§75% Ministerstwo Funduszy
235 i Polityki Regionalnej

Fundusze Europejskie RZECZpOSpOlita Dofinansowane przez
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unig Europejska

Zatacznik 1 do uchwaty nr 213 Komitetu Monitorujgcego program Fundusze
Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027 z dnia 28 kwietnia 2026

roku

Roczny Plan Dziatlania na rok: 2026

Tytut lub zakres projektu: MERIT — bo kompetencje nie majq granic!l.
Wersja fiszki: 1

Numer i data uchwaty Komitetu Monitorujacego:

Informacje o instytucji opracowujacej fiszke
Instytucja: Ministerstwo Zdrowia

Dane kontaktowe osoby (0os6b) do kontaktow roboczych: Marta
Fijotek - Naczelnik, Wydziat Oceny i Monitorowania II, Departament Oceny

Inwestycji, adres e-mail: m.fijolek@mz.gov.pl, nr telefonu: 882 359 166

Fiszka projektu wybieranego w sposob

niekonkurencyjny

Podstawowe informacje o projekcie
Numer i nazwa Priorytetu: Priorytet FERS.01 Umiejetnosci
Numer i nazwa dziatania FERS: Dziatanie 01.12 Ksztatcenie

podyplomowe lekarzy, pielegniarek i potoznych - kobiet i mezczyzn;

Dziatanie 01.13 Umiejetnosci w sektorze zdrowia

! MERIT — Medical Excellence and Research International Training, "merit" po angielsku =
zastuga, kompetencja
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Cel szczegotowy, w ramach ktorego 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
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: 1. Rozwdj i wsparcie ksztatcenia podyplomowego
lekarzy; 2. Rozwdj i wsparcie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i

potoznych.

Podmiot, ktory bedzie wnioskodawca: Ministerstwo Zdrowia -
Departament Wspétpracy Miedzynarodowej (DWM, MZ).

Cel i opis projektu (w tym uzasadnienie realizacji i

planowana trwatosc¢)
Celem gtownym projektu jest podniesienie:

1. praktycznych kompetencji klinicznych i technologicznych w zakresie
nowoczesnych technologii i zaawansowanych metod diagnostyczno-
terapeutycznych w priorytetowych dziedzinach medycyny u 2 108
lekarzy i lekarek, 355 pielegniarek i pielegniarzy, potoznych - kobiet i
mezczyzn, 438 pozostatych pracownic i pracownikéw personelu
medycznego oraz innych specjalistow i specjalistek zatrudnionych w

publicznym systemie ochrony zdrowia, poprzez:
— wyjazdy (szkolenia, staze) zagraniczne oraz

— wizyty ekspertow i ekspertek (praktycy, kadra szkoleniowa)

zagranicznych w Polsce.
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Z praktycznego doswiadczenia wynika, ze lekarze i lekarki jako grupa
zawodowa sg grupg znacznie chetniej podnoszacq kwalifikacje w drodze
prowadzonych za granicg szkolen i stazy niz inni pracownicy sektora
ochrony zdrowia. Stad wynika znacznie wiekszy odsetek lekarzy i lekarek w

planowanych dziataniach.

2. kompetencji zarzadczych w zakresie przygotowania do wdrazania
innowacyjnych, ekologicznych i efektywnych kosztowo rozwigzan
organizacyjnych u 146 osob z kadry kierowniczej szpitali oraz osob
nadzorujacych szpitale z ramienia podmiotdw tworzacych i instytucji

publicznych.
Cele szczegotowe projektu to:

1. uzyskanie dostepu do najnowszych osiggnie¢ medycyny poprzez
szkolenia w miedzynarodowych centrach referencyjnych,

2. wzmocnienie kompetencji lekarzy i lekarek przede wszystkim w
specjalizacjach priorytetowych,

3. wzrost kompetencji technicznych i cyfrowych personelu medycznego,
innych specjalistéw i specjalistek ochrony zdrowia oraz kadry
zarzadzajacej,

4. wzmocnienie wspotpracy miedzynarodowej, umozliwiajacej trwaty
transfer wiedzy,

5. podniesienie jakosci opieki nad pacjentem i pacjentkg w Polsce

poprzez wdrazanie najlepszych standardéw klinicznych.

Projekt skierowany bedzie do personelu pracujgcego w sektorze

publicznym.

Projekt odpowiada na rzeczywiste potrzeby personelu udzielajgcego
$Swiadczen w publicznym systemie ochrony zdrowia w Polsce i oferowac
bedzie praktyczny model nauczania oraz bedzie zintegrowany z najlepszymi

miedzynarodowymi standardami. Projekt ma na celu stopniowe zwiekszanie
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skali szkolen zagranicznych, wizyt szkoleniowych ekspertéw zagranicznych
w Polsce, rozwijanie partnerstw miedzynarodowych w celu maksymalizacji
efektéw edukacyjnych i systemowych. Projekt przewiduje publikacje

raportu koncowego przez kazdego z zaangazowanych partneréow. Przyczyni

sie takze do rozwoju potencjatu szkoleniowego osrodkéw w Polsce.

Wspdtczesna medycyna stawia przed kadrami systemu ochrony zdrowia
coraz wyzsze wymagania. Dynamiczny rozwdj technologii, innowacje w
leczeniu oraz rosngce oczekiwania pacjentow i pacjentek wymagaja, aby
specjalisci i specjalistki nie tylko utrzymywali swojg wiedze na biezaco, ale
rowniez doskonalili umiejetnosci praktyczne. Poprawa umiejetnosci
personelu medycznego jest kluczowa nie tylko dla podniesienia jakosci
opieki zdrowotnej, ale takze dla zwiekszenia bezpieczenstwa pacjentow i
pacjentek, skrocenia czasu oczekiwania na leczenie, a takze dla
podtrzymania zaufania spotecznego do systemu ochrony zdrowia.
Systematyczne doskonalenie kompetencji medycznych staje sie niezbedne

do zapewnienia efektywnej i nowoczesnej opieki medycznej.

Priorytetowe dziedziny medycyny w Polsce zostaty okreslone w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2022 r. w sprawie
okreslenia priorytetowych dziedzin medycyny (Dz.U. z 2024 r. poz. 791).
Wskazane w nim specjalizacje stanowig obszary o kluczowym znaczeniu dla
bezpieczenstwa zdrowotnego oraz ciggtosci funkcjonowania systemu

ochrony zdrowia?.

W Polsce funkcjonuje szeroka oferta szkolen podnoszacych kompetencje
personelu medycznego, realizowanych m.in. przez Centrum Medyczne

Ksztatcenia Podyplomowego (CMKP), uczelnie medyczne oraz instytuty

2 Do priorytetowych dziedzin medycyny zaliczono: anestezjologie i intensywng terapie,
chirurgie ogdlng, chirurgie onkologiczna, chirurgie dzieciecg, choroby wewnetrzne, choroby
zakazne, geriatrie, hematologie, kardiologie dzieciecg, medycyne paliatywng, medycyne
ratunkowa, medycyne rodzinng, neonatologie, neurologig, neurologie dziecieca, onkologie i
hematologie dzieciecq, onkologie kliniczng, radioterapie onkologiczng, patomorfologie,
pediatrie, psychiatrie, psychiatrie dzieci i mtodziezy oraz stomatologie dziecieca.
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badawcze. Szkolenia te prowadzone sg gtdwnie w kraju i majg ograniczony
charakter, jesli chodzi o dostep do najnowszych miedzynarodowych
standardow diagnostycznych. Dla wielu przedstawicieli i przedstawicielek
zawoddéw medycznych szczegodlnie wartosciowg forma rozwoju sg szkolenia
i staze realizowane w wiodacych zagranicznych osrodkach referencyjnych,
specjalizujgqcych sie w nowatorskich procedurach medycznych, a takze
mozliwos$¢ korzystania z opieki mentoringowej oferowanej przez uznanych
ekspertdw zagranicznych. Tego rodzaju dziatania wymagajq systemowego
podejscia, odpowiedniego czasu trwania oraz formalnego potwierdzenia
zdobytych kompetencji. Szkolenia i staze realizowane w certyfikowanych
osrodkach zagranicznych umozliwiajg bezposrednie poznanie najnowszych
metod diagnostyki i leczenia oraz praktyczne doswiadczenie w pracy z
zaawansowanymi technologiami, takimi jak robotyka medyczna,
telemedycyna czy rozwigzania oparte na sztucznej inteligencji, a mozliwos¢
korzystania z opieki mentoringowej uznanych ekspertow i ekspertek
zagranicznych pozwala na utrzymywanie bezposredniego kontaktu z
prowadzacymi oraz biezgce rozwigzywanie probleméw praktycznych. Udziat
w tego typu programach pozwala réwniez na obserwacje innowacyjnych
modeli organizacji opieki zdrowotnej i wdrazanie najlepszych praktyk do
polskiego systemu ochrony zdrowia. Dziatania realizowane w ramach
projektu, oparte na budowaniu trwatych partnerstw miedzynarodowych
oraz zaciesnionej wspoétpracy pomiedzy resortami zdrowia w dziedzinie
ksztatcenia kadr medycznych pozwolg na realizowanie zmian systemowych
w zakresie trwatego mechanizmu podnoszenia kompetencji zawodowych

personelu medycznego oraz zarzadzajgcego placéwkami leczniczymi.

Zagraniczne osrodki szkoleniowe i kliniczne, ktore spetniajg najwyzsze
standardy jakosci w zakresie diagnostyki, terapii oraz innowacyjnych
rozwigzan organizacyjnych w ochronie zdrowia, bedg wybierane w ramach

projektu zgodnie z zasadq konkurencyjnosci oraz prawem zamoéwien
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publicznych. Wybdr bedzie opierac sie m.in. na doswiadczeniu placowek,

ich specjalizacji tematycznej w dziedzinach medycyny.

Ponadto, wspotczesne podmioty lecznicze funkcjonujg w dynamicznie
zmieniajgcym sie otoczeniu prawnym, ekonomicznym, spotecznym i
srodowiskowym. Rosngce oczekiwania pacjentow i pacjentek, postepujaca
digitalizacja proceséw medycznych, ztozone modele finansowania oraz
niedobory kadr medycznych stawiajg przed kierownictwem jednostek
ochrony zdrowia coraz wieksze wyzwania. W tych warunkach skuteczne
zarzadzanie podmiotem leczniczym wymaga nie tylko wiedzy medycznej,
lecz réwniez rozwinietych kompetencji menedzerskich, umiejetnosci pracy z
zespotem, komunikacji oraz podejmowania decyzji opartych na danych.
Dlatego niezbedne jest systematyczne podnoszenie praktycznych

kompetencji kadry kierowniczej.

Profesjonalne szkolenia, w tym szkolenia zagraniczne, umozliwiajg
aktualizacje wiedzy z zakresu zarzadzania, prawa i finansow ochrony
zdrowia, wdrazania nowych technologii i rozwigzan cyfrowych oraz zasad
zréwnowazonego rozwoju. Przyczyniajg sie takze do rozwoju kompetencji
przywddczych, stosowania nowoczesnych narzedzi organizacyjnych oraz

podnoszenia jakosci opieki i bezpieczenstwa pacjentow i pacjentek.

Projekt w zakresie podnoszenia kompetencji kadry kierowniczej jest
komplementarny z projektem nr FERS.01.13-IP.07-0002/25 pn. ,Centrum
Doskonatos$ci Zarzadzania Szpitalami — rozwdj kompetencji zarzadczych
kadr zarzadzajacych oraz nadzorujgcych szpitale”, ktéry rozwija
kompetencje zarzadcze i nadzorcze kadry kierowniczej szpitali. Niniejszy
projekt uzupetnia te dziatania poprzez wprowadzenie komponentu szkolen
zagranicznych, umozliwiajgcych bezposredni transfer najlepszych praktyk
klinicznych, organizacyjnych i technologicznych z wiodacych osrodkow

miedzynarodowych. Wspdlnie oba projekty wzmacniajgq potencjat kadrowy
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systemu ochrony zdrowia, obejmujgc zaréwno aspekty zarzadcze, jak i

praktyczne kompetencje kliniczne.

Realizacja projektu zostata zaplanowana w sposob kompleksowy i
sekwencyjny, tak aby zapewni¢ ptynnos¢ dziatan, efektywne wykorzystanie
zasobdw oraz wysokg jakos¢ organizacji zagranicznych szkolen dla

personelu medycznego.

Projekt wpisuje sie w ,Mape potrzeb zdrowotnych na okres od 1 stycznia
2022 r. do 31 grudnia 2026 r.”. Zgodnie z tym dokumentem, od 2015 r.
odnotowuje sie w Polsce tendencje spadkowg w zakresie wchodzenia na
rynek pracy nowych specjalistéw (informacja ta zostata réwniez zawarta w
,Krajowym Planie Transformacji na lata 2022 - 2026").34 Podniesienie
kompetencji personelu w ramach realizacji projektu stanowi odpowiedz na
aktualne potrzeby kadry zaangazowanej w udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, wynikajgce zaréwno z dynamicznych zmian w systemie
ochrony zdrowia, jak i rosngcych oczekiwan pacjentow i pacjentek w
zakresie jakosci, dostepnosci oraz bezpieczenstwa ustug medycznych.
Realizacja dziatan szkoleniowych i rozwojowych umozliwi uzupetnienie oraz
aktualizacje wiedzy specjalistycznej pracownikoéw i pracowniczek, a takze
rozwdj ich praktycznych umiejetnosci niezbednych do skutecznego i
profesjonalnego wykonywania obowigzkéw zawodowych. W efekcie
przyczyni sie to do zwiekszenia efektywnosci pracy zespotdw medycznych i
administracyjnych, poprawy jakosci udzielanych swiadczen oraz

wzmochnienia potencjatu kadrowego jednostki realizujgcej projekt.

Dziatania realizowane w ramach projektu przyczynig sie do zwiekszenia
atrakcyjnosci Sciezki specjalizacyjnej oraz pospecjalizacyjnej dla kadr

medycznych, poprzez zapewnienie dostepu do szkolert miedzynarodowych,

3 https://dziennikmz.mz.gov.pl/DUM MZ/2021/69/akt.pdf; str.: 448, 485, 514; (dostep:
22.09.2024).
4 Krajowy Plan Transformacji na lata 2022-2026, str. 62.,
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budowania sieci networkingowej z ekspertami i ekspertkami

miedzynarodowymi oraz osrodkami zagranicznymi.

Projekt wpisuje sie rowniez w zatozenia dokumentu ,Zdrowa przysziosc.
Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z
perspektywg do 2030”>. Wskazano w nim wprost, ze dziatania
podejmowane w ramach rozwoju i wsparcia ksztatcenia lekarzy i lekarek-w
kontekscie zmieniajacych sie potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa jest
bardzo wazne dla zapewnienia prawidiowego funkcjonowania systemu
zaréwno w krétkim, jak i dtugim terminie. W tym kontekscie kluczowym
obszarem jest system ksztatcenia kadr medycznych, organizacyjnych,
administracyjnych i zarzadczych systemu ochrony zdrowia. Udziat w
szkoleniach zagranicznych daje dostep do innowacyjnych metod pracy i
najnowszych trendow branzowych. Ta wyjatkowa forma edukacji
bezposrednio przetozy sie na zwiekszenie naszych zasobdéw, kompetencji i

praktycznej wiedzy.

Trwatos¢ projektu zostanie zapewniona poprzez zobowigzanie uczestnikow i
uczestniczek projektu do kontynuowania zatrudnienia w sektorze
publicznym przez okreslony, zalezny od wysokosci udzielonego wsparcia
okres. Zdobyta wiedza i umiejetnosci bedgq wdrazane w praktyce poprzez
zastosowanie nowych standarddw organizacyjnych, klinicznych i
technologicznych w jednostkach zatrudniajacych uczestnikéw i uczestniczki,
a takze poprzez dzielenie sie doswiadczeniami z pozostatym personelem,
m.in. w formie wewnetrznych szkolen, seminaridéw i konsultacji. Efekty
szkolen i stazy zagranicznych oraz wypracowane rozwigzania organizacyjne

bedq réwniez wykorzystywane w dziataniach rozwojowych Ministerstwa

5 ,Zdrowa przyszios¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-
2027, z perspektywa do 2030 r.”; str.: 206, 207;
https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-
ochrony-zdrowia-na-lata-2021-2027-z-perspektywa-do-2030 (dostep: 22.09.2024).
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Zdrowia i podmiotéw leczniczych, co zapewni ich trwate oddziatywanie po
zakonczeniu projektu. Projekt nie przewiduje tworzenia lub finansowania
wdrozenia rozwigzan systemowych w postaci modeli, standarddéw lub

narzedzi.

Projekt bedzie realizowany z poszanowaniem zasady rownosci kobiet i
mezczyzn, w tym beneficjent zaplanuje dziatania zapewniajgce rowne
szanse udziatu i korzystania z oferowanego wsparcia kobietom i
mezczyznom. Bedzie réwniez realizowany zgodnie z zasadg rownosci szans

i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla osdb z niepetnosprawnosciami.

Uzasadnienie wyboru projektu w sposob
niekonkurencyjny oraz wyboru podmiotu, ktoéry bedzie

whnioskodawca

Projekt realizowany bedzie w trybie niekonkurencyjnym na podstawie art.
44 ust. 2 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji
zadan finansowanych ze $rodkéw europejskich w perspektywie 2021-2027
(Dz.U. 2025 poz. 1733). Projekt spetnia przestanke wynikajacq z art. 44
ust. 2 pkt 2 ww. ustawy poniewaz dotyczy realizacji zadan publicznych
powierzonych ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia na mocy odrebnych
przepisdw, w szczegdlnosci ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej oraz ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych (Dz.U. 2025 poz. 450).
Do Ministra Zdrowia nalezg zadania w zakresie zapewniania warunkéw
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, w tym ksztatcenia i rozwoju
kompetencji kadr medycznych oraz kadry zarzadzajacej podmiotéw

leczniczych.

Projekt bedzie realizowany przez DWM MZ w partnerstwie z uczelniami
medycznymi nadzorowanymi przez Ministra Zdrowia i tym samym spetnia

przestanke z art. 44 ust. 2 pkt 1 ww. ustawy poniewaz jego wiasciwa
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realizacja wymaga wykorzystania szczegdlnych kompetencji i zasobdéw
Ministra Zdrowia - DWM MZ oraz uczelni medycznych, ktorzy posiadajq
doswiadczenie w zakresie wspdtpracy miedzynarodowej i narzedzia do
organizacji szkolen, stazy i wymiany miedzynarodowej w sektorze zdrowia.
Realizacja projektu przez inne podmioty nie zapewnitaby poréwnywalnej
skali, jakosci ani dostepu do partnerstw zagranicznych niezbednych do

rozwijania kompetencji kadr ochrony zdrowia.

Projekt ma strategiczne znaczenie dla funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia i bezpieczenstwa zdrowotnego kraju. Wzmocnienie kompetencji
personelu medycznego, specjalistow i specjalistek ochrony zdrowia oraz
kadry zarzadzajacej poprawi jakosc¢ i efektywnosc¢ swiadczen, zwiekszy
bezpieczenstwo pacjentéw oraz wesprze rozwodj nowoczesnych form
organizacji pracy, w tym telemedycyny. Efekty projektu bedg miaty
dtugofalowe znaczenie dla rozwoju spoteczno-gospodarczego poniewaz
kompetentne kadry sg kluczowe dla sprawnego i odpornego systemu

ochrony zdrowia.

Do projektu, w razie potrzeby, zostang zaangazowane réwniez inne,
wilasciwe merytorycznie komorki organizacyjne MZ, w szczegdlnosci
Departament Rozwoju Kadr Medycznych, ktéry prowadzi zadania z zakresu
ksztatcenia przed i podyplomowego kadr medycznych, spraw zwigzanych z
realizacjg specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow odbywanych w trybie
rezydentury oraz specjalizacji pielegniarek i potoznych a takze gromadzi i
analizuje dane dotyczace zawoddw medycznych, co pozwoli na uspdjnienie

dziatan MZ w tym zakresie oraz zapewni kompleksowe traktowanie.

Z uwagi na systemowy i miedzyinstytucjonalny charakter projektu oraz
koniecznos$¢ zapewnienia jego zgodnosci z krajowymi strategiami i
regulacjami prawnymi, realizacja w trybie niekonkurencyjnym jest w petni

uzasadniona.
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Zadania przewidziane do realizacji w projekcie, ze
wskazaniem (o ile dotyczy): grup docelowych,
planowanych terminow realizacji zadan oraz
szacunkowych kosztoéw ich realizacji (w tym jako %
kosztow bezposrednich budzetu projektu) ze wskazaniem
glownych kosztow niezbednych do realizacji zadania
Zadanie 1. Organizacja szkolen i stazy zagranicznych dla personelu
medycznego w priorytetowych specjalizacjach medycznych® w

renomowanych certyfikowanych osrodkach w Europie i krajach

pozaeuropejskich.

Realizator zadania: DWM MZ, uczelnhie medyczne nadzorowane przez

Ministra Zdrowia.

Opis zadania: Zadanie obejmuje realizacje specjalistycznych szkolen i stazy

dla personelu medycznego w wiodacych zagranicznych osrodkach
szkoleniowych i klinicznych, dziatajgcych przy klinikach i uczelniach
medycznych w Europie i poza nig. Szkolenia bedg dotyczyty zaréwno
zaawanasowanych technik klinicznych, specyficznych procedur i
farmakoterapii (np. w stanach nagtych, z uzyciem promieniowania
jonizujacego), jak i umiejetnosci miekkich oraz organizacyjnych istotnych
dla funkcjonowania jednostek ochrony zdrowia. Zadanie zaktada
kompleksowe szkolenia i staze specjalistyczne obejmujace zaréwno wiedze
medyczng, jak i umiejetnosci praktyczne oraz aspekty organizacyjne pracy
w ochronie zdrowia, a takze pobyty w Polsce ekspertow i ekspertek

wizytujacych, ktérzy na miejscu bedg prezentowad techniki pracy oraz

6 Anestezjologia i intensywna terapia, chirurgia dziecieca, chirurgia ogolna chirurgia
onkologiczna, choroby wewnetrzne, choroby zakazne, geriatria, hematologia, kardiologia
dziecieca, medycyna paliatywna, medycyna ratunkowa, medycyna rodzinna, neonatologia,
neurologia, neurologia dziecieca, onkologia i hematologia dziecieca, onkologia kliniczna,
patomorfologia, pediatria, psychiatria, psychiatria dzieci i mtodziezy, radioterapia
onkologiczna, stomatologia dziecieca.
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prowadzi¢ wyktady i zajecia praktyczne. Celem jest transfer wiedzy, dostep
do najnowszych praktyk klinicznych oraz budowanie i podniesienie
kompetencji w oparciu o najwyzsze standardy miedzynarodowe.

Zadanie zaktada realizacje:

- wyjazdéw szkoleniowych i stazy zagranicznych przez partneréw -

uczelnie medyczne nadzorowane przez Ministra Zdrowia,

— pobytéw ekspertéw zagranicznych w Polsce celem prowadzenia
wyktadow i zaje¢ praktycznych oraz ustanowienia programoéw

mentoringowych.

Wyjazdy szkoleniowe i staze bedg miaty charakter zréznicowany i
dostosowany do poziomu zaawansowania oraz roli zawodowej uczestnikéw i
uczestniczek zarowno pod wzgledem tresci merytorycznych, jak i formy
realizacji. Wyjazdy szkoleniowe, staze oraz pobyty w Polsce uznanych
ekspertow miedzynarodowych bedg ukierunkowane rowniez na podnoszenie

kwalifikacji w specjalizacjach priorytetowych.

Uczestnicy i uczestniczki bedq mieli mozliwos¢ doskonalenia technik
operacyjnych, poszerzania wskazan klinicznych, pozyskania kompetencji w
zakresie pracy zespotu operacyjnego, poznania procedur wykonywania
zabiegdw i operacji oraz wymiany doswiadczen, a takze ustanawiania relacji

na zasadzie mentoringu z miedzynarodowymi ekspertami.

Przewidziane sg krotko, srednio i dlugoterminowe wyjazdy szkoleniowe oraz
staze zagraniczne, e-szkolenia w wybranych osrodkach szkoleniowych i
klinicznych, co pozwala na elastyczne dopasowanie formy ksztatcenia do

potrzeb uczestnikdw i uczestniczek.

Realizacja zadania przyczyni sie do:
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e zwiekszenia liczby wyszkolonych specjalistéw i specjalistek réznych
szczebli, posiadajacych aktualne kompetencje kliniczne i

organizacyjne;

e podniesienia jakosci i bezpieczenstwa wykonywanych procedur
medycznych w krajowych osrodkach, dzieki wdrazaniu nowoczesnych
standardow i praktyk zdobytych podczas pobytéw szkoleniowych oraz

stazy zagranicznych;

e zaciesnienia wspdtpracy Polski z miedzynarodowym srodowiskiem
ekspertéw i ekspertek, co umozliwi statg wymiane doswiadczen,
dostep do dobrych praktyk oraz rozwdj dtugoterminowych partnerstw

z wiodacymi osrodkami na Swiecie.

Zadania DWM MZ beda obejmowaé budowanie partnerstw
miedzynarodowych, ktorych rezultatem mogq by¢ np. porozumienia o
wspotpracy stanowigce podstawe poszerzonej oferty szkolen i stazy i
identyfikacji ekspertow i ekspertek zagranicznych, w wybranych osrodkach

lub tez wsparcie w organizacji wizyt studyjnych.

Uczelnie beda odpowiedzialne za catoSciowg organizacje szkolen
(organizacje wyjazddw zagranicznych oraz wizyt ekspertéw i ekspertek
zagranicznych w Polsce), obejmujacq identyfikacje potrzeb rozwojowych,
dob6r odpowiednich uczestnikéw i uczestniczek oraz ich rekrutacje. Do ich
zadan naleze¢ bedzie réwniez koordynacja logistyczna, dobér kadry

szkoleniowej oraz monitorowanie jakosci i efektow ksztatcenia.

Grupa docelowa:

2 108 lekarzy i lekarek, 355 pielegniarek i pielegniarzy, potoznych - kobiet
i mezczyzn oraz 438 pozostatych pracownic i pracownikéw personelu
medycznego oraz innych specjalistow i specjalistek zatrudnionych w

publicznym systemie ochrony zdrowia.
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Termin realizacji: od 1 do 36 miesigca realizacji.

Planowany koszt: 79 083 380, 58 PLN (ok. 92% kosztéw bezposrednich
projektu).

Zadanie 2. Szkolenia zagraniczne oraz wizyty studyjne dla kadry
zarzadzajacej podmiotow leczniczych w zakresie nowoczesnego

zarzadzania, digitalizacji oraz zrownowazonego rozwoju.

Realizator zadania: DWM MZ, uczelnie medyczne nadzorowane przez

Ministra Zdrowia

Opis zadania: Zadanie obejmuje przeprowadzenie szkolen zagranicznych

oraz wizyt studyjnych dla kadry zarzadzajacej podmiotow leczniczych
dotyczacych zarzadzania podmiotami leczniczymi, wdrazania strategii
zrébwnowazonego rozwoju (obejmujacego kadry medyczne, finanse,
infrastrukture techniczng, niskoemisyjnos¢). Program odpowiada na
rosnace wyzwania dotyczace zarzadzania szpitalami w zmieniajgcym sie
otoczeniu prawnym, ekonomicznym, spotecznym czy srodowiskowym -
zjawiska takie jak postepujaca digitalizacja, niedobory kadr medycznych,
zréznicowane modele finasowania $wiadczen medycznych, czy
uwzglednianie aspektéw srodowiskowych (wymagania dotyczace redukcji
emisji gazéw cieplarnianych, dekarbonizacji infrastruktury, optymalizacji
zarzadzania zasobami oraz stosowania zasad zielonych zamoéwien
publicznych w ochronie zdrowia). W ramach zadania bedq ponoszone
wydatki dot. przeprowadzenia szkolen i wizyt dla uczestnikéw i
uczestniczek (w tym w szczegdlnosci koszty dojazdu, pobytu, ustugi

szkoleniowej).

Realizacja zadania przyczyni sie do:

e przeszkolenia 146 0sbb z kadry zarzadzajacej publicznych podmiotéw

leczniczych w ramach specjalistycznych szkolen zagranicznych;
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e podniesienia kompetencji kierowniczych uczestnikdw i uczestniczek w
zakresie zarzadzania strategicznego, zarzgadzania sSrodowiskowego,
optymalizacji zasobow i redukcji emisji;

e zwiekszenia gotowosci organizacyjnej podmiotow leczniczych do
spetnienia wymogow srodowiskowych wynikajacych z regulacji
krajowych i unijnych poprzez nabycie przez kadre zarzadzajacq
umiejetnosci i wiedzy umozliwiajacych wdrazanie dziatan
srodowiskowych;

e wzmochienia wspdtpracy miedzynarodowej podmiotéw leczniczych w
obszarze zréwnowazonego rozwoju w ochronie zdrowia.

Grupa docelowa:

146 oso6b z kadry kierowniczej szpitali oraz oséb nadzorujgcych szpitale z
ramienia podmiotdw tworzgcych i instytucji publicznych (dyrektorzy i
dyrektorki, zastepcy i zastepczynie dyrektora ds. lecznictwa, medycznych,
administracyjnych, finansowych, gtéwni ksiegowi i ksiegowe, kierownicy i
kierowniczki komorek organizacyjnych w dziale finansow, zamdwien

publicznych, inwestycji i kadr).
Termin realizacji: od 3 do 45 miesigca realizacji projektu.

Planowany koszt: 6 586 567,76 PLN (ok. 8 % kosztow bezposrednich
projektu).

Zadanie 3. Koszty posrednie

Do kosztéw posrednich bedg zalicza¢ sie w szczegdlnosci:
1) koszty koordynatora lub kierownika projektu,
2) koszty personelu zaangazowanego w zarzgdzanie projektem,
3) koszty obstugi ksiegowej,

4) koszty utrzymania powierzchni biurowych zwigzanych z obstugg

administracyjng projektu np. czynsz, najem, optaty administracyjne,
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5) wydatki zwigzane z otworzeniem lub prowadzeniem wyodrebnionego
na rzecz projektu subkonta na rachunku ptatniczym lub odrebnego

rachunku ptatniczego,
6) dziatania informacyjno-promocyjne projektu,

7) amortyzacja, najem lub zakup aktywow ($rodkow trwatych i wartosci
niematerialnych i prawnych) uzywanych na potrzeby oséb-

finansowanych w ramach kosztéow posrednich,

8) optaty za energie elektryczng, cieplng, gazowa i wode, optaty
przesytowe, optaty za sprzatanie, ochrone, optaty za odprowadzanie

sciekow w zakresie zwigzanym z obstugq administracyjng projektu.
Termin realizacji: od 1 do 45 miesigca realizacji projektu.

Planowany koszt: 8 566 994,83 PLN (10% kosztéw bezposrednich
projektu).

Czy projekt bedzie realizowany w partnerstwie?
Tak

Podmioty, ktore bedq partnerami w projekcie, z uzasadnieniem

wyboru partneréw w kontekscie realizowanych przez nich zadan

Partnerami w projekcie bedg uczelnie medyczne nadzorowane przez
Ministra Zdrowia posiadajgce ugruntowane kompetencje badawcze i
dydaktyczne w dziedzinie nauk medycznych. Zakres odpowiedzialnosci
partneréw zostat jasno ograniczony do realizacji wyjazdéw szkoleniowych
oraz stazy zagranicznych a takze realizacji pobytow ekspertow i ekspertek
zagranicznych w Polsce. Partner nie uczestniczy w koordynacji projektu,
nawigzywaniu partnerstw miedzynarodowych na poziomie ministerialnym,

ktére pozostajg wytaczng kompetencjq lidera projektu.

Partnerstwo zostanie zawarte bez przeprowadzania konkurencyjnego

naboru, zgodnie z art. 39 ust. 2 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o
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zasadach realizacji zadan finansowanych ze srodkéw europejskich w
perspektywie finansowej 2021-2027, ktére zwalniajg uczelnie publiczne z

obowigzku stosowania procedury konkurencyjnej.

Czy projekt bedzie projektem grantowym?

Nie

Przewidywany termin ogloszenia naboru (miesiac i rok)

Maj 2026 r.

Przewidywany termin ztozenia wniosku o dofinansowanie
(miesiac i rok)

Czerwiec 2026 r.

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

wskazujac miesiqc oraz rok)

Lipiec 2026 r. - Grudzien 2029 r.

Szacowany budzet projektu
Szacowana kwota wydatkow w projekcie w podziale na lata i ogétem (PLN):
- wroku 2026: 9 513 858,12
- wroku 2027: 36 711 886,56
- w roku 2028: 37 383 159,94
- w roku 2029: 10 628 038,55
ogdtem: 94 236 943,17
Minimalny poziom dofinansowania: 82,52%
Szacowany wktad UE (PLN): (82,52%) 77 764 325,50
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Wymagany wkiad wilasny beneficjenta: Nie

Cross-financing:

Nie

Zakladane efekty projektu wyrazone wskaznikami

Wskazniki produktu

1. Liczba lekarzy objetych wsparciem w ramach ksztatcenia

specjalizacyjnego - 2 108

2. Liczba pielegniarek i potoznych objetych wsparciem w zakresie

ksztatcenia podyplomowego - 355

3. Liczba pozostatych pracownic i pracownikéw personelu medycznego
oraz innych specjalistow i specjalistek zatrudnionych w publicznym

systemie ochrony zdrowia, objetych wsparciem - 438

4. Liczba oso6b z kadry zarzadzajacej publicznych podmiotdw leczniczych

objetych wsparciem - 146

Wskazniki rezultatu

1. Liczba lekarzy, ktérzy odbyli szkolenie specjalizacyjne w ramach

programu - 1 791
2. Liczba pielegniarek i potoznych, ktére podniosty kwalifikacje — 301

3. Liczba pozostatych pracownic i pracownikéw personelu medycznego
oraz innych specjalistow i specjalistek zatrudnionych w publicznym
systemie ochrony zdrowia, ktorzy odbyli wyjazd szkoleniowy lub staz
w ramach programu lub uczestniczyli w wyktadach i zajeciach
praktycznych prowadzonych przez zagranicznych ekspertow w Polsce
- 372
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4. Liczba osob z kadry zarzadzajacej publicznych podmiotow

leczniczych, ktorzy odbyli szkolenie - 124
Szczegotowe kryteria wyboru projektu

Kryteria dostepu
nie dotyczy

Opis i uzasadnienie kryterium: nie dotyczy

Podpis osoby upowaznionej do podejmowania
decyzji w zakresie Rocznego Planu Dziatania

Miejscowos¢, data: ..o,

Podpis osoby upowaznionej: .........ccccueeneee.

Data zatwierdzenia fiszki w ramach Rocznego Planu Dziatania: .........c.cccoc......

(wypetnia Instytucja Zarzadzajqca FERS)
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