspandire a infectiei VHC in
alte tari cu prevalenta redusa a infectiilor virale B si C. Conform modelului elaborat de Sibley et al,
numadrul total de infectii VHC este estimat a scadea cu 20% panad in anul 2030, dar morbiditatea si
mortalitatea legatd de VHC vor creste cu 10%. Al 69-lea Ansamblu Mondial al Sdndtatii a stabilit
Strategia Globald a Sanatatii pentru Hepatitele Virale, incluzand ca scop si eradicarea infectiilor virale
ca 0 amenintare a sanatatii publice pana in 2030.

Expansiunea programelor de screening este esentiala pentru cresterea tratamentului si realizarea
tintelor OMS (pana la 32.000 de pacienti tratati anual pana in 2025 si tratarea tuturor stadiilor de
fibroza Tncepand cu anul 2018). OMS a introdus tinte globale pentru ingrijirea si managementul
pacientilor cu VHC. Aceste tinte includ reducerea noilor infectii cu 90% si a deceselor ce tin de cauze
hepatice cu 65%, precum si diagnosticarea pand in 2030 a 90% dintre pacientii cu infectii virale.

Astfel, sunt necesare masuri eficiente de implementare si servicii complete de interventii care sa
asigure preventia, testarea, tratamentul si ingrijirea cronica.

Similar infectiei VHC, screening-ul VHB in populatiile vulnerabile precum: consumatorii de droguri IV
(8,7% prevalentd), populatia roma (prevalenta 5,65%) sau persoane incarcerate (prevalenta 9,47%)
va detecta o proportie mai mare de infectii VHB comparativ cu populatia generald. Totusi, acest tip
de persoane reprezintd numai o minoritate din populatia Romaniei. Conform studiului publicat de
Gheorghe L. et al, infectia VHB (AgHBs pozitiv) are o prevalentd globala de 4,4%, de la 1,69% in Cluj
pana la 7,2% in Cdldrasi. De asemenea, s-a decelat un risc semnificativ mai mare (de 1,2 ori) in zona
rurald comparativ cu zona urbana; exista un trend crescdtor de infectie VHB odata cu cresterea
varstei (intre 40 si 60 ani — prevalenta VHB este 4,96-6,23%).

Prevalenta infectiei VHD in randul populatiei Ag HBs pozitiva a fost de 23,1%, cu cea mai mare
prevalenta in cadrul pacientilor de peste 50 de ani (29,8%) (studiu efectuat in 2011).

La nivel mondial, aproximativ 400 de milioane de persoane au infectie cronica B, cu un curs variabil
de la status asimptomatic la ciroza hepaticd, insuficientd hepatica sau hepatocarcinom. Infectia
cronica B este cel mai important factor etiologic pentru hepatocarcinom, fiind responsabild pentru
aproximativ 50% dintre cazurile de carcinom hepatocelular.

Screeningul populatiei generale din zonele rurale, pe anumite categorii de varsta este justificat in
asociere cu categoriile vulnerabile datorita prevalentei mari a infectiilor virale B/C in populatia
generald. Dupa decelarea infectiei, stadializarea, tratamentul si urmdrirea in centre specializate de
gastroenterologie din Roméania este o conduitd logica, contribuind astfel la obiectivele OMS de
eradicare a infectiilor virale.
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1.1.  Axa prioritara, prioritatea de investitii, obiectiv specific, rezultat asteptat
Axa prioritard 4: Incluziunea sociald si combaterea saraciei

Obiectivul tematic 9: Promovarea incluziunii sociale, combaterea saraciei si a oricarei forme
de discriminare

Prioritatea de investitii 9.iv: Cresterea accesului la servicii accesibile, durabile si de Tnalta
calitate, inclusiv asistenta medicala si servicii sociale de interes general

Obiectivul specific:

Tn cadrul prezentului apel de proiecte este vizat un singur obiectiv specific: Obiectivul specific 4.9:
Cresterea numdrului de persoane care beneficiazd de programe de sdndtate si de servicii orientate
cdtre preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si tratament precoce pentru principalele
patologii
Rezultat asteptat
Principalul rezultat asteptat prin sprijinul financiar acordat in cadrul prezentului apel de proiecte 1l
reprezinta:

Numdr crescut de persoane care beneficiazd de programe de sdndtate si de servicii orientate cdtre

preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si tratament precoce pentru principalele
patologii

1.2.  Tipul apelului de proiecte si perioada de depunere a propunerilor de proiecte
Apelul de proiecte este un apel de tip competitiv, cu termen limita de depunere.

Apelul de proiecte cu acoperire regionald se considera inchis la data contractdrii celor 2 proiecte
regionale:

proiectul 1 vizeaza regiunile: Sud Muntenia si Sud-Vest Oltenia;
proiectul 2 vizeaza regiunile: Sud-Est si Nord Est.

SISTEMUL INFORMATIC MySMIS 2014 VA FI DESCHIS TN DATA DE 10 DECEMBRIE 2019 ORA 16.00 SI SE
VA INCHIDE TN DATA DE 31 IANUARIE 2020, ORA 16.00.

Elaborarea propunerilor de proiecte va urma fazele mecanismului competitiv mentionate la sectiunea
I. Mecanismul competitiv - Metodologia de verificare, evaluare si selectie a proiectelor in cadrul
Programului Operational Capital Uman 2014-2020".

1.3. Actiunile sprijinite in cadrul apelului
1.3.1. Actiunile care vor fi sprijinite in contextul prezentului ghid al solicitantului — conditii specifice

Tipurile de activitati eligibile care vor fi finantate in contextul acestui apel de proiecte sunt cele care
vizeaza furnizarea de servicii medicale de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si

1 http://mfe.gov.ro/minister/autoritati-de-management/am-pocu
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directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu
virusuri hepatitice B/D si C.

Regiunile de dezvoltare vizate prin prezentul apelul de proiecte sunt regiuni mai putin dezvoltate:
proiectul 1 vizeaza regiunile: Sud Muntenia si Sud-Vest Oltenia; proiectul 2 vizeaza regiunile: Sud-Est
si Nord Est.

Tn functie de nevoile persoanelor din grupul tint3, propunerile de proiecte vor include urmatoarele
tipuri de activitati eligibile:

Activitatea 1: Furnizarea serviciilor de sdnatate orientate catre prevenire, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare
infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C

Tn cazul acestei activitati, vor fi derulate urmé&toarele sub-activitati:

Sub-activitatea 1.1. Achizitionarea echipamentelor, consumabilelor si serviciilor necesare deruldrii
activitatilor de screening al infectiilor cronice cu virusuri hepatitice B/D si C, precum si a celor
necesare infiintarii si functiondrii centrelor de preventie? (ex. inchiriere sau achizitie de caravane
mobile, aparaturd medicald specificG necesard actiunilor de screening si diagnostic, servicii de
analize de laborator, ecograf, Fibroscan, teste de diagnostic rapid etc.)

NB. in situatia in care proiectele vor include achizitia de echipamente sau aparaturd medicald/de
laborator, beneficiarii finali ai echipamentului achizitionat/ aparaturii medicale/ de laborator vor fi
EXCLUSIV institutiile medicale publice implicate in furnizarea acestor servicii sau cabinetele de
medicind de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de Sanatate si implicate Tn contextul
prezentului apel in activitatile de screening populational al infectiilor cronice cu virusuri hepatitice
B/D si C (eligibilitate cheltuieli).

Atentie! Avand in vedere amploarea actiunilor de screening asupra grupului tinta si durata de
implementare a proiectelor regionale care vor fi finantate in contextul prezentului apel, NU se va
considera dubla finantare situatia in care entitatea care va fi beneficiarul final al echipamentului
achizitionat Tn contextul acestui apel a beneficiat sau va beneficia de achizitie echipamente prin alte
finantari rambursabile si/ sau nerambursabile ex. Granturi SEE & Norvegiene, Banca Mondial3,
Programe de Cooperare Teritoriald 2017-2013/ 2014-2020, fonduri structurale 2017-2013/ FESI
2014-2020 etc.

Este recomandabil ca institutiile medicale publice care beneficiaza de echipamentul achizitionat prin
proiectele finantate in contextul prezentului apel de proiecte sda organizeze si sda asigure
functionalitatea centrelor de preventie in acest domeniu pentru regiunile de dezvoltare eligibile,
respectiv: proiect 1 destinat regiunilor: Sud-Vest Oltenia si Sud Muntenia; proiect 2 destinat
regiunilor: Sud-Est si Nord Est.

Sub-activitatea 1.2. Masuri de identificare/ mobilizare grup tinta si de acordare de sprijin (ex.
identificare si stabilire eligibilitate grup tintd, asigurare costuri de transport, cazare pentru grupul
tintd, eventuale costuri de curierat/ postale pentru transmiterea rezultatelor investigatiilor
efectuate in cadrul subactivitati 1.4. etc.)

2 Centrele de preventie vor avea rol de informare si educare si vor fi infiintate in sectiile de infectioase sau de gastroenterologie
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Sub-activitatea 1.3. Derularea screeningului la nivel regional in vederea depistarii pacientilor cu
infectii cronice cu virusuri hepatitice B/D si C

Sunt eligibile pentru derularea screeningului, persoanele care la intrarea in interventie indeplinesc
urmatoarele cerinte:

a) auvarsta peste 18 ani;

b) au domiciliul/resedinta intr-una din regiunile vizate de proiect:
Exceptie:
Persoanele care nu au acte de identitate, dar locuiesc in acest teritoriu si dau o declaratie pe proprie
rdspundere in acest sens (cG domiciliazd intr-una din regiunile vizate de proiect) vor reprezenta grup
tinta eligibil.
Nu fac parte din categoria persoane gravide si/ sau persoane lipsite de libertate.
Tn contextul acestei subactivitati se vor finanta actiunile care urméaresc:

o Consultatia preventiva -consultul medicului de familie sau consultul initial in caravana

o Consultatie efectuare procedura testare - consultul medicului de familie sau in caravana
pentru efectuare procedura testare

o Consultatie post efectuare procedurd testare - consultul medicului de familie sau
consultul in caravana post testare

Personalul medical implicat va utiliza in derularea screeningului teste de diagnostic rapid
achizitionate in cadrul subactivitatii 1.1

Sub-activitatea 1.4: Derularea screeningului la nivel regional in vederea stadializarii si trimiterii
pacientilor depistati cu infectii cronice cu virusuri hepatitice B/D si C catre centrele ce asigura
tratament conform protocoalelor Casei Nationale de Asigurari de Sdandtate cu respectarea
procedurilor si legislatiei in vigoare aplicabile.

Tn contextul acestei subactivititi se vor finanta: investigatiile pacientilor depistati cu infectii cronice
cu virusuri hepatitice B/D si C si trimiterea catre unitatile medicale/ centrele ce asigura tratament,
dupa cum se prezinta in continuare:

A. Investigatie - Infectia cronica cu virusul hepatitei C

n vederea confirmarii infectiei cronice HVC, persoanele cu teste pozitive pentru virusul C la
testele initiale de diagnostic rapid vor beneficia de:

o consultatii de specialitate (gastroenterologie sau boli infectioase);
o testare pentru determinarea cantitativd ARN VHC;
o investigare pentru stadializare cu Fibroscan.

Pacientii cu hepatita cronica Csi cu ciroza hepatica C vor beneficia de tratament antiviral conform
protocoalelor Casei Nationale de Asigurari de Sanatate si legislatiei in vigoare (NB serviciile
medicale care implicd tratament antiviral nu vor fi decontate prin proiect).
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B. Investigatie - Infectia cronica cu virusul hepatitei B

n vederea confirmdrii infectiei cronice HVB, persoanele cu teste pozitive pentru virusul B la
testele initiale de diagnostic rapid vor beneficia de:

o consultatie de specialitate (gastroenterologie sau boli infectioase);

o testare pentru: Ac Anti HBs, AgHBe, Ac anti-HBe, Ac anti-VHD si pentru determinare
cantitativd ADN VHB;

o investigare pentru stadializare cu Fibroscan.

Pacientii cu hepatita cronicd B si cu ciroza hepatica B vor beneficia de tratament antiviral
conform protocoalelor Casei Nationale de Asigurari de Sanatate si legislatiei in vigoare (NB aceste
servicii medicale nu vor fi decontate prin proiect)

C. Investigatie— Coinfectia cronica cu virusurile hepatitei B si C

n vederea confirmérii infectiei cronice HVC, persoanele cu teste pozitive pentru virusul C la
testele initiale de diagnostic rapid vor beneficia de:

o consultatie de specialitate (gastroenterologie sau boli infectioase)
o testare pentru determinarea cantitativd ARN-VHC

Tn vederea confirmérii infectiei cronice HVB, persoanele cu teste pozitive pentru virusul B |a
testele initiale de diagnostic rapid de screening vor beneficia de:

o testare pentru: Ac anti HBs, Ag HBe, Ac anti HBe, Ac anti VHD, precum si pentru

determinarea cantitativd ADN-VHB

Persoane confirmate avand coinfectie cronica HVB si HVC, vor beneficia de investigare pentru
stadializare cu Fibroscan
Pacientii cu hepatita cronica B si C si/sau cu ciroza hepatica B si C vor beneficia de tratament
antiviral conform protocoalelor Casei Nationale de Asigurari de Sanatate si legislatiei in vigoare
(NB serviciile medicale care implicd tratament antiviral nu vor fi decontate prin proiect).

D. Investigatie - Coinfectia cronica cu virusurile hepatitei B si D
Tn vederea confirmarii coinfectiei cronice HVB si HVD, persoanele cu teste pozitive pentru
virusul virus B si Ac anti VHD pozitivi ce au parcurs deja etapa B vor beneficia de:
o consultatie de specialitate (gastroenterologie sau boli infectioase);
o testare pentru determinarea cantitativd ARN VHD;
Pacientii cu hepatita cronica B si D si/sau cu ciroza hepatica B si D vor beneficia de tratament

antiviral conform protocoalelor Casei Nationale de Asigurari de Sanatate si legislatiei in vigoare
(NB serviciile medicale care implicd tratament antiviral nu vor fi decontate prin proiect).

Sub-activitatea 1.5. Sprijin pentru infiintarea si functionarea centrelor de preventie (ex. cheltuieli
cu personal, cheltuieli de administratie, cheltuieli de tip FEDR, etc.).
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NB. La nivelul fiecaruia din cele doua proiecte aprobate, pana la finalizarea implementarii acestora,
este obligatorie asigurarea functionalitatii a minim un centru® de preventie, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice
secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C (eligibilitate proiect).

Sub-activitatea 1.6. Activitati suport pentru derularea screeningului (ex. asigurare costuri cu
deplasarea in comunitati pentru personalul implicat in derularea screeningului - transport, cazare,
masd, diurnd etc. - si alte tipuri de cheltuieli necesare etc.)

Prezentul ghid este in acord cu metodologia derularii programelor regionale de screening ce va fi
dezvoltata in contextul apelului de proiecte “Sprijin pentru derularea programelor de depistare
(screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare
infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C- etapa |I”. NB. Propunerile de proiecte vor descrie in
mod clar modalitatea prin care se va asigura accesul grupului tinta la serviciile furnizate prin proiecte,
in special pentru acele persoane apartinand grupurilor vulnerabile — definite conform Anexei 1:
Definitiile indicatorilor specifici de rezultat si realizare.

NB. Fiecare propunere de proiect va asigura o acoperire* a furnizarii de servicii de prevenire, depistare
precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice
secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C pentru grupul tintd din ambele regiuni de
dezvoltare vizate prin proiectul pentru care aplica: proiectul 1 va asigura o acoperire cu servicii
medicale pentru regiunile: Sud-Vest Oltenia si Sud Muntenia, iar proiectul 2 regiunile Sud-Est si Nord
Est (eligibilitate proiect).

NB. Nu se vor considera dubla finantare situatiile Tn care: aceeasi persoand din grupul tintd va
beneficia in perioade diferite de timp in contextul prezentului apel sau in apeluri diferite de doua sau
mai multe servicii medicale prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre
tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/
D si C, precum si situatiile in care aceeasi persoana din grupul tinta va beneficia de doua sau mai
multe servicii medicale diferite prin proiecte diferite (ex. tuberculozd, cancer col, cancer mamar,
cancer colorectal, screening hepatitd etc.). De asemenea, nu se va considera dubla finantare/
neeligibilitate cheltuieli decontarea unui numar mai mare de teste de diagnostic rapid fata de
numarul persoanelor testate din urmatoarele considerente:

O parte din testele de diagnostic rapid pot avea rezultate invalide, neconcludente
Procedurile impun repetarea testelor de diagnostic rapid?

De asemenea, nu se vor considera dubla finantate situatiile in care in cadrul aceluiasi proiect o
persoand din grupul tintd va beneficia in perioade diferite de timp de acelasi serviciu medical (ex.
investigare cu Fibroscan, testarea pentru Ac anti HBs, Ag HBe, Ac anti HBe, Ac anti VHD, precum si
pentru determinarea cantitativd ADN-VHB, ARN VHD etc.), aceste servicii medicale fiind necesare de

3 Aceste centre vor fi infiintate obligatoriu in cadrul institutiilor medicale publice (beneficiar sau partener)

4 NB Acoperirea la nivelul regiunilor de dezvoltate va fi analizata exclusiv din punctul de vedere al domiciliului/ resedintei persoanei care va beneficia de
servicii medicale de screening (la intrarea in interventie)

> Marja de eroare este de maximum 10% din numarul total de teste de diagnostic rapid
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exemplu pentru confirmarea infectiei cronice, monitorizarea prospectiva a cazului etc.

NB. Institutele sau institutiile medicale publice implicate Tn derularea programelor regionale de
screening au obligatia furnizarii datelor obtinute in urma screening-urilor catre entitatea responsabila
cu gestionarea sistemului informatic integrat, cu acces parolat online al furnizorilor publici de servicii
medicale implicati in prevenirea, depistarea (screening), diagnosticul si accesul la tratament al
pacientilor cu boli hepatice in formatul solicitat de acesta si elaborat in contextul subactivitatilor 1.2,
1.3 si 1.4. din cadrul apelului “Sprijin pentru derularea programelor de depistare (screening),
stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu
virusuri hepatitice B/D si C- etapa 1”.

Activitatea 2: Activitati de informare, educare, constientizare a grupului tinta privind screeningul in
cazul bolilor hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C

Interventii si activitati de informare, educare, constientizare, comunicare la nivel de individ, grup
si/sau comunitate cu accent pe grupurile vulnerabile, in conditiile in care accesul la servicii depinde
de adresabilitatea populatiei si de gradul de constientizare al persoanei asupra propriilor nevoi legate
de sanatate si de dreptul la servicii de sanatate.

Prin prezentul ghid vor fi eligibile EXCLUSIV campaniile de informare, educare, constientizare,
comunicare la nivel regional/ local, individ sau comunitate in regiunile de dezvoltare vizate de cele
douad proiecte regionale: proiectul 1 vizeaza regiunile: Sud Muntenia si Sud-Vest Oltenia; proiectul 2
vizeaza regiunile: Sud-Est si Nord Est, iar cele la nivel national vor fi eligibile in contextul apelului
“Sprijin pentru derularea programelor de depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C- etapa I”.

Activitatea 3: Activitatea de prelucrare a datelor cu caracter personal. Avand in vedere specificul
apelului de proiecte, in cadrul acestei activitati va fi prevazut in mod obligatoriu un responsabil cu
protectia datelor cu caracter personal, iar solicitantii isi vor asuma in mod obligatoriu indeplinirea cel
putin a urmatoarelor sarcini evidentiate in documentul Orientari privind accesarea finantarilor n
cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-2020, cu modificarile si completarile ulterioare:

Numirea unui responsabil cu protectia datelor cu caracter personal

Elaborarea si aprobarea unei proceduri de notificare a incalcarii securitatii datelor cu caracter
personal

Realizarea si mentinerea unei evidente a activitdtilor de prelucrare a datelor cu caracter
personal

Informarea persoanelor vizate cu privire la datele de contact ale responsabilului cu protectia
datelor, cu scopurile prelucrari datelor, a temeiului juridic, cu perioada de stocare a datelorsi
cu potentialii destinatari ai datelor cu caracter personal

Evaluarea riscurilor prezentate de prelucrarea datelor cu caracter personal

Tn cazul in care cheltuielile cu Responsabilul cu protectia datelor cu caracter personal sunt incluse in

categoria cheltuielilor directe de personal, nu este obligatoriu ca acesta sa fie nominalizat inca din
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faza de depunere a cererii de finantare. In cererea de finantare se vor prezenta in mod obligatoriu
activitatile prezentate mai sus, rolurile si responsabilitatile responsabilului cu protectia datelor,
experienta profesionald specifica a acestuia.

Functia responsabilului cu protectia datelor poate fi, de asemenea, exercitata in baza unui contract
de prestari servicii incheiat cu o persoana fizica sau o organizatie din afara organizatiei
operatorului/persoanei imputernicite de operator, caz in care cheltuielile aferente responsabilului
cu protectia datelor trebuie sa respecte regulile de eligibilitate/de rambursare specifice activitatilor
subcontractate.

NB: La completarea cererii de finantare in sistemul electronic, se recomanda aplicantilor sa respecte
gruparea activitatilor/ sub-activitatilor conform prezentului ghid.

NB. Propunerile de proiecte vor include In mod obligatoriu toate subactivitatile 1.1. - 1.5. si activitatea

2 mentionatd in subcapitolul 1.3.1. Tipuri de activitati eligibile (eligibilitate proiect) ) la care se adaugd
activitatea de prelucrare a datelor cu caracter personal.

1.3.2. Teme secundare FSE

in cadrul AP 4/ P1 9.iv/ OS 4.9. sunt vizate temele secundare prezentate in tabelul de mai jos.
Propunerile de proiecte vor trebui sa evidentieze in sectiunea relevanta (tema secundara vizata) in
ce consta contributia proiectului la o anumita tema secundara, precum si costul estimat al
respectivelor masuri.

Alocarile din tabelul de mai jos reprezinta alocari indicative la nivelul Axei Prioritare 4/ prioritatii de

investitii 9 iv. Prin urmare, in cadrul cererii de finantare se vor evidentia sumele calculate pentru
masurile care vizeaza teme secundare relevante pentru proiect.

Procentele din tabelul de maijos reprezinta ponderi din totalul alocarilor aferente temelor secundare
la nivel de AP 4 si prioritate de investitii 9.1V.

Tema secundara Pondere minima
pe proiect

02. Inovare sociala 5%

06. Nediscriminare 5%

Tn elaborarea cererii de finantare, prin anumite activitati, veti viza cel putin o tem& secundar dintre
cele aferente axei prioritare. Pentru respectiva tema secundara veti avea in vedere un buget care sa
reprezinte minim procentul indicat in tabel, calculat la totalul cheltuielilor eligibile ale proiectului.

Aspecte privind inovarea sociala

Inovarea sociald presupune dezvoltarea de idei, servicii si modele prin care pot fi mai bine abordate
provocarile sociale, cu participarea actorilor publici si privati, inclusiv a societatii civile, cu scopul
Tmbunatatirii serviciilor furnizate®.

5 Definitie preluata de pe pagina de internet a Comisiei Europene: http://ec.europa.eu/social/main.jsp?catld=1022&langld=en
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Programul Operational Capital Uman promoveazad inovarea sociala, in special cu scopul de a testa, si,
eventual, a implementa la scard largd solutii inovatoare, la nivel local sau regional, pentru a aborda
provocarile sociale.

Inovarea sociald are o importanta deosebitd mai ales in contextul initiativelor din domeniul incluziunii
sociale si a combaterii sardciei, avand in vedere faptul cd acestea vizeaza cu prioritate grupurile
vulnerabile.

Exemple de teme de inovare sociala care ar putea fi utilizate in cadrul acestui ghid al solicitantului —
conditii specifice:
crearea si consolidarea de parteneriate relevante in contextul prezentului apel, dar si pentru
identificarea unor solutii practice, viabile, inovative de a furniza servicii de sdanatate orientate
catre prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C, in
special pentru persoane apartinand grupurilor vulnerabile;

metode inovative de implicare activda a membrilor comunitatii in operatiunile sprijinite, inclusiv
pentru depasirea barierelor de ordin moral sau care tin de cutumele din societate/etnice;

valorificarea oportunitatilor locale in identificarea solutiilor propuse;
activitati si initiative care vizeaza promovarea egalitatii de sanse, non-discriminarea etc.

Solicitantii si partenerii eligibili trebuie sa evidentieze in formularul de aplicatie dacd propunerile de
proiecte contribuie la temele secundare prezentate mai sus.

Tn cadrul cererii de finantare, la sectiunea ,Buget- Activitati si cheltuieli”, solicitantul va mentiona in
campul ,Justificarea cheltuielii” tema secundara vizatd de cheltuiala respectiva si va explica modul in
care cheltuiala contribuie la tema secundara si care este procentul din cheltuiald aferent temei
secundare vizate.

1.3.3. Teme orizontale

Proiectele trebuie sa Indeplineasca conditiile privind temele orizontale prevazute in documentul
Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-2020,
cu modificarile si completarile ulterioare.

Tn cadrul propunerii de proiect, solicitantii vor evidentia, in sectiunea relevantd din cadrul aplicatiei
electronice, contributia proiectului la principiile orizontale stabilite prin POCU 2014-2020. Prin
activitatile propuse in cadrul proiectului trebuie asigurata contributia la cel putin una din temele
orizontale de mai jos:

Egalitatea de sanse si tratament (egalitatea de gen, nediscriminarea’, accesibilitatea persoanelor
cu dizabilitati). Tema vizeaza promovarea egalitatii de sanse, combaterea discriminarii pe criterii
de origine rasialad sau etnica, religie sau credintd, handicap, varsta, gen sau orientare sexuald si a
dificultatilor de acces de orice tip si asigurarea accesului egal la serviciile de interes general

7 http://www.fonduri-ue.ro/images/files/documente-relevante/orientari_beneficiari/Ghid.egalitate.sanse.1.pdf
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Dezvoltarea durabild (poluatorul plateste, rezilienta la dezastre, utilizarea eficienta a resurselor,
atenuarea si adaptarea la schimbarile climatice, conservarea si protectia biodiversitatii)

Schimbari demografice

Pentru informatii privind temele orizontale se va consulta: Ghid — integrare teme orizontale in cadrul
proiectelor finantate din FESI 2014-2020 disponibil la http://www.fonduri-ue.ro/orientari-beneficiari

1.3.4. Informare si publicitate proiect

Beneficiarul este obligat sa descrie in cererea de finantare activitatile obligatorii de informare si
publicitate proiect (eligibilitate proiect) prevazute in Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul
Programului Operational Capital Uman 2014-2020, Capitolul 9 ,Informare si publicitate”. Astfel,
masurile minime de informare si publicitate care trebuie descrise in cererea de finantare sunt:

e asigurarea vizibilitatii proiectului (prin expunerea unui afis) la sediul de implementare a
proiectului;

e beneficiarii se asigura ca cei care participa in cadrul proiectului sunt informati Tn mod specific
cu privire la sprijinul acordat prin FSE;

e orice fel de documente referitoare la implementarea proiectelor si publicate pentru public

sau participanti, inclusiv certificatele de prezenta sau alte certificate, trebuie sa includa o
mentiune cu privire la faptul ca operatiunea a fost sprijinita in cadrul FSE.

NB. Cheltuielile aferente activitatii de informare si publicitate proiect vor fi incluse la capitolul
cheltuieli indirecte, iar cele aferente activitatii 2 la capitolul cheltuieli directe.

1.4. Tipuri de solicitanti/parteneri eligibili
Solicitantii si partenerii eligibili Tn cadrul acestor apeluri sunt:

. Ministerul Sanatatii/autoritati publice/Universitdti publice de Medicina si Farmacie/Ordinul
Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali (inclusiv cei din autoritatile de
sanatate publica, institutele si institutiile medicale) singure sau in parteneriat cu actori relevanti (alte
autoritati publice centrale si locale, universitati, ONG-uri etc.)

NB. Este obligatorie derularea proiectului in parteneriat (eligibilitate proiect).

1.5. Durata proiectului

Perioada de implementare a proiectului este de maximum 43 luni, dar nu mai tarziu de 30 noiembrie
2023.

Proiectele care vor prevedea o perioadd de implementare mai mare de 43 luni si mai tarziu de 30
noiembrie 2023 vor fi respinse.
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La completarea cererii de finantare va trebui evidentiatd in sistemul electronic durata fiecarei
activitati si sub-activitati incluse n proiect.
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Tn cadrul prezentului apel de proiecte, functie de activititile care vor fi prevazute in cererea de finantare, grupul tintd va fi selectat dupd cum urmeaza:

Activitate Grup tinta Cerinte specifice

Activitatea 1: | Persoane care vor | La nivel de proiect este necesar ca grupul tintd sa provina din douad regiuni de dezvoltare, dupd cum urmeaza:
Furnizarea  serviciilor | beneficia de o pentru proiectul 1 — regiunile de dezvoltare: Sud-Vest Oltenia si Sud Muntenia;

due sanatate orient?te programe de sprijin o pentru proiectul 2 —regiunile de dezvoltare: Sud-Est si Nord Est.

catre prevenire, | (screening) . o - .
depistare precoce | Persoane care vor In contextul prezentului ghid este necesar ca grupul tinta - Persoane care vor beneficia de programe de sprijin

(screening), diagnostic
si directionare catre

tratament al
pacientilor cu boli
hepatice cronice
secundare infectiilor
virale cu  virusuri

hepatitice B/ D si C

beneficia de servicii

de sdndtate
orientate cdtre
prevenire, depistare
precoce
(screening),
diagnostic Si
directionare cdtre
tratament al
pacientilor cu boli
hepatice  cronice
secundare
infectiilor virale cu
virusuri  hepatitice
B/D si C din care:
persoane
apartindnd

(screening) — Persoane care vor beneficia de servicii de sdndtate orientate cdtre prevenire, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor
virale cu virusuri hepatitice B/D si C, din care: persoane apartindnd grupurilor vulnerabile, sa indeplineasca
CUMULATIV urmatoarele conditii la intrarea in interventie (vezi Anexa 1: — Definitiile indicatorilor de rezultat si
realizare) (eligibilitate grup tintd/ eligibilitate cheltuieli):
A. auvarsta peste 18 ani;
B. au domiciliul/resedinta intr-una din regiunile vizate de proiect:

a. proiect 1 - domiciliul intr-una din regiunile: Sud-Vest Oltenia sau Sud Muntenia,

b. proiect 2 - domiciliul intr-una din regiunile: Sud-Est sau Nord Est.

Localizarea grupului tinta va fi interpretata EXCLUSIV din perspectiva domiciliului/resedintei persoanei care
beneficiaza la intrarea in interventie de servicii de sanatate orientate catre prevenire, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor
virale cu virusuri hepatitice B/D si C, cu exceptia persoanelor care nu au acte de identitate pentru care domiciliul
este considerat locul mentionat in declaratia pe propria raspundere.

Exceptie:
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Activitate Grup tinta Cerinte specifice
grupurilor Persoanele care nu au acte de identitate, dar locuiesc in acest teritoriu si dau o declaratie pe proprie rdspundere
vulnerabile in acest sens (cd domiciliazé intr-una din regiunile vizate de proiect) vor reprezenta grup tintd eligibil.

C. Nu fac parte din categoria persoane gravide si/ sau persoane lipsite de libertate;

La nivel de proiect este necesar ca grupul tinta sa provina din ambele regiuni de dezvoltare vizate de fiecare din
cele 2 proiecte (eligibilitate proiect/ cheltuieli)

Atentie! Proiectele care nu vor avea acoperirea regionald in sensul mentionat mai sus nu sunt eligibile Tn cadrul acestui apel de proiecte.

Atentie! Locul de derulare a activitatilor/ subactivitatilor proiectului (de ex. locul de furnizare a serviciilor de sdndtate orientate cdtre prevenire, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C, sediul
proiectului etc.) nu va fi luat ca reper in asocierea cheltuielilor cu regiunea de dezvoltare aferenta.

Atentie! Prin proiectele regionale de screening vizate de prezentul apel se va avea in vedere coordonarea interventiilor finantate din FSE cu cele asigurate prin alte
surse de finantate ex. programul national (buget de stat), granturile SEE si Norvegiene, programele transfrontaliere, FESI 2014-2020 (evitarea dublei finantdri)
(eligibilitate cheltuieli).
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Fiecare cerere de finantare va include atat indicatorul specific de realizare, cat si indicatorul de rezultat imediat.

Activitatea 1: Furnizarea serviciilor de sanatate orientate catre prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare catre tratament al pacientilor cu boli
hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/ D si C

Indicatori de rezultat imediat

Indicatori de realizare

Cod | Regiune Denumire Tinta minima Cod Regiune de Denumire Tinta minima indicator
de indicator indicator dezvoltare indicator
dezvoltare
4S51 | Regiuni Persoane cu | Tinta minima per | 45208 | Regiuni mai Persoane care | Tinta minima per proiect pentru indicatorul 45208 este de
mai putin | trimitere la | proiect  pentru putin au beneficiat de | 100.000 persoane (activitatea 1) (eligibilitate proiect)
dezvoltate | specialist dupd ce | indicatorul 4S51 dezvoltate servicii Minim 50% din grupul tint3 - Persoane care vor beneficia de
au beneficiat de | este de 1% din medicale de | programe de sprijin (screening) — Persoane care vor beneficia
serviciul tinta preventie/ de servicii de sdndtate orientate cdtre prevenire, depistare
preventiv/ indicatorului diagnosticare precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre tratament
diagnosticare 45208 precoce  etc., | g/ pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor
precoce, din care: din care: virale cu virusuri hepatitice B/D si C, din care: persoane
din zona din zona | apartindnd grupurilor vulnerabile trebuie sa fie persoane
rurald rurald vulnerabile conform definitiei din Anexa 1 — Definitiile
grupuri indicatorilor de rezultat si realizare
vulnerabile Pentru subindicatorul 45208.2 Persoane care au beneficiat

de servicii medicale de preventie/ diagnosticare precoce
etc. din care: grupuri vulnerabile, tinta minima este de 50%
tinta indicatorului 45208 (conform definitiei din Anexa 1:
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Indicatori de rezultat imediat Indicatori de realizare
Cod | Regiune Denumire Tinta minima Cod Regiune de Denumire Tinta minima indicator
de indicator indicator dezvoltare indicator
dezvoltare

Definitiile indicatorilor de rezultat si realizare) (eligibilitate
proiect).
Atentie! Proiectele care nu vor prevedea un minim 50%
persoane din grupuri vulnerabile din total tinta a indicatorului
45208 nu sunt eligibile in cadrul acestui apel de proiecte.

Atentie! Deoarece prin prezentul apel sunt vizate EXCLUSIV regiuni mai putin dezvoltate, indicatorii de realizare/ rezultat vor fi raportati EXCLUSIV pe acest tip de
regiune, raportarea indicatorilor realizandu-se functie de domiciliul persoanelor din grupul tinta, iar pentru persoanele care nu au acte de identitate locul mentionat in
declaratia pe propria raspundere si nu functie de locul unde sunt furnizate serviciile de sanatate de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare
catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C.
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Definitiile indicatorilor de rezultat si realizare se regasesc in Anexa 1 la prezentul ghid.

La nivelul fiecarui proiect vor trebui stabilite tinte atdt pentru indicatorii de realizare, cat si pentru
indicatorii de rezultat EXCLUSIV pentru regiunile mai putin dezvoltate, Regiunea Bucuresti Ilfov fiind
exclusa de la finantare in prezentul apel de proiecte.

Raportarea indicatorilor:

Conform Regulamentului (UE) nr. 1304/2013, ,,Participanti” sunt persoanele care beneficiazd in mod
direct de o interventie din FSE, care pot fi identificate si cGrora li se pot solicita caracteristicile, si pentru
care sunt angajate cheltuieli specifice. Alte persoane nu vor fi clasificate ca participanti.

Conform Regulamentului (UE) nr. 1304/2013, art. 5 “Toti indicatorii comuni de realizare si de rezultat
trebuie raportati pentru toate prioritdtile de investitii”. Pentru a raspunde acestei cerinte, solicitantul
va avea obligatia raportarii indicatorilor comuni. Toate datele aferente indicatorilor privind
participantii trebuie raportate conform atributelor mentionate in anexa | a Regulamentului FSE nr.
1304/2013.

Solicitantul va putea selecta dintr-o lista predefinita in aplicatia informatica indicatorii specifici
aferenti apelului si va completa tinte pentru acei indicatori pentru care se solicita acest lucru, asa
cum i se va semnala si in sistemul informatic.

Toti indicatorii mentionati in prezentul apel de proiecte sunt obligatorii.

Participantii, in conformitate cu prevederile legale Tn vigoare, vor semna o declaratie prin care isi dau
acordul privind utilizarea si publicarea datelor personale.

Raportare date cu privire la persoanele care au beneficiat/ beneficiaza de servicii medicale (pacienti)

Datele cu privire la pacienti vor fi stocate in registrul de hepatite elaborat in contextul proiectului
finantat in cadrul apelului ” Sprijin pentru derularea programelor de depistare (screening), stadializare
si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri
hepatitice B/D si C - etapa |”, registru care va stoca doua tipuri de date:

+* Informatii non-medicale
o varsta pacientilor la intrarea in interventie (element de eligibilitate pentru grupul
tinta);
femeie/ barbat;
urban/ rural;
nivelul de ocupare (somer, inactiv/ angajat);
nivelul de studii (ISCED 1-6);
persoana apartindnd minoritatii roma;
persoana cu dizabilitati;

o O O O O O ©°

judetul/ regiunea de dezvoltare din care provine.

7

*» Informatii medicale

o serviciile medicale de care a beneficiat in cadrul proiectului, data furnizarii acestor
servicii, unitatea/ personalul care a furnizat serviciul medical etc.
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o serviciile de suport de care a beneficiat (ex. masuri de acompaniere, peer to peer,
consiliere psihologica etc);
Accesul la registrul de hepatite va fi parolat, nivelurile de acces depinzand de tipul de utilizator:

R/

** Personalul medical care va avea acces la informatii medicale:
o personalul medical de la cabinetul medicului de familie;
o personal medical de la cabinetele de specialitate;

o personal medical al laboratoarelor de analize medicale.

o personalul medical al caravanelor de testare

R/

¢ Personalul non-medical din echipa de proiect va avea acces numai la informatiile non
medicale ale grupului tinta

Datele cu privire la pacienti raportate catre entitatile cu rol de management si control ex AM POCU/
OIR, AA, ACP vor fi total anonimizate. In acest caz, nu vor fi raportate date cu privire la: Nume si
prenume, CNP/ CID, domiciliu, email, telefon, adresa. CNP va fi inlocuit cu un cod care permite
anonimizarea datelor, dar care sa permita identificarea aspectelor legate de: gen, calcularea varstei
la un anumit moment (ex. momentul in care beneficiazd pentru prima datd de servicii in cadrul
proiectului), localitatea de domiciliu (judet si oras).

Beneficiarii de finantare nerambursabild au obligatia de a respecta prevederile Regulamentului nr.
679 din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu
caracter personal si privind libera circulatie a acestor date (Regulamentul general privind protectia
datelor), transpuse in legislatia nationald prin Legea nr. 190/2018, precum si prevederile Directivei
2002/58/CE privind prelucrarea datelor personale si protejarea confidentialitatii in sectorul
comunicatiilor publice (Directiva asupra confidentialitatii si comunicatiilor electronice), transpusa in
legislatia nationala prin Legea nr. 506/2004 privind prelucrarea datelor cu caracter personal si
protectia vietii private Tn sectorul comunicatiilor electronice, cu modificarile si completarile
ulterioare.

Depunerea cererii de finantare reprezinta un angajament ferm privind acordul solicitantului Tn nume
propriu si/sau pentru interpusi, cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal procesate in
evaluarea proiectului.

1.7. Alocarea financiara stabilita

Tn cadrul prezentului apel de proiecte implementat prin aplicarea procedurii competitive si lansat in
contextul Axei Prioritare 4, Pl 9.iv, OS 4.9 din cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-
2020, bugetul alocat este de 20.000.000 euro (contributia UE + contributia nationald), din care:

contributia UE este de 17.000.000 euro (corespunzand unei contributii UE de 85%), iar contributia
nationald este de 3.000.000 euro (corespunzand unei contributii nationale de 15%).

1.8. Valoarea maxima a proiectului, rata de cofinantare

Cursul de schimb care va fi utilizat pentru stabilirea acestei valori este cursul Inforeuro aferent lunii
decembrie 2019, respectiv 1 EURO = 4,785 RON.
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1.8.1. Valoarea maxima eligibild a proiectului
Valoarea totala maxima eligibila a unui proiect este de 10.000.000 euro.

1.8.2. Cofinantarea proprie si cofinantarea UE

Contributia proprie minima a solicitantului reprezinta o valoare obtinuta prin aplicarea procentului
minim de cofinantare proprie (C.pr) la valoarea eligibila angajata de solicitant in cadrul proiectului.

Tn cadrul prezentului apel de proiecte, procentul minim de cofinantare proprie (C.pr.) obligatoriu
pentru fiecare tip de entitate juridica este prezentat in sectiunea 4.3.1. Cofinantarea proprie minima
a beneficiarului din cadrul documentului Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul
Programului Operational Capital Uman 2014-2020, cu modificarile si completdrile ulterioare.

Pe parcursul implementarii proiectului, cheltuielile considerate neeligibile, dar necesare derularii
proiectului, vor fi suportate de catre beneficiar.
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CAPITOLUL 2. Reguli pentru acordarea finantarii

2.1 Eligibilitatea solicitantului/ partenerilor
2.1.1. Reguli generale privind eligibilitatea solicitantilor /partenerilor

Se va avea in vedere capitolul relevant din documentul Orientdri privind accesarea finantdrilor in
cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-2020.

2.1.2. Capacitatea financiara

Se va avea in vedere capitolul relevant (capitolul 4.1) din Orientdri privind accesarea finantdrilor in
cadrul POCU 2014-2020, cu modificarile si completarile ulterioare.

2.1.3. Eligibilitatea solicitantului — Conditii specifice
Se va avea in vedere capitolul 1.4. Tipuri de solicitanti/parteneri eligibili, din prezentul ghid.

2.2. Eligibilitatea proiectului

Se va avea in vedere capitolul relevant din Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul POCU
2014-2020 disponibil la http://mfe.gov.ro/minister/autoritati-de-management/am-pocu/
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2.3. Incadrarea cheltuielilor
A) Cheltuielile eligibile directe

A1) Pentru activitatea 1 - sub-activitatile 1.1., 1.2., 1.5., 1.6. , activitatea 2 si activitatea 3, decontarea
cheltuielilor se realizeaza pe baza de costuri reale prin raportare la lista privind incadrarea cheltuielilor
eligibile aferente proiectului in categoriile/ subcategoriile de cheltuieli conform MySMIS.

A2) Pentru activitatea 1 - sub-activitatile 1.3., 1.4. decontarea cheltuielilor se realizeaza pe baza de
costuri unitare (optiuni simplificate privind costurile) conform costurilor unitare si informatiilor
incluse in Anexa 4: Sheet d. Elemente de raportat la depunerea cererilor de rambursare pentru
cheltuieli aferente subactivitatilor 1.3 si 1.4 (decontate pe baza de costuri unitare)

Plata per cost unitar pentru aceste servicii este conditionata atat de respectarea cerintelor cu privire
la grupul tinta, cat si de furnizarea in integralitate a serviciilor medicale (efectuata Tn conditii de
eficienta a prevederilor Ordinului Ministrului Sanatatii si al Presedintelului Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate nr. 980/610/2019).

Tn procesul de rambursare a cheltuielilor decontate pe bazé de costuri unitare, AA/ ACP/ AM/OI / alte
organisme responsabile se va raporta exclusiv la cerintele de documente justificative care sa justifice
prestarea serviciilor medicale si nu vor solicita documente aferente costurilor (ex. facturi, OP,
documente achizitii, documente angajare personal implicat etc.). La depunerea fiecarei cereri de
rambursare, beneficiarii vor transmite informatiile prezentate in Anexa c: Elemente de raportat la
depunerea cererilor de rambursare pentru cheltuieli aferente subactivitdtilor care vizeazd servicii medicale de
prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice
cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C decontate pe bazd de costuri unitare.
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

Cheltuieli directe

Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care este demonstrata legdtura cu
activitatea/ sub activitatea in cauza

Cheltuielile
eligibile
directe

9 - Cheltuieli Salariu manager de proiect.
aferente 23 - cheltuieli salariale cu managerul de
managementului | proiect
de proiect
83 - cheltuieli salariale cu personalul Salarii pentru personalul implicat in implementarea proiectului, altele decat
implicat in implementarea proiectului (in management de proiect.
derularea activitatilor, altele decat
management de proiect)
25 - Cheltuieli L . o L . .
salariale 164 - Contributii sociale aferente Contributii angajat si angajator pentru manager de proiect

cheltuielilor salariale si cheltuielilor
asimilate acestora (contributii angajati si
angajatori)

Contributii sociale aferente cheltuielilor salariale si cheltuielilor asimilate acestora
(contributii angajati si angajatori)

87 - Onorarii/venituri asimilate salariilor

Onorarii/venituri asimilate salariilor pentru expertii proprii/cooptati

27 - Cheltuieli cu
deplasarea

98 - Cheltuieli cu deplasarea pentru
personal propriu si experti implicati in
implementarea proiectului

Cheltuieli pentru cazare

Cheltuieli pentru transportul persoanelor (inclusiv transportul efectuat cu mijloacele de
transport in comun sau taxi, gara, autogara sau port si locul delegarii ori locul de cazare,
precum si transportul efectuat pe distanta dintre locul de cazare si locul delegarii)

Taxe si asigurari de cdlatorie si asigurdri medicale aferente deplasarii
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

97 - Cheltuieli cu deplasarea pentru
participanti - grup tinta

Cheltuieli pentru cazare

Cheltuieli pentru transportul persoanelor (inclusiv transport cu avionul, transportul
efectuat cu mijloacele de transport in comun sau taxi, gara, autogara sau port si locul
delegarii ori locul de cazare, precum si transportul efectuat pe distanta dintre locul de
cazare si locul delegarii)

Taxe si asigurari de cdldtorie si asigurdri medicale aferente deplasarii

29 - Cheltuieli cu
servicii

100 - cheltuieli pentru consultantd si
expertiza, inclusiv pentru elaborare
PMUD

Cheltuielile pentru achizitionarea sau realizarea de studii, cercetdri de piata, analize

Cheltuieli aferente diverselor achizitii de servicii specializate, pentru care beneficiarul
nu are expertiza necesara (ex., servicii analize/ investigatii medicale, prelucrarea datelor
cu caracter personal, etc.).

Cheltuielile aferente pregatirii documentatiei de licitatie, organizarii si derularii
procedurilor de achizitie publica efectuate in cadrul proiectului.

Cheltuieli de consultanta pentru elaborarea documentatiilor necesare depunerii
proiectului

104 - cheltuieli cu servicii pentru
organizarea de evenimente

Cheltuielile efectuate pentru organizare de evenimente de genul: conferinte (altele
decat cele pentru informare si comunicare), mese rotunde, ateliere de lucru, cursuri de
formare care pot include:

o Cheltuieli pentru cazare, masd, transport;
o Cheltuieli pentru inchiriere sala, echipamente/dotari;

o Cheltuieli pentru onorarii aferente lectorilor/ moderatorilor/ vorbitorilor cheie
n cadrul unui eveniment, precum si persoane care participd/contribuie la
realizarea evenimentului;

o Cheltuieli pentru editare/ tiparire/ multiplicare materiale pentru evenimente;
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

o Servicii de catering;
o Servicii de sonorizare;

o Servicii de transport de materiale si echipamente;

11 - Cheltuieli cu
taxe/
abonamente/
cotizatii/
acorduri/
autorizatii
necesare pentru
implementarea
proiectului:

32 - cheltuieli cu taxe/ abonamente/
cotizatii/ acorduri/ autorizatii/ garantii
bancare necesare pentru implementarea

proiectului

Cheltuielile pentru achizitia de publicatii/abonamente la publicatii, carti relevante
pentru obiectul de activitate al beneficiarului, in format tiparit si/sau electronic, precum
si cotizatiile pentru participarea la asociatii.

Achizitionare de reviste de specialitate, materiale educationale relevante pentru
operatiune, in format tiparit, audio si/ sau electronic;

Cheltuielile aferente garantiilor oferite de banci sau alte institutii financiare;
Taxe notariale.

Taxe pentru publicarea articolelor in reviste indexate in baze de date internationale

21-Cheltuieli cu
achizitia de
active fixe
corporale (altele
decat terenuri si
imobile), obiecte
de inventar,
materii prime si
materiale,
inclusiv
materiale
consumabile

70 - cheltuieli cu achizitia de materii
prime, materiale consumabile si alte
produse similare necesare proiectului

Materiale consumabile;

Cheltuieli cu materii prime si materiale necesare derularii cursurilor practice;
Materiale direct atribuibile sustinerii activitatilor de educatie si formare;
Papetdrie;

Cheltuieli cu materialele auxiliare;

Cheltuieli cu materialele pentru ambalat;

Cheltuieli cu alte materiale consumabile;

Multiplicare.

Teste de diagnostic rapid necesare in procesul de screening;

Consumabile medicale si de laborator;
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

23-Cheltuieli cu
hrana

81-Cheltuieli cu hrana

Cheltuieli cu hrana pentru participanti (grup tinta)

43 - Cheltuieli
pentru
asigurarea
utilitatilor
necesare
functionarii
structurilor
operationalizate
in cadrul
proiectului

165 - Cheltuieli pentru
utilitatilor necesare structurii

Utilitati:

o apasicanalizare;

o servicii de salubrizare;

o energie electrica;

o energie termica si/sau gaze naturale;
telefoane, fax, internet, acces la baze de date;
servicii postale si/sau servicii curierat.

Servicii de administrare a cladirilor:
. o intretinerea curentd;
aslgurarea o asigurarea securitatii cladirilor;

o salubrizare siigienizare.

Servicii de intretinere si reparare echipamente si mijloace de transport:

o intretinere echipamente;

o reparatii echipamente;

o intretinere mijloace de transport;

o reparatii mijloace de transport.

Arhivare documente
Amortizare active

Cheltuieli financiare si juridice (notariale):
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Categorie

Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

MySMIS

Prime de asigurare bunuri (mobile si imobile)

Prime de asigurare obligatorie auto (excluzand asigurarea CASCO)

5-Cheltuieli  cu
inchirierea, altele

decat cele
prevazute la
cheltuielile

generale de

administratie

9 - cheltuieli cu Inchirierea, altele decéat
cele prevazute la cheltuielile generale de
administratie

nchiriere sedii, inclusiv depozite

Inchiriere spatii pentru desfasurarea diverselor activititi ale operatiunii
Inchiriere echipamente

nchiriere vehicule

Tnchiriere diverse bunuri

4-Cheltuieli  de
leasing

8-Cheltuieli de leasing fard achizitie

Rate de leasing platite de utilizatorul de leasing pentru:
o Echipamente
o Vehicule
o Diverse bunuri mobile si imobile

22 - cheltuieli cu
achizitia de
active
necorporale

76 - cheltuieli cu achizitia de active
necorporale

Concesiuni, brevete, licente, marci comerciale, drepturi si active similare, aplicatii
informatice

51 - cheltuieli sub
forma de bareme
standard pentru
costurile unitare

Consultatie preventiva (screening la nivel
regional Tn vederea depistarii pacientilor
cu infectii cronice cu virusuri hepatitice
B/D si C)

Consult medic de familie sau consultul initial in caravana

Consultatie efectuare procedurad testare
(screening la nivel regional in vederea

Consult medic de familie sau n caravana pentru efectuare procedura testare
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

depistdrii pacientilor cu infectii cronice
cu virusuri hepatitice B/D si C)

Consultatie post efectuare procedura
testare (screening la nivel regional in
vederea depistarii pacientilor cu infectii
cronice cu virusuri hepatitice B/D si C)

Consultul medicului de familie sau consultul in caravana post testare

Hepatita cronica virald C — diagnostic

Consultatie de specialitate (Gastroenterologie sau Boli Infectioase)
Determinare cantitativda ARN VHC
Fibroscan

Hepatita cronica virala B — diagnostic

Consultatie de specialitate (Gastroenterologie sau Boli Infectioase)
Ac Anti HBs, AgHBe, Ac anti-HBe, Ac anti-VHD

Determinare cantitativda ADN VHB

Fibroscan

Investigatie — Coinfectia cronica cu
virusurile hepatitei B si C (Investigatie —
Coinfectia cronica cu virusurile hepatitei
B si C + Hepatita cronicd virald C —
diagnostic)

Consultatii de specialitate (Gastroenterologie sau Boli Infectioase)
Ac Anti HBs, AgHBe, Ac anti-HBe, Ac anti-VHD

Determinare cantitativda ADN VHB

Fibroscan

Determinare cantitativda ARN VHC

Hepatita cronicad virald B cu agent delta —
diagnostic

Consultatii de specialitate (Gastroenterologie
sau Boli Infectioase)
Determinare cantitativda ARN VHD

“Organizarea de programe regionale de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare cdtre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C —etapa II”
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(I\:/Ia;;%/lolge Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:
Instalatii tehnice
Echipamente tehnologice (masini, utilaje si instalatii de lucru)
Utilaje si echipamente tehnologice si functionale
Alte echipamente:
o Echipamente de calcul si echipamente periferice de calcul
o Cablare retea interna
o Achizitionare si instalare de sisteme si echipamente pentru persoane cu
dizabilitati
o Mobilier, biroticd, echipamente de protectie a valorilor umane si materiale
o Alte cheltuieli pentru investitii (ex. echipamente de calcul de comunicatii si
28-Cheltuieli de | 161 - cheltuieli cu constructii, inclusiv periferice de calcul si comunicatii; aparatura, echipamente medicale si/sau de
tip FEDR reabilitare/ modernizare cladiri laborator etc.)

Cheltuieli pentru avize, acorduri, autorizatii:

O

O

Obtinerea avizelor si acordurilor pentru racorduri si bransamente la retelele publice de
apad, canalizare, gaze, termoficare, energie electrica, telefonie;

Obtinerea acordului de mediu;

Obtinerea avizului PSI;

Obtinerea avizelor sanitare de functionare.
Cheltuieli privind proiectarea si ingineria:

Plata verificdrii tehnice a proiectului;

Taxe pentru obtinerea/ prelungirea valabilitatii certificatului de urbanism;

Taxe pentru obtinerea/ prelungirea valabilitatii autorizatiei de constructie;
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:
Cheltuieli pentru asigurarea utilitatilor si/sau reabilitarea si modernizarea
utilitatilor:
o Alimentare cu ap3, canalizare;
o Alimentare cu gaze naturale;
o Agenttermic;
o Caide acces;
o Facilitdti de acces pentru persoane cu dizabilitati;
o Energie electrica.

Cheltuieli directe

activitatea in cauza

Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care este demonstrata legatura cu

NB. Cheltuielile directe de personal reprezintd acele cheltuieli care deriva din incheierea de raporturi de serviciu/de munca, inclusiv contributiile angajatului si
angajatorului, cu respectarea prevederilor Legii nr. 53/2003 - Codul muncii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, precum si costurile rezultate
din contracte de servicii incheiate cu personal extern beneficiarului, conform prevederilor legale in vigoare. Aceasta categorie de cheltuieli este aferenta
personalului care este direct implicat in activitati generatoare de rezultate si, dupa caz, indicatori din cadrul operatiunii.

B) Cheltuielile eligibile indirecte pe baza de costuri reale

Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

Cheltuieli generale de administratie (Cheltuieli indirecte)
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

Cheltuieli generale de administrat

direct unei anumite activitati.

ie (Cheltuielile eligibile indirecte) reprezinta cheltuielile efectuate pentru functionarea de ansamblu a proiectului si nu pot fi atribuite

chfjsefjge Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:
Cheltuieli Salarii aferente expertilor suport pentru activitatea managerului de proiect
eligibile Salarii aferente personalului administrativ si auxiliar
lndigecte Contributii sociale aferente cheltuielilor salariale si cheltuielilor asimilate acestora
(contributii angajati si angajatori).
Chirie sediu administrativ al proiectului
Plata serviciilor pentru medicina muncii, prevenirea si stingerea incendiilor, sandtatea si
securitatea Tn munca pentru personalul propriu
Cheltuieli cu dezvoltarea de aplicatii informatice
;g;i?::;me” g 30-Cheltuieli generale de administratie Cheltuieli de consultanta si expertiza de care beneficiarul are nevoie pentru derularea

administratie

(indirecte pe baza de costuri reale)

corespunzatoare a managementului de proiect (expertiza financiara, achizitii publice)
Utilitati:

a) apa si canalizare

b) servicii de salubrizare

c) energie electricd

d) energie termica si/sau gaze naturale

e) telefoane, fax, internet, acces la baze de date

f) servicii postale si/sau servicii curierat
Servicii de administrare a clddirilor:
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Categorie

MySMIS Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

a) intretinerea curentd
b) asigurarea securitatii cladirilor
c) salubrizare si igienizare
Servicii de intretinere si reparare echipamente si mijloace de transport:
a) intretinere echipamente
b) reparatii echipamente
c) intretinere mijloace de transport
d) reparatii mijloace de transport
Amortizare active
Conectare la retele informatice
Arhivare documente
Cheltuieli aferente procedurilor de achizitie
Multiplicare, cu exceptia materialelor de informare si publicitate
Cheltuielile aferente garantiilor oferite de banci sau alte institutii financiare
Taxe notariale
Abonamente la publicatii de specialitate
Cheltuieli financiare si juridice (notariale):
o prime de asigurare bunuri (mobile si imobile)
o asigurarea medicald pentru calatoriile in strainatate,

o prime de asigurare obligatorie auto (excluzand asigurarea CASCO)
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Categorie
MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

o cheltuieli aferente deschiderii, gestionarii si operarii contului/conturilor
bancare al/ale proiectului

Materiale consumabile:

o cheltuieli cu materialele auxiliare

o cheltuieli cu materialele pentru ambalat

o cheltuieli cu alte materiale consumabile
Productia materialelor publicitare si de informare
Tiparirea/multiplicarea materialelor publicitare si de informare
Difuzarea materialelor publicitare si de informare
Dezvoltare/adaptare pagini web
Tnchirierea de spatiu publicitar
Alte activitdti de informare si publicitate

Cheltuieli de consultanta si expertiza de care beneficiarul are nevoie (ex. cheltuieli
pentru elaborarea cererii de finantare etc.)

Cheltuielile generale de administratie vor fi decontate pe baza de costuri reale, in baza documentelor justificative
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C) Reguli generale si specifice de decontare

Cu privire la eligibilitatea cheltuielilor pentru achizitia de echipamente si pentru inchirieri si leasing,
trebuie respectate si plafoanele stabilite prin Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul
Programului Operational Capital Uman 2014-2020.

La nivel de proiect pot fi decontate cheltuieli plafonate procentual, dupa cum urmeaza:

cheltuieli de tip FEDR aferente cheltuielilor directe ale proiectului: maximum 10% din
cheltuielile directe eligibile ale proiectului.

cheltuielile generale de administratie (cheltuieli indirecte decontate pe baza de costuri reale)
vor fi decontate ca maximum 15% din cheltuielile directe ale proiectului.

Tn contextul prezentului apel sunt eligibile cheltuieli pentru elaborarea cererii de finantare,
cheltuieliindirecte care pot fi efectuate inainte de aprobarea cererii de finantare. Acestea pot
fi vor putea fi solicitate la rambursare, pe baza de costuri reale, numai in situatia in care
cererea de finantare este acceptata la finantare. Plafonul maxim pentru acestea este de 0,2%
din valoarea totald eligibila a proiectului.

Suma cheltuielilor alocate subactivitatilor 1.1., 1.3-1.5 trebuie sa fie de minimum 65% din
valoarea totala eligibila a proiectului.

Decontarea cheltuielilor aferente subactivitatilor 1.3., 1.4. se va face exclusiv in baza costurilor
unitare in baza respectarii conditiilor de eligibilitate grup tinta si/ sau conditii aplicabile furnizarii
serviciilor medicale (conform Anexa 4 - Sheet a. Conditii pentru decontarea cheltuielilor directe pe
baza de costuri unitare aplicabile subactivitatilor 1.3 si 1.4.

Alte conditii aplicabile pentru efectuarea platilor:

Situatia de vulnerabilitate a grupului tinta (minim 50% conform ghidului solicitantului sau asa cum
s-a propus in cererea de finantare). Aceastd cerinta va fi verificatd la nivelul cererii finale de
rambursare cand se va analiza % grupului tinta aflat in situatia de vulnerabilitate si, in situatia in
care acest aspect nu poate fi evaluat sau este mai mic, AM POCU sau OIR va stabili nivelul
corectiilor financiare.

In vederea efectudrii platilor aferente cheltuielilor cu serviciile medicale, reprezentantii AM/ Ol vor
solicita beneficiarilor urmdtoarele documente:

Lista persoanelor care au beneficiat de asistentd medicala (pe baza de cod unic de identificare),
tipul de asistenta medicala oferita, data la care au fost furnizate serviciile medicale, personalul
medical implicat, entitatea medicalad care a oferit serviciul medical

Verificdrile la fata locului vor putea fi efectuate pe parcursul implementarii proiectului in fiecare
dintre structurile sprijinite sau pe baza de esantion

Documentele vor fi puse la dispozitia AA/ ACP/ AM/OI / alte organisme responsabile fie in versiune
electronica, fie pe hartie si vor contine date complet anonimizate conform prevederilor GDPR.

Tn conformitate cu prevederile GDPR, documentele/ datele solicitate de structurile de
management si control (de ex. AM / Ol/ AA / ACP / alte organisme responsabile) vor fi date total
anonimizate identificabile Tnh baza unui cod unic pacient acordat aleatoriu la nivelul proiectelor
finantate.
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CAPITOLUL 3. Completarea cererii de finantare

Completarea cererii de finantare se realizeazd in conformitate cu documentul Orientdri privind
accesarea finantdrilor in cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-2020, precum si cu
instructiunile de completare furnizate in sistemul informatic la apelurile de proiecte.

CAPITOLUL 4. Procesul de evaluare si selectie a proiectelor

Tn contextul prezentului apel, vor fi aprobate doud proiecte, anume proiectele care indeplinesc
criteriile de eligibilitate si cele care au obtinut cel mai mare punctaj in etapa de evaluare si selectie,
dupa cum urmeaza:

Un proiect pentru regiunile: Sud-Vest Oltenia si Sud Muntenia.
Un proiect pentru regiunile: Sud-Est si Nord Est.

Apelul de proiecte se considera inchis la data contractarii ambelor proiecte regionale asa cum sunt
definite mai sus.

Selectia proiectelor se efectueaza in conformitate cu prevederile:

Documentului Orientdri privind accesarea finantdrilor in cadrul Programului Operational Capital
Uman 2014-2020 cu completdrile si modificdrile ulterioare

Metodologiei de evaluare si selectie a proiectelor POCU- modificatd in iulie 2018°
Criteriile de verificare a conformitdtii administrative si a eligibilitdtii
Criteriile de evaluare si selectie

CAPITOLUL 5. Depunerea si solutionarea contestatiilor

Procesul de solutionare a contestatiilor se desfasoara in conformitate cu prevederile Metodologiei
de verificare, evaluare si selectie a proiectelor POCU.

Termenul estimat de finalizare a evaluarii (inclusiv solutionarea contestatiilor) este 31 martie 2020.

CAPITOLUL 6. Contractarea proiectelor — descrierea procesului

Procesul de contractare se desfasoara in conformitate cu prevederile Orientdri privind accesarea
finantdrilor in cadrul Programului Operational Capital Uman 2014-2020 (mai 2019), document
disponibil la http://mfe.gov.ro/minister/autoritati-de-management/am-pocu/.

Termenul estimat de finalizare a procesului de contractare este 30 aprilie 2020.

8 http://mfe.gov.ro/minister/autoritati-de-management/am-pocu/
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CAPITOLUL 7. Anexe

Anexa 1: Definitiile indicatorilor specifici de rezultat si realizare
Anexa 2: Criteriile de verificare a conformitatii administrative si a eligibilitatii
Anexa 3: Criterii de evaluare si selectie

Anexa 4: Reguli de decontare a cheltuielilor directe pe baza de costuri unitare aplicabile sub activitatilor
1.35i 1.4
o Sheet a. Conditii pentru decontarea cheltuielilor directe pe bazd de costuri unitare aplicabile
sub activitdtilor 1.3 si 1.4.
o Sheet b. Conditii eligibilitate grup tintd de indeplinit la intrarea in interventie - conform ghid
specific screening hepatite etapa a ll-a
o Sheet c. Exemple documente justificare situatie vulnerabilitate
o Sheet d. Elemente de raportat la depunerea cererilor de rambursare pentru cheltuieli aferente
subactivitatilor 1.3 si 1.4 (decontate pe bazd de costuri unitare)
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