Zatacznik 1 do uchwaty nr 189 Komitetu Monitorujgcego program
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027 z dnia 16 lutego
2026 roku

Roczny Plan Dziatania na rok: 2026

Tytul lub zakres projektu: Podniesienie kompetencji lekarzy i lekarek w

obszarze psychogeriatrii
Wersja fiszki: 1

Numer i data uchwaty Komitetu Monitorujacego: .....

Informacje o instytucji opracowujacej fiszke
Instytucja: Ministerstwo Zdrowia

Dane kontaktowe osoby (os6b) do kontaktéw roboczych:

Marta Fijotek — Naczelnik Wydziatu Oceny i Monitorowania 2, Departament

Oceny Inwestycji MZ, e-mail m.fijolek@mz.gov.pl, nr tel. 882 359 166

Fiszka projektu wybieranego w sposob

niekonkurencyjny

Podstawowe informacje o projekcie

Numer i nazwa Priorytetu: FERS.01 Umiejetnosci

Numer i nazwa dziatania FERS: FERS.01.12 Ksztatcenie podyplomowe

lekarzy, pielegniarek i potoznych
Cel szczeg6towy, w ramach ktérego projekt bedzie realizowany

EFS+.CP4.G - Wspieranie uczenia sie przez cate zycie, w szczegdlnosci
elastycznych mozliwosci podnoszenia i zmiany kwalifikacji dla wszystkich, z

uwzglednieniem umiejetnosci w zakresie przedsiebiorczosci i kompetencji
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cyfrowych, lepsze przewidywanie zmian i zapotrzebowania na nowe
umiejetnosci na podstawie potrzeb rynku pracy, utatwianie zmian Sciezki

kariery zawodowej i wspieranie mobilnosci zawodowej
Typ projektu FERS:

Rozwdj i wsparcie ksztatcenia podyplomowego lekarzy

Podmiot, ktory bedzie wnioskodawca: Narodowy Instytut

Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji im. prof. dr hab. med. Eleonory

Reicher

Cel i opis projektu (w tym uzasadnienie realizacji i

planowana trwatosc¢)

Polski system ochrony zdrowia musi by¢ przygotowany na wyzwania
wynikajgce z dynamicznego procesu starzenia sie spoteczenstwa. Zgodnie z
prognozami Gtéwnego Urzedu Statystycznego, w 2050 roku osoby w wieku
65 lat i wiecej bedq stanowity okoto 30% populacji. Badanie opinii
publicznej wskazuje, ze 90% o0sob powyzej 75. roku zycia ocenia swoj stan
zdrowia negatywnie. Proces starzenia sie populacji wigze sie ze wzrostem
wielochorobowosci, co stanowi powazne wyzwanie diagnostyczno-
terapeutyczne. Problematyka psychogeriatrii jest zagadnieniem
interdyscyplinarnym, dotykajacym obszardéw psychiatrii, neurologii, geriatrii
oraz chorob wewnetrznych. Obecnie obserwuje sie niewystarczajacg
dostepnos$c¢ oraz jakos¢ kompleksowej opieki geriatrycznej, w tym
psychiatrycznej, zwtaszcza w mniejszych osrodkach, a takze niedobor
wyspecjalizowanych kadr medycznych w obszarze psychogeriatrii i

rehabilitacji oséb starszych.
Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami, kurs z zakresu psychogeriatrii jest
obligatoryjnym elementem szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie

psychiatrii. Nie zostat on jednak uwzgledniony w programach innych

specjalizacji, w tym geriatrii. Celem projektu jest podniesienie kompetencji
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1 275 lekarzy i lekarek w okresie realizacji projektu w zakresie diagnostyki,
leczenia oraz kompleksowej opieki nad pacjentem psychogeriatrycznym.
Podniesienie kompetencji praktycznych i teoretycznych personelu
medycznego w obszarze psychogeriatrii przyczyni sie do poprawy jakosci i

dostepnosci opieki nad osobami starszymi.

Szkolenia bedq prowadzone przez kadre o wysokich kwalifikacjach
klinicznych i naukowych, co gwarantuje ich najwyzszg jakos$¢. Narodowy
Instytut Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji (NIGRiR) planuje wydanie
broszury, ktora beda stuzy¢é podsumowaniu, usystematyzowaniu i

popularyzacji materiatow dydaktycznych.

Realizacja projektu przyczyni sie do wzrostu poziomu wiedzy oraz
umiejetnosci diagnostyczno-terapeutycznych kadr medycznych, co wptynie
na poprawe dostepnosci oraz jakosci opieki nad osobami starszymi. Rozwdj
systemu szkolen oraz materiatow edukacyjnych stworzy trwate zasoby dla
sektora ochrony zdrowia. Wzmocnienie wspétpracy miedzyinstytucjonalnej
oraz wymiana doswiadczen pozwolg na skuteczniejsze zarzadzanie opiekq
geriatryczng. Opracowane materiaty szkoleniowe oraz modele edukacyjne
beda dostepne dla osrodkéw medycznych na state i wspierane przez
NIGRIR. Zaktad Psychogeriatrii NIGRIR petni¢ bedzie funkcje opiekuna
merytorycznego i wtasciciela modelu szkoleniowego, odpowiadajac za jego
biezacq aktualizacje oraz rozwdj. Finansowanie utrzymania i rozwoju

modelu planowane jest w ramach budzetu NIGRIR.

Na rynku dostepne sg studia podyplomowe i kursy z zakresu
psychogeriatrii, oferowane miedzy innymi przez uczelnie medyczne.
Powyzsze formy ksztatcenia charakteryzujq sie jednak ograniczong liczbg
uczestnikéw, zréznicowanym zakresem tematycznym oraz wysokimi
kosztami, a takze brakiem ujednoliconych modeli i standardow

szkoleniowych.

Projekt jest zgodny z Krajowym Planem Transformacji, gdyz podniesienie

kompetencji lekarzy i lekarek wzmacnia POZ i AOS w procesie diagnostyki i



leczenia, a co za tym idzie - powoduje odcigzenie leczenia szpitalnego.
Rozwdj kompetencji lekarzy i lekarek pozwala na zwiekszenie dostepnosci
do swiadczen psychiatrycznych w srodowisku lokalnym dla zapewnienia
catosciowej i ciggtej opieki nad pacjentem. Projekt jest rowniez zgodny z
mapg potrzeb zdrowotnych, poniewaz zaspokaja rosngce zapotrzebowanie
na opieke psychogeriatryczng, co wynika z procesu starzenia sie

spofeczenstwa. Zgodnie z danymi na stronie Wyszukiwarka - Rejestr

Podmiotow Wykonuijgcych Dziatalnos¢ Lecznicza, na dzien 05.01.2026 na

terenie Polski dostepne s jedynie 43 oddziaty psychogeriatryczne, przy
czym w wojewodztwie zachodniopomorskim nie ma ani jednego takiego
oddziatu , a prognozy demograficzne wskazujg na staty wzrost
zapotrzebowania na tego typu ustugi. Szkolenie personelu medycznego w
tej dziedzinie jest kluczowe dla odpowiedzi na te wyzwania, co
bezposrednio wpisuje sie w zatozenia zaréwno Planu Transformaciji, jak i
mapy potrzeb zdrowotnych.

Projekt bedzie realizowany z poszanowaniem zasady rownosci kobiet i
mezczyzn, w tym beneficjent zaplanuje dziatania zapewniajace rowne
szanse udziatu i korzystania z oferowanego wsparcia kobietom i
mezczyznom. Jak réwniez bedzie realizowany zgodnie z zasadg rownosci
szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z

niepetnosprawnosciami.

Uzasadnienie wyboru projektu w sposéb
niekonkurencyjny oraz wyboru podmiotu, ktory bedzie

whnioskodawca

Starzenie sie populacji Polski wigze sie ze wzrostem wielochorobowosci i
stanowi ztozone wyzwanie diagnostyczno-lecznicze, wymagajace
skoordynowanej, specjalistycznej opieki. NIGRIR jest jedynym w kraju
instytutem badawczym wyspecjalizowanym w kompleksowej opiece nad
osobami starszymi (geriatria, reumatologia, rehabilitacja, psychogeriatria) i

petni funkcje krajowego osrodka referencyjnego w tym zakresie. NIGRIiR
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https://rpwdl2.ezdrowie.gov.pl/wyszukiwarka
https://rpwdl2.ezdrowie.gov.pl/wyszukiwarka

dziata na podstawie ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach
badawczych oraz ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty, ktéra uprawnia go do ksztatcenia kadr medycznych i
realizacji ustawicznego rozwoju zawodowego.

NIGRIR realizuje cele krajowej polityki zdrowotnej, znajdujgce
odzwierciedlenie w nastepujgcych dokumentach:

1. Plan Transformacji dla Wojewddztwa Mazowieckiego — priorytety:
rozwdj opieki psychiatrycznej i rehabilitacji, Swiadczenia dla populacji
w wieku podesztym. Projekt realizuje cele planu poprzez podnoszenie
kompetencji lekarzy réznych specjalnosci w obszarach wskazanych w
dokumencie.

2. Polityka spoteczna wobec 0séb starszych 2030 (Uchwata RM nr 161 z
26 pazdziernika 2018 r.) - realizacja Obszaru II: promocja zdrowia,
profilaktyka choroéb, dostep do diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,
edukacja kadr medycznych i opiekunczych.

3. Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 - cel operacyjny 3:
promocja zdrowia psychicznego, a takze koordynacja opieki nad
osobami starszymi w ramach systemu ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej.

Zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 25 sierpnia 2015 r. w
sprawie reorganizacji Instytutu Reumatologii, rozszerzono zakres jego
dziatalnosci o gerontologie i powotano Oddziat Geriatrii. NIGRIR prowadzi
badania i wdraza rozwigzania kliniczne w zakresie chordb typowych dla
wieku podesztego. Dysponuje unikalng infrastrukturg oraz zasobami
kadrowymi, ktére pozwalajg na kompleksowg realizacje projektu w skali
ogolnopolskiej.

W Swietle powyzszego, NIGRR jest jedynym podmiotem w Polsce
posiadajgcym ustawowe umocowanie, doswiadczenie, zasoby i pozycje w
dokumentach strategicznych panstwa, potrzebne do realizacji projektu w
trybie niekonkurencyjnym, zgodnie z art. 44 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 28
kwietnia 2022 r.



Planowane jest nawigzanie wspotpracy z np. NIL, CMKP w zakresie

rekrutacji lekarzy i lekarek, udostepniania informacji na temat szkolenia.

Zadania przewidziane do realizacji w projekcie, ze
wskazaniem: grup docelowych, planowanych terminow
realizacji zadan oraz szacunkowych kosztow ich realizacji
(w tym jako % kosztow bezposrednich budzetu projektu)
ze wskazaniem gtéwnych kosztow niezbednych do

realizacji zadania

Zadanie 1. Kurs doskonalacy z psychogeriatrii.
Realizator zadania: NIGRR

Zaplanowano 6 edycji pieciodniowego kursu - dziennie pie¢ godzin
wyktadow i dwie godziny warsztatow z umiejetnosci praktycznych i analizy
przypadkdéw; w sumie 35 godzin zajec i zaliczenie koncowe trwajace

godzine.

Program kursu obejmuje zagadnienia epidemiologii, profilaktyki,
diagnostyki i leczenia zaburzen snu, nastroju, psychotycznych,
neurodegeneracyjnych, majaczenia oraz uzaleznien, a takze seksualnosci
0s0b w wieku podesztym. Ponadto, kompleksowo omoéwione zostang
choroby wewnetrzne, takie jak cukrzyca, niewydolnos¢ serca, nadcisnienie
tetnicze, choroby nerek oraz otytos¢. Przedstawione zostang takze metody
diagnostyki i terapii naczyniopochodnego uszkodzenia moézgu, a takze
rehabilitacja i leczenie bdélu u 0séb starszych. Istotnym elementem
szkolenia bedzie omdwienie zasad farmakoterapii os6b powyzej 65. roku
zycia, ze szczegdlnym uwzglednieniem zmian w farmakodynamice lekéw,
interakcji lekowych oraz prewencji polipragmazji. Program obejmie réwniez
zasady zywienia senioréw, zagadnienia sarkopenii, osteoporozy, zespotu
kruchosci, a takze metody pielegnacji oséb obtoznie chorych oraz leczenia

odlezyn. W ramach kursu przewidziano warsztaty prowadzone przez



specjalistéw i specjalistki z poszczegdlnych dziedzin, umozliwiajace
praktyczne omowienie problematyki psychogeriatrycznej.

W ramach jednej edycji przewidziano 100 miejsc dla oséb w trybie

stacjonarnym i 150 dla oséb w trybie zdalnym, tj. fgcznie 1 500 o0sdb;

Dla 0sdb uczestniczacych stacjonarnie w siedzibie Narodowego Instytutu
Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji przewidziano nocleg, wyzywienie, a
takze zwrot kosztow dojazdu.

Grupa docelowa: lekarze i lekarki bez specjalizacji, w trakcie specjalizacji
lub ze specjalizacjq zwigzang z leczeniem seniorow, w tym z: neurologii,

geriatrii, choréb wewnetrznych.
Termin realizacji: czerwiec 2026 r. — czerwiec 2028 r.

Planowany koszt: 1 741 710,00 zt, co stanowi 92,22% kosztéw

bezposrednich.
Zadanie 2. Wydanie broszury.
Realizator zadania: NIGRR

Wydanie materiatow edukacyjnych zawierajacych odpowiedzi na najczesciej
pojawiajgce sie pytania dla uczestnikéw i uczestniczek kursu w formie
praktycznej broszury z wytycznymi, przygotowanej przez osoby
prowadzace wyktady, majacej na celu podsumowanie, usystematyzowanie,

utrwalenie i popularyzacje zdobytej na wyktadach wiedzy.

Do przygotowywania broszur zostang wykorzystane narzedzia sztucznej

inteligencji takie jak Elicit, Notebook LM oraz Canva.

Termin realizacji: styczen 2028 r. — czerwiec 2028 r.

Planowany koszt: 147 000,00 z, co stanowi 7,78% kosztow bezposrednich.
3. Zadanie - Koszty posrednie

W sktad wchodzg koszty: kierownika projektu, obstugi kadrowej, ksiegowej,
administracyjnej, koszty dziatan informacyjno-promocyjnych projektu,

zakup narzedzi umozliwiajacych sporzgdzanie interesujgcych, praktycznych
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materiatdéw szkoleniowych, koszty biurowe zwigzane z obstugq

administracyjng projektu.
Termin realizacji: styczen 2028 r. — czerwiec 2028 r.

Planowany koszt: 283 306,50 zt, co stanowi 15% kosztéw bezposrednich.

Czy projekt bedzie realizowany w partnerstwie?
Nie
Podmioty, ktore beda partnerami w projekcie, z uzasadnieniem

wyboru partneréw w kontekscie realizowanych przez nich zadan

Nie dotyczy

Czy projekt bedzie projektem grantowym?

Nie

Przewidywany termin ogtoszenia naboru (miesigc i rok)

luty 2026 r.

Przewidywany termin ztozenia wniosku o dofinansowanie
(miesiac i rok)

marzec 2026 r.

Przewidywany okres realizacji projektu (,,od - do”,

wskazujac miesiqc oraz rok)

czerwiec 2026 r. — czerwiec 2028 r.

Szacowany budzet projektu

Szacowana kwota wydatkow w projekcie w podziale na lata i ogotem (PLN):

- wroku 2026: 357 977,75



- wroku 2027: 998 033,25

- wroku 2028: 816 005,50

ogétem: 2 172 016,50
Minimalny poziom dofinansowania: 82,52%
Szacowany wkitad UE (PLN): 1 792 348,01
Wymagany wkiad witasny beneficjenta: Tak

Poziom wymaganego wktadu wtasnego: 10% - wniesiony w ramach
kosztow posrednich - 217 201,65

Cross-financing:

Nie

Zaktadane efekty projektu wyrazone wskaznikami

Wskazniki produktu

1. Liczba lekarzy objetych wsparciem w ramach ksztatcenia

specjalizacyjnego - 1 500
Wskazniki rezultatu

1. Liczba lekarzy, ktérzy odbyli szkolenie specjalizacyjne w ramach

programu - 1 275

Szczegotowe kryteria wyboru projektu

Kryteria dostepu

Podpis osoby upowaznionej do podejmowania
decyzji w zakresie Rocznego Planu Dziatania
Miejscowos$¢, data: .......ccceeueees :

Podpis osoby upowaznionej: .........cccceeeenneee.
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Data zatwierdzenia fiszki w ramach Rocznego Planu Dziatania: ........c...ccceee...

(wypetnia Instytucja Zarzadzajqca FERS)
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