WZOR PLANU DZIAI’__AN W SEKTORZE ZDROWIA
NA POTRZEBY WDRAZANIA INICJATYWY REACT-EU

I.  INFORMACJE OGOLNE (BLOK )

PLAN DZIALAN MINISTERSTWA ZDROWIA — INSTYTUCJI POSREDNICZACEJ
DLA OSI VIl PO WER
W SEKTORZE ZDROWIA NA ROK 2023

Wersja Planu dziatan (dalej PD)

[nr wersji/RRRR] - nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku

kalendarzowym). Przyktadowo, jesli po raz pierwszy wysytany jest PD na 2021 r. wéwczas

wpisujemy nr wersji 1. W sytuacji, gdy do danego PD zostang zgtoszone uwagi i IP/IZ wprowadzi [1/2023]
pewne zmiany woéwczas nadajemy nowy numer wersji (w tym wypadku 1.1). W przypadku, gdy

przyjety zostat juz PD na 2021 r., wpisujemy 2/2021, 3/2021 itd. RRRR dotyczy roku, w ktérym

Skfadany jest PD.

Nazwa Programu Operacyjnego
PROGRAM OPERACYJNY WIEDZA EDUKACJA ROZWOQJ, o$ VI

Dane kontaktowe osoby upowaznionej do ztozenia PD
Matgorzata lwanicka-Michatowicz,
Departament Oceny Inwestycji, Ministerstwo Zdrowia, Z-ca Dyrektora, tel. 538-890-356, e-mail:

m.iwanicka@mz.gov.pl

Dane kontaktowe osoby (0s6b) w instytucji sktadajgcej PD do kontaktéw roboczych
Dariusz Juszczynski
Departament Oceny Inwestycji, Ministerstwo Zdrowia, Naczelnik Wydziatu Oceny i Inwestyciji Il,

tel. 880-340-050, e-mail: d.juszczynski@mz.gov.pl

Data i podpis osoby
upowaznionej do ztozenia Planu dziatan
(zgodnie z informacjg w pkt Informacje ogodine)



— konkursy, ktére majg zostac ogtoszone w roku objetym danym PD i majg stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujgcego,

WYKAZ DZIALAN OPISANYCH W PD

Lista wszystkich konkursow oraz projektow pozakonkursowych, ktére zostang opisane w kolejnych blokach, tzn.:

— projekty pozakonkursowe, dla ktérych wnioski o dofinansowanie majg zosta¢ ztozone w roku objetym danym PD i majg stanowic¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujgcego.

Nr Priorytetu
Inwestycyjnego
(P1)

wtasciwy nr Pl w
ramach ktérego
ogftoszony zostanie
konkurs lub
realizowany bedzie
projekt
pozakonkursowy

Pl 13i

Pl 13i

Nr konkursu w PD/
Nr projektu
pozakonkursowego w
PD

Skrécona nazwa programu
operacyjnego - skrét nazwy
wojewodztwa . numer osi

priorytetowey . litera ,P” gdy  przypadku projektu pozakonkursowego - jego tytut, lub jesli
nie jest jeszcze znany, jego zakres (w sposob syntetyczny)

nr dot. projektu
pozakonkursowego lub
litera ,K” gdy nr dot.
konkursu . kolejny numer
projektu (wykaz skrotéw na
ostatniej stronie Instrukcji).
Przyktad: POWER.7.K.1

POWR.7.P.9

POWR.7.P.10

Przedmiot konkursu/
Tytut projektu pozakonkursowego

w przypadku konkursu - jego zakres, natomiast w

Szkolenia podnoszace kompetencje kadry
medycznej w opiece nad pacjentem z
chorobami uktadu krazenia — dla obywateli
Ukrainy

Szkolenia dla kadry medycznej z Ukrainy w
Centrum Zaawansowanych Technik
Operacyjnych Swiatowego Centrum Stuchu.

Planowana alokacja [PLN]

wkiad UE

wyrazona w PLN kwota
przewidywanego wktadu
UE (kwalifikowalne Srodki

z UE)

2097 999,18

275 000,00

Planowany
termin
ogtoszenia
konkursu/
ztozenia wniosku
o dofinansowanie
dla projektu

wkiad krajowy

wyrazona w PLN kwota
wktadu krajowego
(kwalifikowalne Srodki
publiczne i prywatne).

Nalezy pamigtac, 26w nozakonkursowe
przypadku projektu
pozakonkursowego suma go

wktadu UE oraz wktadu
krajowego powinna dac¢
wartosc catkowitg inwestycji

kwartat oraz rok
(np. Ill kw. 2021 r.)

0 | kwartat 2023 r.

0 | kwartat 2023 r.



II.  KONKURS (BLOK Il) — nie dotyczy



lll. PROJEKT POZAKONKURSOWY (BLOK Iil)

FISZKA PROJEKTU POKONKURSOWEGO

Blok wypetniany jest oddzielnie dla kazdego projektu pozakonkursowego ujetego w wykazie dziatann zawartym w
bloku Informacje ogdlne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy
przedstawic¢ w oddzielnym bloku (poprzez dodanie nowego bloku Ill).

[11.1 Nr projektu w PD

Skrécona nazwa programu operacyjnego - skrot nazwy wojewodztwa . numer osi priorytetoweyj . litera ,P” . kolejny numer
projektu (wykaz skrotéw na ostatniej stronie PD) Przyktad: POWER.5.P.1.

POWR.7.P.9

INFORMACJE OGOLNE

[11.2 Tytut projektu

Szkolenia podnoszgce kompetencje kadry medycznej w opiece nad pacjentem z chorobami uktadu
kragzenia — dla obywateli Ukrainy

[11.3 Beneficjent
nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Narodowy Instytut Kardiologii Stefana kardynata Wyszynskiego -Panstwowy Instytut Badawczy,
Alpejska 42, 04-628 Warszawa

[1l.4 Zakres terytorialny inwestyc;ji ogolnopolski/ regionatay *

pozostawi¢ odpowiednie stowo * niepotrzebne skreslic
okreslajgce czy inwestycja ma zasieg . ;
regionalny czy ogélnopolski (w przypadku YWojewodztwo

RPQ zawsz”e nalezy pozostawic stowo adekwatnie do zatozen projektu
regionalny”) Nd.

[11.5 O$ priorytetowa

numer oraz nazwa osi priorytetowej, w ramach ktorej ogtaszany jest projekt pozakonkursowy

Os VIl Wsparcie REACT-EU dla obszaru zdrowia

I11.6 Dziatanie

numer oraz nazwa dziatania, w ramach ktérego ogtaszany jest projekt pozakonkursowy
Dziatanie 7.1 Wzmocnienie zasobéw kadrowych systemu ochrony zdrowia

[1l.7 Poddziatanie
numer oraz nazwa poddziatania, w ramach ktorego ogtaszany jest projekt pozakonkursowy(jesli dotyczy)

Nie dotyczy
[11.8 Fundusz
nazwa wia$ciwego funduszu, w ramach ktérego udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji

Europejski Fundusz Spoteczny

[11.9 Typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP
typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP, w ktory wpisuje sie dany projekt pozakonkursowy

Podnoszenie kompetencji kadr medycznych



[11.10 Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym

zasadnosc¢ zastosowania trybu pozakonkursowego (w szczegolnosci w $wietle art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r.
0 zasadach realizacji programow w zakresie polityki spéjno$ci finansowanych w perspektywie finansowej 2014 -2020 oraz
zgodnie z Umowa Partnerstwa - Podrozdziat 5.2.1).

Projekt spetnia przestanki okredlone w art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach
realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014—
2020. Zgodnie z art. 38 ust. 3 ww. ustawy, w trybie pozakonkursowym mogg by¢ wybierane wytgcznie
projekty o strategicznym znaczeniu dla spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju, regionu lub obszaru
objetego realizacjg ZIT, lub projekty dotyczace realizacji zadan publicznych. Przedmiotowy projekt
dotyczy realizacji zadah publicznych, jak rowniez ma charakter strategiczny z punktu widzenia
spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju.

Reforma opieki kardiologicznej jest na etapie konstruowania zatozen. Projekt wieloletniego programu
pn. ,Narodowy Program Choréb Ukladu Kragzenia na lata 2022 — 2032” zostat na zlecenie Ministra
Zdrowia opracowany przez Narodowy Instytut Kardiologii Stefana kardynata Wyszynskiego
Panstwowy Instytut Badawczy i przyjety uchwatg nr 247 Rady Ministrow z dnia 6 grudnia 2022 r. w
sprawie ustanowienia programu wieloletniego pn. Narodowy Program Choréb Ukladu Krgzenia na lata
2022-2032.

Celami nadrzednymi programu wieloletniego sa:

— obnizenie zachorowalnosci i umieralnosci z powodu chordb uktadu krgzenia (ChUK), w tym
obnizenie nadumieralno$ci mezczyzn w wieku produkcyjnym (25-64 lata) oraz zblizenie
wskaznikow stanu zdrowia (dtugos¢ trwania zycia, liczba zgonéw oraz chorobowos$c¢) do
Srednich wskaznikow w EU-27;

— zmniejszenie roznic regionalnych w zachorowalnosci i umieralnosci z powodu ChUK
zwigzanej z dostepnoscig do swiadczeh zdrowotnych;

— zredukowanie poziomu klasycznych czynnikéw ryzyka ChUK w populacji z uwzglednieniem
spoteczno-ekonomicznych nierownosci w zdrowiu;

— poprawa organizacji badan naukowych w kardiologii oraz zwiekszenie potencjalu badan
naukowych i projektéw innowacyjnych w zakresie miedzy innymi identyfikacji populaciji
najbardziej narazonych na ryzyko zachorowania na ChUK oraz gtéwnych przyczyn rozwoju
ChUK, a takze wypracowania rozwigzan diagnostyczno-terapeutycznych.

Reforma opieki kardiologicznej ma zapewni¢ wszystkim pacjentom, niezaleznie od miejsca
zamieszkania, opieke kardiologiczng w oparciu o te same standardy diagnostyczne i terapeutyczne,
tj. jednolicie okreslone Sciezki oraz to, ze system elastycznie odpowiada na ich potrzeby. Reforma
skupi sie na:

— uprawnieniniu organizacji systemu opieki kardiologicznej poprzez zapewnienie pacjentom
dostepu do najwyzszej jakosci procesow diagnostycznych i terapeutycznych oraz
kompleksowej opieki na catej ,Sciezce pacjenta” w obszarach podstawowej opieki zdrowotnej,
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS), leczenia szpitalnego i rehabilitacji;

— stworzeniu nowej struktury organizacyjnej i nowego modelu zarzgdzania opieka
kardiologiczng;

— poprawie jakosci zycia pacjentéw w trakcie i po leczeniu kardiologicznym.

W ramach kamieni milowych reformy zostato uwzglednione wejscie w zycie przepisdw o Krajowej Sieci
Kardiologicznej ustanawiajgcej zasady funkcjonowania sieci poprzez wprowadzenie nowej struktury
i nowego modelu zarzgdzania opiekg kardiologiczng w Polsce.

Zaplanowane w ramach Narodowego Programu Choréb Uktadu Krgzenia na lata 2022 — 2032
dziatania majg takze na celu zwigkszenie liczby specjalistow zajmujgcych sie diagnostyka i leczeniem
choréb uktadu krgzenia. W szczegdlnosci kardiologéw, ale réwniez np. kardiochirurgéw, chirurgéw



naczyniowych, angiologéw, a takze internistéw czy lekarzy rodzinnych. Warto zauwazyé¢, ze brakuje
tez pielegniarek specjalizujgcych sie w tej dziedzinie, np. w opiece nad chorymi z niewydolnoscig
serca. Na co dzien, w szpitalach wysokospecjalistycznych szczegdlnie odczuwalna jest
niewystarczajgca liczba instrumentariuszek.

Obecnie system opieki zdrowotnej nie dysonuje wystarczajgca liczbg specjalistéw. Na tle Europy
Polska ma jeden z najnizszych wskaznikow liczby praktykujgcych lekarzy na 1000 mieszkancow. Bez
stworzenia systemu zachet, w tym szkoleniowych oraz kompetencyjnych, ktére przyciggnetyby lekarzy
i pielegniarki do dziedzin koncentrujgcych sie na chorobach ukfadu krazenia, np. z Ukrainy, trudno
bedzie osiggnag¢ zatozone cele strategiczne.

Dlatego tez, realizacja przedmiotowego projektu przez Narodowy Instytut Kardiologii, jedyny w Polsce
instytutu badawczy dziatajgcy w obszarze chordb uktadu krgzenia o statusie panstwowego instytutu
badawczego, pozwoli na czesciowe zaspokojenie potrzeb w tym zakresie poprzez objecie szkoleniami
0sOb z wyksztatceniem medycznym z Ukrainy, przybytych do Polski po wybuchu wojny. Dzigki
udziatowi w projekcie, jego uczestnicy posigdg unikatowg wiedze, przedstawiong przez wysoko
wykwalifikowany personel Instytutu, m.in. o systemie opieki zdrowotnej w Polsce oraz najbardziej
aktualnych standardach diagnostyki i terapii choréb uktadu krgzenia. Objecie przewidzianymi
w projekcie szkoleniami kadry medycznej z Ukrainy wplynie na zwigkszenie zatrudnienia w polskich
placéwkach medycznych, a zatrudnieni obywatele ukrainscy bedg przygotowani pod wzgledem
merytorycznym do podjecia pracy w polskim systemie opieki zdrowotne;.

Zasadnosc realizacji projektu w trybie pozakonkursowym wynika z konieczno$ci wsparcia oséb, ktore
przyjechaty do Polski w wyniku dziatan wojennych w Ukrainie i nadal przebywajg w naszym kraju oraz
pozwoli uzupetni¢ braki kadrowe w polskiej stuzbie zdrowia. Projekt bedzie ukierunkowany na
wsparcie 0sob z wyksztatceniem medycznym, ktore podjety bgdz chcg podjgé prace w polskich
placéwkach medycznych zgodnie ze swoim wyksztatceniem.

Prowadzone w ramach projektu szkolenia pozwolg ich uczestnikom zdoby¢ najbardziej aktualng
i opartg na najnowszych standardach wiedze w zakresie przedstawionym w Zadaniu 1.

W wyniku wybuchu wojny w Ukrainie, do Polski przybyta znaczna grupa uchodzcéw, wsréd nich
réwniez osoby z wykonujgce zawody medyczne (lekarze, pielegniarki i potozne). Nie jest znana
doktadna liczba ukrainskiej kadry medycznej przybytej do Polski po rozpoczeciu dziatah wojennych.
Departament Rozwoju Kadr Medycznych Ministerstwa Zdrowia posiada informacje o liczbie wnioskéw
0 wyrazenie zgody na wykonywanie zawodu przez lekarza, pielegniarke i potozng przez obywateli
Ukrainy.

Wedtug stanu na dzien 12.09.2022r., liczba ztoZzonych od dnia 24.02.2022 r. wnioskéw do Ministra
Zdrowia o wyrazenie zgody na wykonywanie zawodu:

1. przez lekarzy i lekarzy dentystow, obywateli Ukrainy, wyniosta 1.331 wnioskow, w tym:

a. w procedurze na okreslony zakres czynnosci, czas i miejsce zatrudnienia: 217 lekarzy
i lekarzy dentystow;

b. w procedurze o warunkowe prawo wykonywania zawodu: 121 lekarzy i lekarzy
dentystéw, w tym:

i. wnioski o warunkowe prawo wykonywania zawodu bez specjalizacji:
34 lekarzy i lekarzy dentystow;

ii. wnioski o warunkowe prawo wykonywania zawodu ze specjalizacja:
87 lekarzy i lekarzy dentystow;

c. wg art. 61 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku
z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa (Dz. U. z 2022 poz. 583
z pozn. zm.) - obowigzuje od 24.02.2022: 993

2. przez pielegniarki i potozne, obywateli Ukrainy, wyniosta 701 wnioskéw, w tym:



a. w procedurze na okreslony zakres czynnosci, czas i miejsce: 101 (pielegniarki — 92,
potozne — 9);

b. w procedurze o warunkowe prawo wykonywania zawodu: 600 (pielegniarki — 526,
potozne — 74).

Realizacja Projektu ma na celu utatwienie ww. grupie docelowej przygotowanie sie do pracy w polskich
placéwkach medycznych zaréwno w zakresie znajomosci przepisdw prawa, jaki i dostosowania sie do
standardéw diagnostyki, leczenia i opieki nad pacjentem w polskim systemie ochrony zdrowia. Projekt
przyczyni sie do podniesienia ich kompetencji zawodowych. Ponadto osobom, ktére nie uzyskaty
jeszcze zgody na wykonywanie zawodu w Polsce, utatwi wystgpienie o jej uzyskanie. Aby utatwi¢ tym
osobom przygotowanie sie do pracy na stanowiskach, zgodnych z posiadanym wyksztatceniem,
konieczne jest podniesienie przez nich kompetencji zawodowych poprzez udziat w specjalistycznych
szkoleniach. Jednoczes$nie, wskazac nalezy, ze udziat w Projekcie przyczyni sie do zwigkszenia ich
szans na uzyskanie prawa wykonywania zawodu w Polsce, po ztozeniu stosownych dokumentow
w Okregowej Izbie Lekarskiej i Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych.

[11.11 Cel projektu

cel gtowny projektu, biorgc pod uwage zidentyfikowane problemy oraz planowane w ramach projektu dziatania

Celem gtéwnym projektu jest udzielenie wsparcia obywatelom Ukrainy, ktérzy przyjechali do Polski
w wyniku dziatan wojennych w Ukrainie i nadal przebywajg w naszym kraju poprzez organizacje
szkolen podnoszgcych kompetencje kadry medycznej oraz udzielenie wsparcia psychologicznego
uczestnikom projektu w okresie jego trwania.

Kamienie milowe:

1. Kamien milowy 1: merytoryczne przygotowanie szkolen, w tym opracowanie programéw
szkolen oraz materiatéw szkoleniowych - 11% kosztéw bezposrednich projektu;

2. Kamien milowy 2: realizacja szkolen, zapewnienie wsparcia psychologicznego uczestnikom
szkolen - 86% kosztéw bezposrednich projektu;

3. Kamien milowy 3: ewaluacja wsparcia udzielonego w projekcie (przeprowadzonych szkoler)
i opracowanie raportu koncowego - 3% kosztoéw bezposrednich projektu.

Koszty posrednie w projekcie: 15% kosztéw bezposrednich projektu.

[11.12 Opis projektu

zakres dziatan, ktéry zostanie objety projektem, gtéwne zatozenia projektu, oczekiwane efekty jego realizacji

Projekt zaktada przeprowadzenie szkolen podnoszgcych kwalifikacje osobno dla lekarzy
oraz pielegniarek i potoznych na poziomie podstawowym i rozszerzonym oraz objecie uczestnikéw
projektu wsparciem psychologicznym.

Grupe docelowg stanowi kadra medyczna z Ukrainy przybyta do Polski po 24 lutego 2022 r.

Rekrutacja do Projektu bedzie otwarta dla wszystkich oséb spetniajgcych wymogi dotyczgce grupy
docelowej. W rekrutacji bedg mogty wzigé udziat osoby, ktére:

1) uzyskaty juz pozwolenie na wykonywanie zawodu w Polsce,
2) rozpoczety proces uzyskania ww. pozwolenia;
3) planujg ztozenie wniosku i ubieganie sie o uzyskanie ww. pozwolenia.
Gtéwne zadania:
Zadanie 1: Merytoryczne przygotowanie szkolen, w tym opracowanie programéw szkolen
Szacowany koszt zadania: 575 100,00 PLN
l. SZKOLENIA - POZIOM PODSTAWOWY



Poziom podstawowy skierowany jest do wszystkich oséb okreslonych jako grupa docelowa chcgcych
podnie$¢ swoje kompetencje w zakresie diagnostyki, leczenia i opieki nad pacjentem w polskim
systemie ochrony zdrowia, ze szczegdélnym uwzglednieniem choréb uktadu krazenia. Szkolenie
bedzie przeprowadzone w podziale na dwie grupy zawodowe: pielegniarek i potoznych oraz lekarzy.

Zakres szkolenia dla pielegniarek i potoznych na poziomie podstawowym:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Wprowadzenie w system opieki zdrowotnej w Polsce;

Wsparcie psychologiczne pacjenta;

Zasady komunikacji z rodzing pacjenta;

Zasady komunikowania z zespotem pielegniarskim, lekarskim i innymi;
RODO;

Zbieranie wywiadu od pacjenta, badanie fizykalne;

Zasady prowadzenia dokumentacji medycznej;

Zapoznanie sie z podstawowymi schorzeniami kardiologicznymi;

Postepowanie pielegniarskie u chorych z najczestszymi chorobami uktadu kragzenia;

10) Zasady postepowania pielegniarskiego w chorobach uktadu oddechowego;

11) Zasady postepowania pielegniarskiego w chorobach uktadu nerwowego;

12) Zasady postepowania pielegniarskiego u chorych w wieku podesziym;

13) Postepowanie pielegniarskie u pacjenta z COVID-19;

14) Zasady monitorowania parametréw zyciowych pacjenta;

15) Postepowanie w stanach nagtych, w tym zasady resuscytacji krgzeniowo oddechowej;

16) Wykonywanie i podstawowa interpretacja badan elektrokardiograficznych.

Zakres szkolenia dla lekarzy na poziomie podstawowym:

1) Woprowadzenie w system opieki zdrowotnej w Polsce;

2) Wsparcie psychologiczne pacjenta i rodziny;

3) Zasady komunikacji z rodzing pacjenta;

4) RODO;

5) Zasady prowadzenia dokumentacji medycznej;

6) Zapoznanie sie z podstawowymi schorzeniami kardiologicznymi;

7) Podstawowe metody diagnostyki w kardiologii;

8) Interpretacja badan elektrokardiograficznych;

9) Postepowanie u pacjenta z przewlektymi chorobami uktadu krgzenia;

10) Postepowanie w stanach nagtych, w tym zasady prowadzenia resuscytacji krgzeniowo-
oddechowej;

11) Farmakoterapia choréb uktadu krgzenia;
12) Zasady postepowania u pacjenta z chorobami uktadu oddechowego;

13) Zasady postepowania u pacjenta z chorobami neurologicznymi;



14) Zasady postepowania u pacjenta z chorobami nerek;
15) Zasady postepowania u pacjenta geriatrycznego;

16) Postepowanie u pacjenta z COVID-19;

Czas trwania pojedynczego szkolenia: 3 dni.

Maksymalna liczba uczestnikow szkolenia: 25 osob.

SZKOLENIA - POZIOM ROZSZERZONY

Szkolenie na poziomie rozszerzonym przeznaczone jest dla oséb pracujgcych (lub chcacych podjac
zatrudnienie) na oddziatach kardiologicznych oraz innych, gdzie konieczna jest wiedza i umiejetnosci
z zakresu kardiologii i intensywnej terapii (m.in.: kardiologii interwencyjnej, kardiochirurgii, intensywnej
terapii kardiologicznej, oddziatéw pooperacyjnych i innych oddziatéw, w ktorych istotny problem
u pacjentow stanowig choroby uktadu krgzenia). Szkolenie bedzie przeprowadzane w podziale na
grupy zawodowe: pielegniarek oraz lekarzy. Zaleca sie przystgpienie do szkolenia po odbyciu
proponowanych zaje¢ na poziomie podstawowym, jednak w zaleznosci od stopnia zaawansowania
i posiadanej wiedzy danej osoby, nie jest to warunek konieczny.

Zakres szkolenia dla pielegniarek na poziomie rozszerzonym:

1)

2)
3)
4)
5)

6)

7)
8)
9)

Rozszerzenie wiedzy o chorobach uktadu krgzenia, w tym o metodach diagnostycznych oraz
terapii;

Postepowanie pielegniarskie u pacjentow z przewlektymi chorobami uktadu krgzenia;
Stany nagte: przyczyny i postepowanie;
Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa;

Przygotowanie pacjentéw do zabiegdéw z zakresu kardiologii interwencyjnej i kardiochirurgii
i opieka po zabiegach;

Specyfika opieki nad pacjentami w oddziatach intensywnej terapii , anestezjologicznych,
pooperacyjnych;

Pielegnowanie pacjenta wentylowanego mechanicznie;
Opieka nad pacjentem wymagajgcym wysokoprzeptywowej terapii tlenem;

Postepowanie pielegniarskie u pacjentéw z COVID-19, wymagajgcych zaawansowanego
leczenia;

10) Postepowanie pielegniarskie u pacjentdw z chorobami wielonarzagdowymi w oddziatach

intensywnej terapii i zachowawczych;

11) Udziat pielegniarki w rehabilitacji chorego.

Zakres szkolenia dla lekarzy na poziomie rozszerzonym:

1) Omoéwienie zalecen Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego oraz Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego dotyczgcych postepowania u chorych z chorobami ukfadu
krgzenia;

2) Zasady postepowania w najczestszych przewleklych schorzeniach kardiologicznych
(m.in.: choroba niedokrwienna serca, nadcisnienie tetnicze, zaburzenia rytmu serca,
niewydolnos¢ serca, wady serca);

3) Przyczyny standéw nagtych w kardiologii;
4) Diagnostyka réznicowa i ustalenie postepowania w nagtych stanach kardiologicznych;

5) Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa;



6) Zasady postepowania u chorego wentylowanego mechanicznie;

7) Metody obrazowania w diagnostyce choréb uktadu krgzenia ze szczegdlnym
uwzglednieniem echokardiografii;

8) Farmakoterapia choréb uktadu krgzenia;
9) Opieka ambulatoryjna u pacjenta z réznymi chorobami uktadu krgzenia;
10) Zasady postepowania u pacjentéw z chorobami wielonarzgdowymi i geriatrycznych;
11) Zaawansowane metody leczenia chorych z COVID-19;
12) Zasady postepowania rehabilitacyjnego.
Czas trwania pojedynczego szkolenia: 3 dni.
Maksymalna liczba grupy szkoleniowej: 25 osdb.

Produkty zadania 1:

e Program szkolenia podstawowego i rozszerzonego — 4 szt.
Zadanie 2: Organizacja szkolen
Szacowany koszt zadania: 1 012 449,30 PLN

W ramach zadania przewidziano realizacje 13 szkolen dla grup 25 osobowych. Szkolenia bedg
prowadzone stacjonarnie, na poziomie rozszerzonym przewidziano oprécz zaje¢ teoretycznych
réwniez zajecia praktyczne. Szkoleniami tgcznie zostanie objetych 250 oséb. Zatozono, iz szkolenie
na poziomie rozszerzonym bedzie dedykowane w szczegdlnosci dla osob, ktére ukonczyly szkolenie
na poziomie podstawowym.

Produkty zadania 2:

e Raport z przeprowadzonych szkolen —1 szt.
e Listy obecnosci ze szkoleh —13 szt.
Zadanie 3: Pomoc psychologiczna
Szacowany koszt zadania: 150 000,00 PLN

W ramach zadania, przewidziano objecie uczestnikéw projektu wsparciem psychologicznym,
polegajgcym na interwencji kryzysowej, tj. formie pomocy psychologicznej nakierowanej na
pracownika medycznego, polegajacej na kontakcie terapeutycznym, skupiajgcym sie na problemie
wywotujgcym kryzys, a ktéry ma na celu jego rozwigzanie. Skutkiem przeprowadzenia interwenc;ji
kryzysowej jest przywrdcenie rownowagi psychicznej i umiejetnosci samodzielnego radzenia sobie
z zaistniatg sytuacjg. W tym celu podpisana zostanie umowa z wylonionym w trybie zaméwienia
publicznego psychologiem, ktérego zadaniem bedzie udzielenie pomocy psychologicznej wszystkim
chetnym uczestnikom projektu. Zatozono, iz w zaleznosci od mozliwosci i preferencji uczestnikéw
projektu konsultacje z psychologiem bedg sie odbywaty zaréwno w formie zdalnej, jak i stacjonarne;j.
Dla jednego uczestnika przewidziano 3 konsultacje z psychologiem (750 konsultacji w ramach
projektu).

Produkty zadania 3:

e Raport z wykonanych konsultacji psychologicznych —1 szt.
Zadanie 4: Podsumowanie i ewaluacja

Szacowany koszt zadania: 45 750,00 PLN
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W ramach zadania przewidziano ewaluacje wsparcia udzielonego w projekcie (przeprowadzonych

szkolen) i opracowanie raportu korncowego.

Produkty zadania 4:

Raport podsumowujgcy realizacje projektu — liczba 1 szt.

[11.13 Opis zgodnosci projektu z mapami potrzeb zdrowotnych (jesli dotyczy)

zakres mapy potrzeb zdrowotnych, w ktéry wpisujg sie dziatania objete wsparciem w ramach projektu

Nd.

111.14 Planowana data ztozenia wniosku o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2023.1

[11.15 Planowany okres realizacji projektu
data rozpoczecia oraz zakoriczenia inwestycji (rok oraz kwartat)

Planowana data rozpoczecia [2023.1]
Planowana data zakoniczenia [2023.1V])

Zrédta finansowania [rok] [rok] [rok]

[11.16 Planowany koszt catkowity [PLN]

catkowita wartosc projektu, obejmujgca zaréwno

wydatki kwalifikowalne (wktad UE i wktad krajowy) jaki = 2 097 999,18 0,00 0,00
niekwalifikowalne.w podziale na lata realizacji

inwestycji oraz tgczna kwota

[11.17 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]

warto$¢ wydatkow kwalifikowanych w projekcie (wktad

UE i wktad krajowy) w podziale na lata realizacji 2097 999,18 0,00 0,00
inwestycji oraz tgczna kwota

[11.18 Planowane dofinansowanie UE [PLN]

alokacja $rodkéw UE przeznaczona na projekt 2097999,18 0,00 0,00
[11.19 Planowane dofinansowanie UE [%]

maksymalny poziom dofinansowania UE na projekt 100% 0,00 0,00

w %

[11.20 Dziatania w projekcie

Nazwa zadania Opis dziatania

L.p. e -
kluczowe zadania, jakie beda realizowane w kI’Of/'ﬂ O,D,IS p /ano'wany il .do Lo
dziatan skfadajgcych sie na dane

Razem

2097 999,18

2097 999,18

2097 999,18

100%

Szacunkowa
wartos¢ catkowita
zadania [PLN]
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ramach projektu

Merytoryczne przygotowanie szkolen, w

tym opracowanie programéw szkolen

Organizacja szkolen

Pomoc psychologiczna

Podsumowanie i ewaluacja

Koszty posrednie

zadanie

Opracowanie programoéw
szkolen na poziomie
podstawowym i rozszerzonym
skierowanych do wszystkich
0s6b okreslonych jako grupa
docelowa chcacych podniesé
swoje kompetencje w zakresie
diagnostyki, leczenia i opieki
nad pacjentem w polskim
systemie ochrony zdrowia, ze
szczegblnym uwzglednieniem
choréb ukfadu krgzenia.
Szkolenie bedzie
przeprowadzone w podziale na
dwie grupy zawodowe:
pielegniarek i potoznych oraz
lekarzy.

W ramach zadania
przewidziano realizacje 13
szkolen dla grup 25 osobowych.
Szkolenia bedg prowadzone
stacjonarnie, na poziomie
rozszerzonym przewidziano
oprécz zajeé teoretycznych
rowniez zajecia praktyczne.
W ramach zadania,
przewidziano objecie
uczestnikéw projektu wsparciem
psychologicznym, polegajgcym
na interwencji kryzysowej, {j.
formie pomocy psychologiczne;j
nakierowanej na pracownika
medycznego, polegajgcej na
kontakcie terapeutycznym,
skupiajgcym sie na problemie
wywotujgcym kryzys, a ktéry ma
na celu jego rozwigzanie.

W ramach zadania
przewidziano ewaluacje
wsparcia udzielonego w
projekcie (przeprowadzonych
szkolen) i opracowanie raportu
koncowego.

15% kosztéw bezposrednich

ok. 575 100

ok. 1012 449

ok. 150 000

ok. 45 750

ok. 314 699
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[11.21 Wskazniki

wskazniki, ktore znajdg sie w umowie o dofinansowanie projektu

L.p. Nazwa wskaznika

Liczba przedstawicieli kadry medycznej, objetych
wsparciem

Liczba migrantéw, osdb obcego pochodzenia, mniejszosci
2 (wtym spotecznosci zmarginalizowane takie jak Romowie),
objetych wsparciem w programie

Warto$¢ wydatkéw kwalifikowalnych przeznaczonych na
3 dziatania majgce na celu tagodzenie kryzysu wywotanego
wojng w Ukrainie

Liczba przedstawicieli kadry medycznej, ktérzy podniesli
swoje kompetencje

Rodzaj

produktu/ rezultatu

produktu

produktu

produktu

rezultatu

Jednostka miary Warto$é szacowana
do osiggniecia dzieki

np. osoba, godzina, szt., etc . o .
realizacji projektu

osoba 250
osoba 250

PLN 2097 999,18 PLN
osoba 200

Wartos¢ docelowa

zaktadana w
PO/SZO0P

76 650

181

72.869.391,00
EUR

66 153
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lll. PROJEKT POZAKONKURSOWY (BLOK Iil)

FISZKA PROJEKTU POKONKURSOWEGO

Blok wypetniany jest oddzielnie dla kazdego projektu pozakonkursowego ujetego w wykazie dziatann zawartym w
bloku Informacje ogdlne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy
przedstawic¢ w oddzielnym bloku (poprzez dodanie nowego bloku Ill).

[11.1 Nr projektu w PD

Skrécona nazwa programu operacyjnego - skrot nazwy wojewodztwa . numer osi priorytetoweyj . litera ,P” . kolejny numer
projektu (wykaz skrotéw na ostatniej stronie PD) Przyktad: POWER.5.P.1.

POWR.7.P.10

INFORMACJE OGOLNE

111.2 Tytut projektu

Szkolenia dla kadry medycznej z Ukrainy w Centrum Zaawansowanych Technik Operacyjnych

Swiatowego Centrum Stuchu.

111.3 Beneficjent
nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu, ul. Maurycego Mochnackiego 10, 02-042 Warszawa.

IIl.4 Zakres terytorialny inwestycji ogolnopolski/ regionatay *

pozostawi¢ odpowiednie stowo * niepotrzebne skresli¢
okre$lajgce czy inwestycja ma zasieg . ,

regionalny czy ogélnopolski (w przypadku YWojewodztwo
RPO zawsze nalezy pozostawi¢ stowo

regionalny”) adekwatnie do zatozen projektu Nd.

II1.5 O$ priorytetowa

numer oraz nazwa osi priorytetowej, w ramach ktérej ogtaszany jest projekt pozakonkursowy

0Os VIl ,\Wsparcie REACT-EU dla obszaru zdrowia”

111.6 Dziatanie

numer oraz nazwa dziatania, w ramach ktérego ogtaszany jest projekt pozakonkursowy

Dziatanie 7.1 Wzmocnienie zasobéw kadrowych systemu ochrony zdrowia

111.7 Poddziatanie

numer oraz nazwa poddziatania, w ramach ktorego ogtaszany jest projekt pozakonkursowy(jesli dotyczy)

Nd.

111.8 Fundusz

nazwa wiasciwego funduszu, w ramach ktérego udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji

Europejski Fundusz Spoteczny
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[11.9 Typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP
typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP, w ktory wpisuje sie dany projekt pozakonkursowy

Podnoszenie kompetencji kadr medycznych.

[11.10 Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym

zasadnosc¢ zastosowania trybu pozakonkursowego (w szczegolnosci w $wietle art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r.
0 zasadach realizacji programoéw w zakresie polityki sp6jno$ci finansowanych w perspektywie finansowej 2014 -2020 oraz

zgodnie z Umowa Partnerstwa - Podrozdziat 5.2.1).

Projekt spetnia przestanki okreslone w art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach
realizacji programow w zakresie polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014—
2020. Zgodnie z art. 38 ust. 3 ww. ustawy, w trybie pozakonkursowym mogg by¢ wybierane wytgcznie
projekty o strategicznym znaczeniu dla spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju, regionu lub obszaru
objetego realizacjg ZIT, lub projekty dotyczace realizacji zadan publicznych. Przedmiotowy projekt
dotyczy realizacji zadah publicznych, jak rowniez ma charakter strategiczny z punktu widzenia

spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju.

Zasadnos¢ realizacji Projektu w trybie pozakonkursowym wynika z koniecznosci zapewnienia
szybkiego dostepu do wysokospecjalistycznej wiedzy medycznej dla pracownikéw medycznych
z Ukrainy, co da szanse na szybsze znalezienie zatrudnienia w polskich placéwkach/podmiotach

medycznych i przyczyni sie do wyrdwnywania szans na rynku pracy.

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu dziata miedzy innymi na podstawie: ustawy z dnia 30 kwietnia 2010
r. o instytutach badawczych (t.j. Dz. U. z 2022r., poz. 498), ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnoéci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022r. poz. 633 ze zm.). Przedmiotem dziatalnosci instytutu,
zgodnie ze Statutem, jest prowadzenie badan naukowych, prac rozwojowych i wdrozeniowych
w sferze zwigzanej z ochrong zdrowia, w szczegdlnosci w dziedzinie otorynolaryngologii, audiologii,
foniatrii, implantologii, fizjologii narzadéw zmystéw, rehabilitacji, genetyki (...) czyli w obszarach ktére

bedg przedmiotem wsparcia w projekcie.

Whnioskodawca jest wiodgcym w Polsce instytutem badawczym (kategoria A) oraz wysoko
wyspecjalizowanym szpitalem zapewniajgcym kompleksowg opieke osobom z uszkodzeniami
narzadu stuchu, gtosu, mowy, réwnowagi. Zgodnie z polskim prawem jest to jednostka publiczna,
ktorej dziatalnos$¢ podlega Ustawie o instytutach badawczych iinnych ustawach dotyczgcych nauki
oraz Ustawie o dziatalno$ci leczniczej. Jako placowka medyczna reprezentuje ona najwyzszy poziom
referencyjny. Instytut zostat powotany w 1996 roku przez Ministra Zdrowia. Dyrektorem Instytutu
jest Prof. dr hab. n. med. dr h.c. multi Henryk Skarzynski. Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu jest
jedynym instytutem badawczym w Polsce w obszarze, ktory jest przedmiotem prowadzonych szkoleh,

a w szczegolnosci w zakresie otochirurgii i rynochirurgii.

Mimo iz nominalnie w Polsce jest wiele osrodkéw medycznych zajmujacych sie leczeniem pacjentéw
ze schorzeniami otolaryngologicznymi, to wtasnie w Instytucie opracowano unikalne w Swiecie
procedury leczenia schorzen u pacjentéw z gtebokim niedostuchem m.in. tzw. ,, czesciowej gtuchoty”
czy tez pacjentéw z wadami sprezonymi z niedostuchem w tym wadami twarzoczaszki i wadami serca.

W Instytucie opracowano minimalnie inwazyjne techniki dostepu operacyjnego oraz nowe techniki
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chirurgiczne. O unikalnosci i doswiadczeniu Instytutu $wiadczy fakt, iz w naszym osrodku
wykonywanych jest ponad 80% wszystkich operacji wszczepiania implantéw slimakowych w Polsce ,

ok 95% wszczepiania implantéw ucha $rodkowego oraz ok 50% implantéw na przewodnictwo kostne.

Podobna sytuacja dotyczy leczenia pacjentéw z chorobami zatok obocznych nosa technikami
endoskopowymi z wykorzystaniem nawigacji Srodoperacyjnej. Dowodem na unikalno$¢ ustug jest tez
liczba pacjentéw zapisanych na leczenie operacyjne (aktualnie przekraczajgca 24 tysigce osoéb).
Zaden inny podmiot nie posiada kompetencji i do$wiadczenia oraz zaplecza w postaci Centrum
Doskonalenia Procedur Chirurgicznych umozliwiajgcych przeprowadzenie szkolen w zakresie
planowanego Projektu. Wnioskodawca ma ogromne doswiadczenie w realizacji ustug medycznych.
Od poczatku istnienia w Centrum wykonywanych jest od 15tys. doponad 21 tys. procedur
chirurgicznych rocznie. Dziennie w Swiatowym Centrum Stuchu przeprowadzanych jest — najwiece;
w Swiecie — operacji poprawiajgcych stuch w zakresie otorynolaryngologii, audiologii i foniatrii. W 98,7
% operacje sg planowane i wiekszo$¢ przeprowadzana w dniu przyjecia pacjenta. Na szczegdlng
uwage zastuguje wszczepienie dotychczas blisko 12 000 implantéw stuchowych, co sytuuje Instytut

w czotéwce Swiatowe).

W przychodniach otolaryngolodzy, audiolodzy, foniatrzy, logopedzi, surdopedagodzy, psycholodzy,
inzynierowie kliniczni oraz technicy udzielajg i przeprowadzajg rocznie ponad 200 000 konsultaciji

i badan.

[11.11 Cel projektu

cel gtéwny projektu, biorgc pod uwage zidentyfikowane problemy oraz planowane w ramach projektu dziatania

Celem gtéwnym Projektu jest podniesienie kompetencji 20 pracownikédw kadry medycznej z Ukrainy

poprzez organizacje cyklu 5 specjalistycznych szkolen w Centrum Zaawansowanych Technik

Operacyjnych Swiatowego Centrum Stuchu Instytutu, w okresie realizacji projektu.

Cele szczegodtowe:

e przeszkolenie 20 os6b z wyksztatceniem medycznym z nowoczesnych procedur diagnostyki
i leczenia pacjentow ze schorzeniami narzadoéw stuchu, gtosu, mowy, w okresie realizacji
projektu,

e wymiana doswiadczen pomiedzy kadrg medyczng z Ukrainy i Polski, poprzez organizacje 5

spotkan dwustronnych, w okresie realizacji projektu.
Kamienie milowe:

1. Kamien milowy 1: przygotowanie programow szkolen i innych materiatdw szkoleniowych -
34% kosztow bezposrednich projektu);
2. Kamien milowy 2: realizacja szkoleh i ocena satysfakcji uczestnikow szkolen/ ewaluacja

szkolen - 66% kosztow bezposrednich projektu);

Koszty posrednie w projekcie: 25% kosztéw bezposrednich projektu.
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[11.12 Opis projektu

zakres dziatan, ktéry zostanie objety projektem, gtéwne zatozenia projektu, oczekiwane efekty jego realizacji

Planowany do realizacji Projekt pt. ,Szkolenia dla kadry medycznej z Ukrainy w Centrum

Zaawansowanych Technik Operacyjnych Swiatowego Centrum Stuchu” ztozony bedzie z trzech

gtébwnych zadanh:

[I. Merytoryczne opracowanie materiatéw dydaktycznych dedykowanych dla lekarzy (tematyka:

otochirurgia, rynochirurgia) oraz pielegniarek i pozostatego personelu medycznego

(tematyka: opieka nad pacjentami z zaburzeniami stuchu w kontekscie ambulatoryjnym i

hospitalizacyjnym, praktyczne aspekty badania stuchu, unikalne metody rehabilitacji stuchu

oraz mowy) wraz ze wsparciem w jezyku ukrairiskim.

V. Realizacja szkolen teoretycznych i praktycznych dla lekarzy.

V. Realizacja szkolen teoretycznych i praktycznych dla pielegniarek (zwtaszcza

anestezjologicznych i operacyjnych) i innych oséb z wyksztatceniem majgcym zastosowanie

w ochronie zdrowia.

Glownym, oczekiwanym rezultatem Projektu bedzie wzrost liczby przedstawicieli kadry medycznej z

Ukrainy, ktorzy podniosg swoje kompetencje w zakresie specjalistycznej wiedzy z fonochirurgii,

otochirurgii oraz rynochirurgii. Zaktada sie, ze 20 os6b podniesie swoje kompetencje.

Ostateczna forma szkolen (stacjonarne, zdalne, hybrydowe) uzalezniona bedzie od sytuacji

epidemicznej spowodowanej wirusem SARS-CoV-2 i mozliwosci przyjazdu personelu medycznego

z Ukrainy.

[11.13 Opis zgodnosci projektu z mapami potrzeb zdrowotnych (jesli dotyczy)

zakres mapy potrzeb zdrowotnych, w ktéry wpisujg sie dziatania objete wsparciem w ramach projektu

Nd.

I11.14 Planowana data ztozenia wniosku o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2023.1

[11.15 Planowany okres realizacji projektu

data rozpoczecia oraz zakoriczenia inwestycji (rok oraz kwartat)

Planowana data rozpoczecia [RRRR.kKW]2023.1
Planowana data zakoriczenia [RRRR.kw]2023.1V

Zrodta finansowania 2023

[11.16 Planowany koszt catkowity [PLN]

catkowita warto$¢ projektu, obejmujgca zaréwno

wydatki kwalifikowalne (wktad UE i wkiad krajowy) jak i 275 000
niekwalifikowalne.w podziale na lata realizacji

inwestycji oraz tgczna kwota

Razem

275 000
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[11.17 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]

warto$¢ wydatkow kwalifikowanych w projekcie (wktad
UE i wktad krajowy) w podziale na lata realizacji 275 000 275000
inwestycji oraz tgczna kwota

[11.18 Planowane dofinansowanie UE [PLN]
275 000 275 000

alokacja srodkéw UE przeznaczona na projekt

[11.19 Planowane dofinansowanie UE [%]

maksymalny poziom dofinansowania UE na projekt 100 100
w %

[11.20 Dziatania w projekcie

Nazwa zadania Opis dziatania Sz\?vcaL:tr;l;c:’:wa
L.p. | kluczowe zadania, jakie beda krotki opis planowanych do podjecia dziatar sktadajgcych sie na catkowita
realizowane w ramach projektu dane zadanie zadania
[PLN]

Zadanie 1: Merytoryczne opracowanie materiatow
dydaktycznych dedykowanych dla lekarzy (tematyka:
otochirurgia, rynochirurgia) oraz pielegniarek i
pozostatego personelu medycznego (tematyka:
opieka nad pacjentami z zaburzeniami stuchu w
kontekscie ambulatoryjnym i hospitalizacyjnym,
praktyczne aspekty badania stuchu, unikalne metody
rehabilitacji stuchu oraz mowy) wraz ze wsparciem w
jezyku ukrainskim.

Merytoryczne W ramach zadania nr 1 opracowane zostang dwa

opracowanie materialdbw ramowe programy szkolen dla lekarzy oraz 75 512

1 dydaktycznych dla pozostatego personelu medycznego (m.in.

personelu medycznego.  pielegniarki, osoby zajmujgce sie doborem aparatow
stuchowych, osoby wykonujgce zawdd protetyka
stuchu, technika, osoby zajmujgce sie rehabilitacjg
stuchu i mowy np. logopedzi, potozne). Ponadto
przygotowane zostang inne materiaty m. in.
prezentacje oraz konspekty wyktadow.

Produkty zadania 1:

e Program szkolenia skierowanego do lekarzy —
1 szt.

e Program szkolenia skierowanego do os6b
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2

Realizacja szkolen
teoretycznych i
praktycznych dla lekarzy.

wykonujgcych zawdd medyczny (z
wytgczeniem lekarzy) — 1 szt.
e Prezentacja szkoleniowa — diagnostyka
schorzen narzadu stuchu — 1 szt.
e Prezentacja szkoleniowa — leczenie
fonochirurgia — 1 szt.
e Prezentacja szkoleniowa — otochirurgia — 1
szt.
e Prezentacja szkoleniowa — rynochirurgia — 1
szt.
Zaktada sie realizacje 5 edycji dwudniowych szkolen
(okoto 5 godzin/1 dzieh) w dwéch modutach
tematycznych (1. modut dedykowany dla lekarzy, 2.
modut dedykowany dla pielegniarek i innych
pracownikéw medycznych).
Zadanie 2: Realizacja szkolen teoretycznych i
praktycznych dla lekarzy.
W ramach zadania nr 2 zrealizowane zostang
dwudniowe szkolenia dla lekarzy z Ukrainy (tgcznie
okoto 10 godzin). Program zaktada realizacje
szkoleh w formie teoretycznej oraz praktycznej
(kazda po 50 % czasu trwania szkolenia).
Rekrutacja uczestnikow bedzie miata forme
otwartg. Zakfada sie tgczny udziat okoto 20
pracownikéw medycznych (zadanie nr 2 i 3).
Zajecia teoretyczne bedg miaty forme wyktaddw
oraz prezentacji. Zajecia praktyczne realizowane
bedg w formie stacjonarnej przy wykorzystaniu
innowacyjnej aparatury stanowigcej wyposazenie
Centrum Zaawansowanych Technik Operacyjnych
Swiatowego Centrum Stuchu. W trakcie szkolen
przekazana zostanie wiedza z obszaréw:
fonochirurgii, otochirurgii oraz rynochirurgii.
Uczestnicy beda réwniez mogli obserwowaé
przebieg operacji na zywo.
Ostateczna forma szkolen (stacjonarne, zdalne,
hybrydowe) uzalezniona bedzie od sytuaciji
epidemicznej spowodowanej wirusem SARS-CoV-2 i
mozliwosci przyjazdu personelu medycznego z

Ukrainy.

72 244

19



Realizacja szkolen
teoretycznych dla
pielegniarek i
pozostatego personelu

medycznego.

Produkty zadania 2:

e Listy obecnosci uczestnikdw szkolen,

certyfikaty dla uczestnikéw - liczba

skorelowana z liczbg uczestnikéw szkolenia.
Zadanie 3: Realizacja szkolen teoretycznych i
praktycznych dla pielegniarek (zwtaszcza
anestezjologicznych i operacyjnych) i innych oséb z
wyksztatceniem majgcym zastosowanie w ochronie
zdrowia.
W ramach zadania nr 3 zrealizowane zostang
dwudniowe szkolenia dla pielegniarek i innego
personelu medycznego z Ukrainy (tgcznie okoto 10
godzin). Program zaktada realizacje szkolen w formie
teoretycznej oraz praktycznej (kazda po 50 % czasu
trwania szkolenia). Rekrutacja uczestnikdéw bedzie
miata forme otwartg. Zaktada sie tagczny udziat okoto
20 pracownikéw medycznych (zadanie nr 2 i 3).
Zajecia teoretyczne bedg miaty forme wyktadéw oraz
prezentacji. Zajecia praktyczne realizowane bedg w
formie stacjonarnej przy wykorzystaniu innowacyjne;j
aparatury stanowigcej wyposazenie Centrum
Zaawansowanych Technik Operacyjnych Swiatowego
Centrum Stuchu. W trakcie szkolen przekazana 72244
zostanie wiedza z obszaréw: opieka nad pacjentami z
zaburzeniami stuchu, praktyczne aspekty badania
stuchu.
Ostateczna forma szkolen (stacjonarne, zdalne,
hybrydowe) uzalezniona bedzie od sytuaciji
epidemicznej spowodowanej wirusem SARS-CoV-2 i
mozliwosci przyjazdu personelu medycznego z
Ukrainy.
Produkty zadania 3:

e Listy obecnoéci uczestnikdw szkolen,
certyfikaty dla uczestnikéw - liczba
skorelowana z liczbg uczestnikow szkolenia.

Szacowany koszt zadania nr 3: 72 244,00 zt (koszty
bezposrednie).

Kazda edycja kursu sktadac¢ sie bedzie z dwéch
czesci, tj. czesci teoretycznej poswieconej wyktadom,

pokazom, rozwigzywaniu scenariuszy klinicznych oraz
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czesci praktycznej, przeznaczonej na ¢wiczenia

z wykorzystaniem sprzetu symulacyjnego.

Program szkolenia zostat sformutowany w jezyku
efektéw ksztatcenia oraz przewiduje przeprowadzenie
walidacji kwalifikacji i kompetencji uzyskanych w
Projekcie przez jego uczestnikow.

Realizacja zakupow dot. licencji przyczyni sie do
poprawy funkcjonowania systemu do zdalnej realizacji
szkolen dla kadry medycznej z Ukrainy (zadanie nr 2
oraz zadanie nr 3), w szczegolnosci w zakresie
przebiegu operacji wykonywanych ,na zywo” z sal
operacyjnych. Zapewniona zostanie wysoka jako$¢
przekazu zdalnego (dzwiek, obraz), co jest
szczegodlnie istotne w zdalnej prezentacji operacji
otochirurgicznych i przedstawianiu urzadzeh
wszczepialnych. Procedury medyczne tego typu
wymagajg niezwyktej precyzji od lekarza
przeprowadzajgcego zabieg i tym samym
nowoczesnego oprogramowania, ktére umozliwi
uczestnikom przekaz maksymalnie odzwierciedlajgcy
prezentowang procedure medyczng. Uczestnicy
szkolenia zdalnego i stacjonarnego uzyskajg lepszy
kontakt wizualny i glosowy (komentarz) lekarza
przeprowadzajgcego operacje oraz bedg mogli
zadawac pytania personelowi medycznemu.
Planowane zakupy obejmujg m. in.:

e Oprogramowanie pozwalajgce na
rozbudowang obstuge produkcji na zywo i
streamingu miedzy innymi na komputerach -
vmix wersja PRO

o Wirtualne karty dZzwiekowe umozliwiajgce
lepszy dzwiek

e Oprogramowanie, ktére zapewnia
wielokanatowy routing dzwieku oraz karte
dzwiekowa

e Oprogramowanie do zarzadzania kamerami -
wersja serwerowa oprogramowania

e Oprogramowanie rozszerzajgce licencje o
dodatkowe 2 kamery

e Oprogramowanie do zarzadzania kamerami -
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4

Koszty posrednie

wersja serwerowa oprogramowania
e Oprogramowanie tworzgce wizualne presety
spotkan dla kamer PTZ
Przedmiotowe zakupy oprogramowania sg zasadne,
niezbedne dla realizacji Projektu zaréwno w formie
stacjonarnej jak i zdalnej. Przyczynig sie takze do

zwiekszenia ich efektywnosci.

25% kosztoéw bezposrednich projektu.

55 000
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[11.21 Wskazniki

wskazniki, ktore znajdg sie w umowie o dofinansowanie projektu

L.p. Nazwa wskaznika

Liczba przedstawicieli kadry medycznej, objetych
wsparciem

Liczba migrantéw, osdb obcego pochodzenia, mniejszosci
2 (wtym spotecznosci zmarginalizowane takie jak Romowie),
objetych wsparciem w programie

Wartos¢ wydatkow kwalifikowalnych przeznaczonych na
3  dziatania majgce na celu tagodzenie kryzysu wywotanego
wojng w Ukrainie

Liczba przedstawicieli kadry medycznej, ktorzy podniesli
swoje kompetencje

Rodzaj

produktu/ rezultatu

Produktu

Produktu

Produktu

Rezultatu

Jednostka miary Wartos¢ szacowana
do osiggniecia dzieki

np. osoba, godzina, szt., etc . .. .
realizacji projektu

Osoba 20
Osoba 20

PLN 275 000 PLN
Osoba 18

Wartos¢ docelowa

zaktadana w
PO/SZO0OP

76 650

181

72.869.391,00
EUR

66 153
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VI.

REGIONALNY PROGRAM ZDROWOTNY (RPZ) (BLOK IV) — nie dotyczy
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V. KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW (BLOK V)

V.1 Informacje o konkursie lub projekcie pozakonkursowym, ktérego dotyczg kryteria wyboru

Nr konkursu/ projektu pozakonkursowego
nr konkursu lub projektu pozakonkursowego, ktérego dotyczg kryteria wyboru - zgodnie z numerem wskazanym w wykazie dziatar przedstawionym w bloku | - Informacje ogélne oraz w

fiszce danego konkursu/ projektu pozakonkursowego

POWR.7.P.9; POWR.7.P.10

Tytut konkursu/ projektu pozakonkursowego

V.2 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

Proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru wypetniajgce rekomendacje Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisac wszystkie obowigzkowe rekomendacje — zaréwno dostepu, jak i premiujgce. W
przypadku niewykorzystania ktérej$ z obowigzkowych rekomendacji, nalezy uzasadnic¢ dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy

wypisac tylko te wybrane przez IZ/ IP. Opisujac Kryteria premiujgce nalezy okreslic istotno$¢ danego kryterium (punktacja/ waga).

Rekomendacja KS dia kryterium Opis zgodnosci kryterium z rekomendacjg KS

. . P Kryterium Rodzaj kryterium
rekomendacje KS przyjete wiasciwymi . . . . . .
. . L . opis, w jaki sposob proponowane Kryterium wypetnia tresS¢
L.p. uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru nazwa (brzmienie) oraz numer kryterium dostepu/ P . . .
. . . . L rekomendacji Komitetu Sterujgcego wraz z projektem
stanowigcego przedmiot wsparcia w ramach proponowanego przez IZ/ IP kryterium premiujgce o ;
. definicji proponowanego przez IZ/ IP kryterium
konkursu/ projektu pozakonkursowego
rekomendacje KS nie majg rekomendacje KS nie majg rekomendacje KS nie majg
1 zastosowania dla planowanych do zastosowania dla planowanych do Nd zastosowania dla planowanych do
realizacji projektow realizacji projektow ’ realizacji projektow
pozakonkursowych pozakonkursowych pozakonkursowych
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V.3 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ IZ/ IP

Nalezy uzupetnic tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzgcymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisa¢ wszystkie kryteria, pod kgtem ktérych

oceniane bedg projekty sktadane w konkursie / lub oceniany bedzie projekt pozakonkursowy.

L.p.

Kryterium

nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP Kryterium

Whnioskodawca zgodnie ze Szczegétowym Opisem Osi
Priorytetowych PO WER jest podmiotem uprawnionym do
ubiegania sie o dofinansowanie w ramach wfadciwego
Dziatania/Poddziatania PO WER lub wtasciwego naboru o
ile ustalono w nim kryterium dostepu zawezajgce liste
podmiotéw uprawnionych do ubiegania sie
o dofinansowanie.
W przypadku projektu partnerskiego spetnione zostaty
wymogi dotyczgce
1) wyboru partneréw, o ktérych mowa w art. 33 ust. 2-4a
ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji
programéw w zakresie polityki spojnosci finansowanych
w perspektywie 2014-2020 (o ile dotyczy);
2) utworzenia albo zainicjowania partnerstwa w terminie
wynikajgcym z art. 33 ust. 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r.
0 zasadach realizacji programéw w zakresie polityki
spéjnosci finansowanych w perspektywie
2014-2020 (o ile dotyczy) oraz zgodnym ze Szczegbtowym
Opisem Osi Priorytetowych PO WER t{j. przed ztozeniem
wniosku o dofinansowanie albo przed rozpoczeciem
realizacji projektu, o ile data ta jest wczes$niejsza od daty
ztozenia wniosku o dofinansowanie.
Z wnioskodawcg lub partnerem/ partnerami (o ile dotyczy)
nie rozwigzano w trybie natychmiastowym umowy o
dofinansowanie projektu realizowanego ze srodkéw PO
WER z przyczyn lezacych po jego stronie. Kryterium nie
dotyczy jednostek sektora finanséw publicznych (jsfp).

Projekt jest zgodny z zasadg rownosci szans kobiet i
mezczyzn w oparciu o standard minimum.

Rodzaj kryterium

kryterium dostepu/ premiujgce

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

KRYTERIUM HORYZONTALNE

Uwagi

projekt definicji proponowanego przez I1Z/ IP
Kryterium

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegodtowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.
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Projekt ma pozytywny wptyw na zasade rownosci szans i
niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb

Z niepetnosprawnosciami. Przez pozytywny wptyw nalezy
rozumie¢ zapewnienie dostepnosci do oferowanego

w projekcie wsparcia dla wszystkich jego uczestnikow oraz
zapewnienie dostepnosci wszystkich produktéw projektu
(ktére nie zostaty uznane za neutralne) dla wszystkich ich
uzytkownikéw, zgodnie ze standardami dostepnosci,
stanowigcymi zatgcznik do Wytycznych w zakresie
realizacji zasady réwnosci szans

i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z
niepetnosprawnosciami oraz zasady rownosci szans kobiet
i mezczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-
2020.

Projekt jest zgodny z zasadg zréwnowazonego rozwoju.

W trakcie oceny nie stwierdzono niezgodnosci z

prawodawstwem krajowym w zakresie odnoszgcym sie do

sposobu realizacji i zakresu projektu i wnioskodawcy.

Adekwatnos¢ doboru grupy docelowej do wiasciwego celu

szczegobtowego

PO WER oraz jakos¢ diagnozy specyfiki tej grupy, w tym

opis:

— istotnych cech uczestnikéw (os6b lub podmiotow),
ktérzy zostang objeci wsparciem;

— potrzeb i oczekiwan uczestnikdw projektu w kontekscie
wsparcia, ktére ma by¢ udzielane w ramach projektu;

— barier, na ktére napotykajg uczestnicy projektu;

sposobu rekrutacji uczestnikow projektu, w tym kryteriéw

rekrutaciji.

Trafnos¢ doboru i spojnosé zadan przewidzianych do

realizacji

w ramach projektu w tym:

— uzasadnienie potrzeby realizacji zadan;

—  planowany sposob realizacji zadan;

— uzasadnienie wyboru partneréw do

poszczegdblnych zadan (o ile dotyczy);

realizacji

KRYTERIUM HORYZONTALNE

KRYTERIUM HORYZONTALNE

KRYTERIUM HORYZONTALNE

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE PUNKTOWO

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegodtowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.
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adekwatnos¢ doboru wskaznikéw specyficznych dla
danego projektu (okreslonych samodzielnie przez
whnioskodawce)

(o ile dotyczy),

wartosci wskaznikéw realizacji wiasciwego celu
szczegdtowego PO WER i wskaznikéw
specyficznych dla danego projektu okreslonych we
wniosku o dofinansowanie (o ile dotyczy), kidre
zostang osiggniete w ramach zadan;

sposob pomiaru wskaznikdéw realizacji wlasciwego
celu szczegdétowego PO WER (nie dotyczy projektow
pozakonkursowych PUP) i wskaznikow specyficznych
dla danego projektu okreslonych we wniosku o
dofinansowanie (o ile dotyczy);

sposéb, w jaki zostanie zachowana trwatos¢
rezultatow projektu (o ile dotyczy);

oraz trafno$¢ doboru wskaznikéw dla rozliczenia kwot
ryczattowych i dokumentéw potwierdzajgcych ich
wykonanie

(o ile dotyczy).

Stopien zaangazowania potencjalu wnioskodawcy i
partnerow

(o ile dotyczy), tj.:

potencjatu kadrowego wnioskodawcy i partneréw (o ile
dotyczy) planowanego do wykorzystania w ramach
projektu (kluczowych 0s0b, ktére zostang
zaangazowane do realizacji projektu oraz ich
planowanej funkcji w projekcie);

potencjatu technicznego, w tym sprzetowego i
warunkoéw lokalowych wnioskodawcy i partneréw (o ile
dotyczy) planowanego do wykorzystania w ramach
projektu;

potencjatu finansowego wnioskodawcy i partneréow (o ile
dotyczy) - w przypadku projektow majgcych na celu
ograniczenie wystgpienia negatywnych skutkéw COVID-
19, wybieranych w trybie nadzwyczajnym na podstawie
ustawy o szczegolnych rozwigzaniach wspierajgcych
realizacje programéw operacyjnych w zwigzku z

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.
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wystgpieniem COVID-19 w 2020 r.

Sposéb zarzadzania projektem w kontekscie zakresu
11 zadan w projekcie.

Prawidtowos$¢ budzetu projektu, w tym:

a)

12

zgodnos¢ wydatkdw z Wytycznymi w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkow w ramach EFRR, EFS i
FS na lata 2014-2020, w szczegdlnosci niezbednos¢
wydatkéw do osiggania celéw projektu,

zgodnos¢ z SzOOP w zakresie wymaganego poziomu
cross-financingu, wkfadu wiasnego oraz pomocy
publicznej,

zgodnos¢ ze stawkami jednostkowymi (o ile dotyczy)
oraz standardem i cenami rynkowymi okre$lonymi w
regulaminie konkursu lub wezwaniu do zlozenia
whiosku o] dofinansowanie projektu
pozakonkursowego,

w ramach kwot ryczattowych (o ile dotyczy) - wykazanie
uzasadnienia racjonalnosci i niezbednosci kazdego
wydatku w budzecie projektu.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE PUNKTOWO

KRYTERIUM MERYTORYCZNE
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegotowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.

Kryterium wynika z zatgcznika 3a do
Szczegodtowego Opisu Osi
Priorytetowych PO WER.
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WYKAZ SKROTOW

AOTMIT - Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

IP — Instytucja Posredniczaca
IZ — Instytucja Zarzgdzajaca
KS - Komitet Sterujgcy ds. koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia (rowniez nazywany
Komitetem Sterujgcym)
PD - Plan dziatan

Pl - Priorytet Inwestycyjny
PO - Program Operacyjny

SZOOP - Szczegotowy Opis Osi Priorytetowych

RPO — Regionalny Program Operacyjny
RPZ - Regionalny Program Zdrowotny

WLWHK - Wspdlna Lista Wskaznikow Kluczowych

SKROTY DLA POSZCZEGOLNYCH RPO DO NADAWANIA NUMEROW KONKURSOM ORAZ

PROJEKTOM POZAKONKURSOWYM

Woj.
Woj.
Woj.
Woj.
Woj.
Wo.
Wo.
Woj.
Wo,.
Woj.
Woj.
Woj.
Woj.
Woj.
Woj.
Woj.

dolnoslgskie - RPO WD
kujawsko-pomorski - RPO WKP
lubelskie - RPO WLU

lubuskie - RPO WLB

tédzkie - RPO WLO
matopolskie - RPO WMP
mazowieckie - RPO WMZ
opolskie - RPO WO
podkarpackie - RPO WPK
podlaskie - RPO WPD
pomorskie - RPO WPM

Slgskie - RPO WSL
Swietokrzyskie - RPO WSW
warmifisko-mazurskie - RPO WiM
wielkopolskie - RPO WWL
zachodniopomorskie — RPO WZ

30



		2023-01-03T14:01:28+0000
	Małgorzata Iwanicka-Michałowicz




