. , % MINISTERSTVO

Spolufinancovany 020 %%, PROGRAM el
g 2 e * 000 L4 PRACE,SOCIALNYCH

Eurépskou Gniou oo ®@e v SLOVENSKO VEC A RODINY

Yol ? SLOVENSKE| REPUBLIKY

FORMULAR ZAMERU A PODKLADY NARODNEHO PROJEKTU PRE PROGRAM
SLOVENSKO 2021 - 2027

Tvorba Standardnych postupov na vykon prevencie, Standardnych
Nazov narodného projektu (dalej aj | diagnostickych postupov a Standardnych terapeutickych postupov pre

,NP“) poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti a podporu
prevencie
Poskytovatel Ministerstvo zdravotnictva SR

Identifikacia budiceho ziadatelal

Obchodné meno / nazov Ministerstvo zdravotnictva SR (dalej len ,MZ SR)
Sidlo Bratislava, Limbova 2, 837 52

Pravna forma Statna rozpoctova organizacia

ICO 00165565

Statutarny organ

Meno a priezvisko Statutdra ‘ JUDr. Zuzana Dolinkova

Identifikdcia budiceho partnera?®
Obchodné meno / nazov
Sidlo

Pravna forma

ICo

Statutarny organ

Meno a priezvisko Statutdra ‘

Zakonné poziadavky (§ 23 ods. 3 zakona ¢. 121/2022 Z. z.) § 23 ods. 3 zakona ¢. 121/2022
Z. z. o prispevkoch z fondov Eurdpskej inie a o zmene a doplneni niektorych zakonov v

zneni neskorsich predpisov

Odo6vodnenie vyuzitia NP: Vysvetlite, | Oddvodnenie realizacie projektu
preéo je nevyhnutné realizovat NP,
pripadne ako budu vyuzité vystupy | Projekt je realizovany:

projektu. Zddvodnite, preéo je| 1. v zmysle zakona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti,

vhodnejsie realizovat NP ako vyuzitie sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o
»,sutainého postupu zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej len “zakona ¢.
prostrednictvom  vyhlasit  vyzvy 576/2004 Z. z.”), podla ktorej je MZ SR kompetenéne zodpovednym
(napr. porovnanie s realizaciou subjektom v oblasti tvorby SDTP,

prostrednictvom projektu

1V tomto dokumente je pouzivany pojem prijimatel a Ziadatel. Je to ten isty subjekt, no technicky sa Ziadatel stava prijimatelom aZ po podpisani zmluvy o NFP.
Uviest aj nazov sekcie ak je to relevantné). Ziadatelom je osoba, ktora Ziada o poskytnutie prispevku do nadobudnutia G&innosti zmluvy o poskytnuti
nendvratného finanéného prispevku alebo pravoplatnosti rozhodnutia podla § 13 ods. 2 zdkona ¢. 121/2022 Z. z. o prispevkoch z fondov Eurépskej Unie a o
zmene a doplneni niektorych zékonov v zneni neskorsich predpisov, alebo osoba, ktoréd predklada projektovy zamer NP.

2 Tabulka sa opakuje v zavislosti od po¢tu partnerov. Pod partnerom sa rozumie partner ako je definovany v § 3, pism. t) zakona ¢. 121/2022 Z. z. o prispevkoch
z fondov Eurdpskej Unie a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.
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realizovaného na zaklade vyzvy
vzhfadom na efektivnejSi spdsob
napliiania cielfov Programu
Slovensko 2021 - 2027 porovnanie
oboch spdsobov realizacie projektu,
efektivnejSie a  hospoddrnejsie
vyuzitie financnych prostriedkov,
efektivnost sluzby poskytovanej
cieflovej skupine, zabezpecenie
Standardov kvality a pod.).

Podla § 45 ods. 1 pism. c) zakona ¢. 576/2004 Z. z. Ministerstvo
zdravotnictva SR “vyddva Standardné postupy na vykon prevencie,
Standardné diagnostické postupy a Standardné terapeutické postupy a
uverejiiuje ich na svojom webovom sidle,”

Podla § 4 ods. 3 zidkona ¢. 576/2004 Z. z. je “poskytovatel povinny
poskytovat zdravotn( starostlivost spravne. Zdravotna starostlivost je
poskytnutd spravne, ak sa vykonaju vsetky zdravotné vykony na spravne
uréenie choroby so zabezpecenim véasnej a ucinnej lieCby s cielom
uzdravenia osoby alebo zlepsSenia stavu osoby pri zohladneni sicasnych
poznatkov lekarskej vedy a v sulade so Standardnymi postupmi na vykon
prevencie, Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi
terapeutickymi postupmi pri zohladneni individudlneho stavu pacienta.”

2. z dovodu naplnenia cielov Stratégie vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti do roku 2030, v ktorej je Specifikovana potreba
tvorby SDTP uréenych na dispenzarizaciu pacienta vo VAS s ciefom
vytvorenia a zachovania ¢o najvy$sej kvality poskytovanej
zdravotnej starostlivosti.

Vseobecnd ambulantnu starostlivost (VAS) v zmysle platnej legislativy
poskytuje:

e lekdr so Specializaciou v Specializachom odbore vseobecné
lekdrstvo, ktory poskytuje VAS pre dospelych (dalej len
,vSeobecny lekar”),

e lekar so Specializdciou v Specializacnom odbore pediatria, ktory
poskytuje VAS pre deti a dorast (dalej len ,,primarny pediater”).

VAS je zdkladom kazidého efektivne fungujiceho systému zdravotnej
starostlivosti. Sic¢asny stav VAS v SR mozno zhrnit do stiboru problémov,
ktoré su zaroven vyzvami na implementaciu stabilizaénych opatreni na
zastavenie negativneho trendu vo vyvoji dostupnosti.

S doérazom na vyssie uvedené problémy bola reforma VAS rozdelena do
troch Casti:

I. faza - Nova verejnd minimalna siet

II. faza - Posilnenie kompetenéného statusu vseobecného lekara a
primarneho pediatra

1. faza - ZniZenie administrativnej zataze

Posilfiovanie kompetencii musi byt okrem Upravy pravnych predpisov
Uzko prepojené s:

- tvorbou SDTP, ktoré budu jasne definovat role jednotlivych
zdravotnickych pracovnikov,

- urCenim hranice pre zaradenie pacienta do dispenzarnej
starostlivosti priamo vo vieobecnej ambulancii (sucast SDTP),

- zmenamivo vzdelavani (kazda nova kompetencia musi mat oporu
vo vzdeldvacom systéme, Specializacnom alebo certifikachom),

- Upravou preskripénych a indikacnych obmedzeni,

- prepojenim na zoznam zdravotnych vykonov a Uhradu za vykon,

- doplnenim materidlno-technického vybavenia ambulancii,




- jasne uréenymi hranicami rozdelenia zodpovednosti medzi VAS a
$pecializovanti ambulantnu starostlivost.

Vytvorenim a zavedenim SDTP v oblasti vieobecné lekarstvo a pediatria
sa vymedzia presné podmienky vedenia dispenzarizdcie na Urovni VAS a
uvolnenie preskripénych a indikacnych obmedzeni podla potrieb
komplexného manazmentu vybranych ochoreni.

3. z dovodu naplnenia cielov Akénych planov Narodného
onkologického programu (NOP). NOP je zamerany na zniZenie
incidencie a mortality a zlepSenie kvality Zivota pacientov s
onkologickymi ochoreniami prostrednictvom systematického a
spravodlivého uplatfiovania stratégii zaloZzenych na ddkazoch.
Akcny plan 2 sa zameriava na v€asné odhalenie (véasnu detekciu)
nadorovych ochoreni, ktoré su jednou z hlavnych pri¢in Umrti
nielen na Slovensku, ale aj v celej Eurépe a na reviziu a vyvoj na
dbkazoch zaloZenych skriningovych programov. Vdaka skriningu
je mozné zistit rakovinu vo véasnom stadiu, pripadne v Stadiu
prekancerdz a zlepsit tak vyhliadky na tGspesnu liecbu.

Aktivitou €. 5 Akéného planu 2 je vypracovanie a schvalenie postupov na
kontrolu kvality skriningovych programov na vsetkych jeho uUrovniach:
pozyvanie, kvalita skriningovych testov, vykazovanie kédov vykonov a
diagndz, zabezpeclenie dostupnosti Udajov a ndsledné hodnotenie
skriningovych programov a certifikacia skriningovych pracovisk.

V  predoSlom obdobi trvania narodnych projektov pre tvorbu
Standardnych postupov vznikli Standardné postupy pre skrining
karcinomu prsnika, krcka maternice, hrubého creva a konecnika, a pluc.
Vystupom tohto projektu je rozsirenie skriningovych programov o postup
pre skrining karcindmu prostaty zaloZzenych na dokazoch.

Vystupy projektu

Vystupmi projektu st vytvorené SDTP, ktoré st nastrojom pre:

e zniZovanie nerovnosti a zvySovanie kvality v poskytovani
zdravotnej starostlivosti;

e urcenie kompetencii v systéme zdravotnej starostlivosti;

¢ definovanie diagnostiky, lieCby a prevencie chorob;

e podporu primdrnej a sekundarnej prevencie (napr. skriningovych
programov, podpora zdravého Zivotného stylu);

e zlepsSenie situdcie s odvratitefnymi amrtiami;

e zabezpecenie dostupnosti rovnako kvalitnej zdravotnej
starostlivosti na celom Gzemi Slovenskej republiky.

Dobra prax

V obdobi rokov 2017-2023 bolo v ramci ndrodnych projektov , Tvorba
novych a inovovanych Standardnych klinickych postupov a ich zavedenie
do medicinskej praxe“ a , Tvorba novych a inovovanych postupov pre
vykon prevencie a ich zavedenie do medicinskej praxe” vytvorenych a
schvalenych viac ako 400 SDTP, na ktorych tvorbe sa podielali lekari a
odbornici z celého Slovenska. Vytvorené SDTP boli implementované do
praxe v spolupréci s odbornymi lekarskymi spolo¢nostami, komorami a




......

dal$imi institdciami pdsobiacimi v zdravotnictve. SDTP dopomohli k
Specifikacii kompetencii jednotlivych poskytovatelov a zosuladeni
postupov pri diagnostike, lieCbe a prevencii pre vybrané diagndzy.

Pocas trvania narodnych projektov pre tvorbu Standardnych postupov
vznikli Standardné postupy pre skrining karcindomu prsnika, kréka
maternice, hrubého ¢reva a koneénika, a pltc. Tieto SDTP si metodickym
materidlom pre skriningové programy, ktoré su v gescii odboru verejného
zdravia, skriningu a prevencie.

Po skonceni projektov zaznamenal odbor Standardnych klinickych
postupov (dalej len OSKP) ako gestor tvorby SDTP zaujem o tvorbu novych
SDTP zo strany odbornych lekarskych spolo¢nosti a jej élenov.

S ohlfadom na projektovy zamer, jeho Specifikd a stanovené ciele nie je
mozné realizovat aktivity projektu prostrednictvom dopytovo-
orientovaného projektu, resp. vyzvy, s garanciou zabezpeclenia
Standardov kvality vystupov projektu, ako aj odbornej garancie rieSenia. Z
tohto dbévodu je vyber realizacie aktivit projektu pre danu oblast
prostrednictvom NP najvhodnejsim riesenim.

Do6vod urcenia budtceho prijimatela
NP2 Jednoznaéne a  struéne
zdovodnite vyber prijimatela NP ako
jedinecnej osoby opravnenej na
realizaciu NP (napr. odkazom na
Program Slovensko, v ktorom je
priamo uvedeny prijimatel; odkazom
na platné predpisy, podla ktorych ma
prijimatel osobitné, jedineéné /
unikatne kompetencie na
implementdaciu aktivit NP priamo zo
zakona; odkazom na ndarodnu
stratégiu, ktora odovodnuje
jedineénost prijimatela NP a pod.).

Zakonom dané kompetencie

V zmysle § 45 pism. c) Zidkona ¢&. 576/2004 Z. z. je Ministerstvo
zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len MZ SR) kompetencne
zodpovednym subjektom za oblast vydavania Standardnych postupov na
vykon prevencie, Standardnych diagnostickych postupov a Standardnych
terapeutickych postupov (dalej len “SDTP”) a ich zverejfiovania na svojom
webovom sidle.

Strategické dokumenty

Strategicky ramec starostlivosti o zdravie na roky 2014 — 2030 (dalej len
,Strategicky rdmec”), ktory bol schvaleny vliddou SR drna 18. decembra
2013 a aktualizovany vladou SR drfia 28. juna 2022. Strategicky ramec
predstavuje zdkladny dokument, ktory v strednodobom a dlhodobom
horizonte urcuje smerovanie $tatnej politiky zdravia na Slovensku. Jednym
z dolezitych nastrojov riadenia zdravotnej politiky, s ktorym Strategicky
rdmec pracuje, su Standardizované klinické postupy vo vSeobecnej a
Specializovanej ambulantnej starostlivosti a prevencii vo vybranych
prioritnych terapeutickych oblastiach. Ciefom ich vypracovania
azavedenia do praxe je dokladnejsia Specifikdcia kompetencii
jednotlivych poskytovatelov a Standardizacia postupov diagnostiky, liecby
a prevencie vo vybranych prioritnych oblastiach.

Stratégia vSeobecnej zdravotnej starostlivosti do roku 2030, ktora
vznikla pod zastitou programu podpory Strukturdlnych reforiem Eurdpskej
komisie na Ziadost Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky a
obsahuje strategicky rdmec pre vseobecnl ambulantnd starostlivost. Ide
o strategicky vyhladovy dokument prijaty MZ SR v januari 2023, v ktorom
je medzi prioritnymi oblastami implementacie navrhovanych opatreni na

3V pripade, ak ide o prijimatela, ktory nie je uréeny v Programe Slovensko 2021 — 2027, alebo ktorého kompetencie nevyplyvaju z osobitnych predpisov podla
zdkona €. 121/2022 Z. z., o prispevkoch z fondov Eurdpskej Gnie a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov, prislusna komisia pri
Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027 schvalenim zameru NP schvaluje aj prijimatela NP. V opa¢nom pripade sa prijimatel NP neposudzuje.
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http://www.health.gov.sk/?strategia-v-zdravotnictve
https://health.gov.sk/?Strategicky-ramec-reformy

obdobie do roku 2030 okrem iného uvedené posilnenie kompetencii
vSeobecnych lekarov a primarnych pediatrov, ktoré je Uzko prepojené s:

- tvorbou SDTP, ktoré budi jasne definovat role jednotlivych
zdravotnickych pracovnikov,

- uréenim hranice pre zaradenie pacienta do dispenzarnej
starostlivosti priamo vo véeobecnej ambulancii (suéast SDTP).

Akcné plany Ndarodného onkologického programu, vladou schvalena
politika zdravia, ktorej sucastou je Akény plan 2 (dalej len AP2):
sekunddrna prevencia, skrining, ktory je zamerany na zavedenie
populaénych skriningov podla eurdpskych odporuéani. Hlavnym cielom je
znizenie mortality na vybrané nadorové ochorenia pomocou kvalitného
organizovaného onkologického skriningového programu so zabezpecenim
trvajucej vysokej Ucasti cielovej populacie.

Iné vychodiskové dokumenty

Koncepcia tvorby Standardnych diagnostickych a terapeutickych
postupov, ktora bola prijata uznesenim vlady SR ¢. 628 dna 17.9.2008.
Materidl obsahuje podrobnejsiu definiciu a ucel Standardnych
diagnostickych a lie¢ebnych postupov (dalej SDTP), popisuje ramcovo v
bodoch metodiku ich tvorby a inovacie, vyuzitia, kontroly a monitorovania
a zavedenia do praxe.

Program Slovensko 2021 - 2027
Ciel politiky 4: SocialnejSia a inkluzivnejSia Eurdpa implementujlca
Eurépsky pilier socidlnych prav

ESO4.11 ZlepSovanie rovného a vcéasného pristupu ku kvalitnym,
udrZzateflnym a cenovo dostupnym sluzbdm vratane sluZieb, ktoré
podporuju pristup k byvaniu a individualizovanu starostlivost vratane
zdravotnej starostlivosti; modernizacia systémov socidlnej ochrany,
vratane podpory pristupu k socidlnej ochrane, s osobitnym zameranim na
deti a znevyhodnené skupiny; zlepSovanie pristupnosti, a to aj pre osoby
so zdravotnym postihnutim, G¢innosti a odolnosti systémov zdravotnej
starostlivosti a sluZieb dlhodobej starostlivosti.

Revizia vydavkov na zdravotnictvo (september 2022)
NP nadvdzuje na hodnotové opatrenie revizie vydavkov - Podpora
posilnenia siete VAS, zahffiajlice roziirenie kompetencii a SDTP.

Zdévodnenie potreby partnera | N/A
narodného projektu (ak
relevantné)*.

Uved'te kritéria pre vyber partnera®.
Ma partner jedinecné postavenie

na implementaciu tychto aktivit?

4 Uvedte doévody pre vyber partnerov

5 Uvedte, na zaklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli kritérid zverejnené, uvedte odkaz na internetovu stranku, kde su dostupné. Ako kritérium
pre vyber partnera méze byt tieZ uvedend predchadzajica spolupraca Ziadatela s partnerom, ktora bude naleZite opisand a odévodnend, avsak nejde o
spolupracu, ktora by v pripade verejnych prostriedkov spadala pod pdsobnost zdkona €. 343/2015 Z. z. o verejnom obstardvani a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov..


https://rokovania.gov.sk/RVL/Material/26288/1
https://hsr.rokovania.sk/data/att/45208_subor.doc
https://hsr.rokovania.sk/data/att/45208_subor.doc
https://eurofondy.gov.sk/program-slovensko/
https://www.mfsr.sk/files/archiv/29/Aktualizacia-revizie_zdravotnictvo_final.pdf

‘ (ano/nie) Ak dno, na akom zaklade?®

V pripade uplatnenia principu | Do pripravy NP neboli zapojeni Ziadni partneri podla ¢lanku 8 nariadenia
partnerstva pri priprave zameru NP’ | o spolo¢nych ustanoveniach, nakolko MZ SR pripravu zameru realizuje
podla clanku 8 NSU, uvedte v tejto | samostatne na zéklade zékonom danej opravnenosti (Zakon &. 576/2004
¢asti informaciu o partneroch, ktori | 7. 7.) a napiiania cielov strategickych dokumentov schvélenych Vladou
sa na jeho priprave podielali. SR.
Za partnerov zapojenych do pripravy | Aktivity a podaktivity narodného projektu bude MZ SR realizovat v
zameru narodného projektu sa | spolupraci s odbornymi lekdrskymi spolo¢nostami a komorami, zah#fiajtic
povazuju: vybrané odborné spolo¢nosti Slovenskej lekarskej spoloénosti, Slovensku
- regionalne, miestne, mestské a komoru sestier a porodnych asistentiek a Slovenskd komoru inych
ostatné organy verejnej spravy; | zdravotnickych pracovnikov (Specifikdciu organizacii vid'nizsie). Vytvorené
- hospodarskych a socidlnych SDTP budd zaélenené do komplexného systému riadenia kvality
partnerov; poskytovanej zdravotnej starostlivosti v SR. Spolupraca s uvedenymi
- subjekty, ktoré  zastupuju odbornymi spoloénostami zaruci odbornost a kvalitu.
obéiansku spoloénost;
- v nalegitom pripade vyskumné | Odborné spoloénosti Slovenskej lekarskej spoloénosti a ich Clenovia
organizacie a univerzity. tvoria alebo preberaju a upravuju v ramci svojich Specializacii odporucéania
Ak nezapoijite do pripravy zameru NP | medzinarodnych organizacii a odbornych spolocnosti. Spolupraca s
niektorého z partnerov podla &ldnku | uvedenymi odbornymi spoloénostami zaru¢uje odbornost a kvalitu.
8 nariadenia o  spoloénych | Slovenska lekarska spolonost, ako asocidcia odbornych medicinskych a
ustanoveniach®, zdévodnite ich | farmaceutickych  spolocnosti, regionalnych spolkov lekarov a
nezapojenie. V pripade, ak ste | farmaceutov, je obCianskym zdruzenim, ktoré reprezentuje takmer 20
princip partnerstva pri priprave | tisicova Clenska zakladna, z toho viac ako 15 tisic lekdrov a inych
zdmeru NP uplatnili, uvedte | odbornikov s vysokoskolskym vzdelanim pracujucich v zdravotnictve a
informaciu zapojeni v tejto &asti. takmer 4 tisic zdravotnickych pracovnikov so stredoskolskym a vy$sim
vzdelanim (sestry, oSetrovatelky, technicki asistenti).

Slovenska komora sestier a poérodnych asistentiek je samospravna
stavovskd organizidcia s celoslovenskou poésobnostou so sidlom v
Bratislave, zdruZujuca sestry a poérodné asistentky. Ciele komory su
podporovat a udrziavat ¢o najvy$si mozny Standard starostlivosti v
oSetrovatelstve a poOrodnej asistencii, obhajovat odborné, socidlne a
pravne zaujmy svojich ¢lenov.

Slovenska komora inych zdravotnickych pracovnikov
zdruZuje zdravotnickych pracovnikovs ukonéenym vysokoskolskym
vzdelanim Il.  stupia (fyzik, laboratérny  diagnostik, liecebny

pedagdg, logopéd) a spolupracuje so zdravotnickymi komorami,
predovietkym so  Slovenskou lekdrskou komorou tak v
oblasti pripomienkovania zdravotnickych zakonov ako aj inych zmien.

Sumadrne informacie o NP°

6V pripade viacerych partnerov, doplrite Udaje za kazdého partnera.

7 Zapojenie, resp. nezapojenie partnera ako je definovany v § 3, pism. t) zdkona &. 121/2022 Z. z. o prispevkoch z fondov Eurdpskej Unie a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov do implementacie projektu nie je predmetom vypiiiania tejto &asti zameru NP.

8 Nariadenie Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2021/1060 z 24. jina 2021, ktorym sa stanovuju spolo¢né ustanovenia (dalej len ,NSU“).

9 Dalsie informacie o narodnom projekte - definuje implementaéna sekcia riadiaci orgén / sprostredkovatelsky organ, ak je to relevantné, v nadviznosti na
zameranie projektu (napr. v pripade IT projektov odkaz na dokumentaciu projektu dostupnt v Metainformacnom systéme SRMinisterstva investicii,
regiondlneho rozvoja a informatizacie Slovenskej republiky https://metais.vicepremier.gov.sk/).https://metais.vicepremier.gov.sk/).
https://metais.vicepremier.gov.sk/).



Celkové opravnené vydavky NP (v 462 976,92 Eur

EUR)

Miesto realizacie projektu (na

urovni kraja, resp. celé uzemie Celé Uzemie SR

Slovenskej republiky)

Identifikacia hlavnych ciefovych zamestnanci v oblasti vzdeldvania a odbornej pripravy potencionalnych
skupin (ak relevantné) zdravotnickych pracovnikov

Projekt so Specifickym urcenim pre

marginalizované rémske nie

komunity.°

Zaélenenie narodného projektu v $truktare Programu Slovensko !

Nazov projektu/akronym Tvorba standardnych postupov na vykon prevencie, Standardnych
diagnostickych postupov a sStandardnych terapeutickych postupov pre
poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti a podporu
prevencie

NACE projektu®?

Statna pomoc

Kategérie regidnov MRR (v zmysle ¢lanku 63 Nariadenia EP a Rady (EU) 2021/1060)

Projekt s relevanciou k ANO / NIE (resp. ak je zameranie projektu IUS pole je automaticky dno)

Integrovanym uzemnym stratégiam

Projekt s relevanciou k | NIE (pokial vo vyzve nie je uvedené inak)

Udrzatelnému rozvoju miest

Ciel politiky sudrznosti®? 4 Socidlnejsia a inkluzivnejSia Eurdpa implementujica Eurdpsky pilier
socialnych prav

Program ITMS401000 - SK - Program Slovensko - SK - EFRR/KF/FST/ESF+

Fond Eurdpsky socialny fond plus

Priorita 4P5 Aktivne zaclenenie a dostupné sluzby

Specificky ciel* ESO4.11 ZlepSovanie rovného a véasného pristupu ku kvalitnym,
udrzatelnym a cenovo dostupnym sluzbam vratane sluZieb, ktoré
podporuju pristup k byvaniu a individualizovanu starostlivost vratane

1070 zoznamu sa vyberie:

- "dno" v pripade, ak sa cely NPprojekt planuje realizovat vyhradne v lokalitach Atlasu romskych komunit a sii¢asne bude financovany z alokacie so
Specifickym uréenim pre marginalizované rémske komunity,;

- "nie" v pripade, ak sa projekt neplanuje realizovat v lokalitdch Atlasu rémskych komunit a nebude financovany z alokacie so $pecifickym uréenim
pre marginalizované rémske komunity,

- "Ciastotne" v pripade, ak sa cely projekt, resp. aj planuje realizovat/aj realizovat (Cast projektu) planuje realizovat v lokalitache Atlasu rémskych
komunit a suc¢asne nebude financovany z alokacie sobez $pecifickymého uréenimia pre marginalizované rémske komunity,

- "nepriamo" v pripade, ak sa:

o projekt planuje realizovat bez potreby sledovat prepojenie na lokality Atlasu rémskych komunit, ¢iasto¢ne bude financovany z alokacie so
Specifickym uréenim pre marginalizované rémske komunity a realizacia projektu predpoklada vplyv aj na marginalizované rémske komunity — tento vplyv sa
blizSie uvadza v ramci ramcového popisu projektu,

o ,sa projekt planuje realizovat bez potreby sledovat prepojenie na lokality Atlasu romskych komunit, nebude financovany z alokécie so $pecifickym
uréenim pre marginalizované rémske komunity, ale realizaciea projektu méze mat vplyv aj na marginalizované romske komunity.

1V pripade zdmeru NP, ktory sa planuje financovat z viacerych cielov politiky sidrznosti / priorit / $pecifickych cielov / opatreni sa vyberu zo zoznamu viaceré
polozky.

Zékon €. 121/2022 Z. z. o prispevkoch z fondov Eurdpskej tnie a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, v zneni neskorsich predpisov, Ramec implementécie
fondov a metodicky dokument €. 2 riadiaceho orgénu pre Program Slovensko neobmedzuju, resp. nevyluéuji moznost spojit dva schvalené zamery narodnych
projektov do jednej vyzvy, resp. na jeden schvaleny zdmer narodného projektu vyhlasit dve vyzvy na predloZenie ndrodnych projektov. V takychto pripadoch
bude riadiaci organ posudzovat vyzvu tak, aby boli spinené vietky parametre schvaleného/schvéalenych zameru/zédmerov narodného projektu bertc na zretel
povolené odchylky.

2 podtrieda podla tatistickej klasifikacie ekonomickych ¢innosti Vyhlasky SUSR 306/2007 Z.z. z 18. jina 2007

13V pripade Fondu na spravodliva transformdciu sa vyberie "-".

14 Tabulka sa opakuje v zavislosti od poctu priorit a Specifickych cielov.



zdravotnej starostlivosti; modernizacia systémov socidlnej ochrany,
vratane podpory pristupu k socidlnej ochrane, s osobitnym zameranim
na deti a znevyhodnené skupiny; zlepSovanie pristupnosti, a to aj pre
osoby so zdravotnym postihnutim, Ucinnosti a odolnosti systémov
zdravotnej starostlivosti a sluZieb dlhodobej starostlivosti (ESF+)

Suvisiace typy akcii®® Podpora zdravého Zivotného stylu a zlepSenie prevencie ochoreni

Opatrenie (ak je to relevantné) nerelevantné

Kategorizacia za konkrétne Specifické ciele

Oblast intervencie

Typ Uzemia

Forma financovania

Predpokladany éasovy ramec!®

Datum vyhlasenia vyzvy vo formate | 11/2024
mesiac/rok

Predpokladana doba realizacie NP v | 24 mesiacov
mesiacoch

Popis projektu

Strucny popis projektu

Ziadatel popise struéne obsah projektu — abstrakt (v pripade schvalenia bude tento rozsah podliehat zverejneniu podla § 47
zdkona ¢. 121/2022 Z. z.). Obsah projektu obsahuje struénu informaciu o cielfoch projektu, aktivitach, cielovej skupine (ak
relevantné), mieste realizacie a meratelnych ukazovateloch projektu (max. 2000 znakov vratane medzier).

Hlavny ciel’

Primarnym ciefom projektu je tvorba SDTP pre poskytovatelov ambulantnej zdravotnej starostlivosti
v Specializachom odbore vSeobecné lekarstvo a pediatria, ako aj podpora primdrnej a sekunddrnej prevencie
prostrednictvom postupov pre vykon prevencie v Specializachom odbore Radiolégia a Uroldgia.

Aktivity:

Hlavnd aktivita 1: Tvorba SDTP v zdravotnictve

Podaktivita 1.1: Vytvorenie strategickych dokumentov projektu - Statut komisie MZ SR pre SDTP a Stattt odbornej
pracovnej skupiny pre vypracovanie SDTP

Podaktivita 1.2: Koordindcia tvorby a schvalovania SDTP - 10 SDTP

Podaktivita 1.3: Uvedenie SDTP do praxe —zverejnenie a publikovanie SDTP na webovom sidle MZ SR a vo Vestniku
MZ SR

Cielova skupina: zamestnanci v _oblasti vzdeldvania a odbornej pripravy potenciondlnych zdravotnickych
pracovnikov

Miesto realizacie: Celé Uzemie SR

Meratel'né ukazovatele:
Pocet novych, inovativnych, systémovych opatreni 10
Pocet zrealizovanych informacnych kampani 1

Popis vychodiskovej situacie

a. Relevancia k vychodiskovym dokumentom

15V sulade s informaénym monitorovacim systémom.
16 Terminy v tabulke nie st zavazné.



Ziadatel uvedie relevanciu k vychodiskovym dokumentom na regionélnej, narodnej a eurdpskej trovni, ktoré priamo
suvisia s realizaciou NP a uvedie zdovodnenie. Zaroven uvedie, k plneniu ktorej zdkladnej podmienky bude projekt

prispievat.
# Dokument / Koncepcia / Opatrenie
1 Strategicky ramec starostlivosti o zdravie pre roky 2014-2030
2 Stratégia vSeobecnej ambulantnej starostlivosti do roku 2030

Akcné plany Narodného onkologického programu

4 Koncepcia tvorby Standardnych diagnostickych a terapeutickych postupov
5 Program Slovensko 2021 - 2027
6 Revizia vydavkov na zdravotnictvo (september 2022)

Zakonom dané kompetencie

V zmysle § 45 pism. c) Zakona €. 576/2004 Z. z. je Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len MZ
SR) kompetenéne zodpovednym subjektom za oblast vydavania Standardnych postupov na vykon prevencie,
$tandardnych diagnostickych postupov a $tandardnych terapeutickych postupov (dalej len “SDTP”) a ich
zverejfiovania na svojom webovom sidle.

Strategické dokumenty

Strategicky rdmec starostlivosti o zdravie na roky 2014 — 2030 (dalej len ,Strategicky ramec”), ktory bol schvaleny
vlddou SR dna 18. decembra 2013 a aktualizovany vladou SR dna 28. juna 2022. Strategicky rdmec predstavuje
zakladny dokument, ktory v strednodobom a dlhodobom horizonte urcuje smerovanie Statnej politiky zdravia na
Slovensku. Jednym z délezitych ndstrojov riadenia zdravotnej politiky, s ktorym Strategicky rdmec pracuje, su
Standardizované klinické postupy vo vseobecnej a Specializovanej ambulantnej starostlivosti a prevencii vo
vybranych prioritnych terapeutickych oblastiach. Ciefom ich vypracovania a zavedenia do praxe je dékladnejsia
Specifikacia kompetencii jednotlivych poskytovatelov a Standardizacia postupov diagnostiky, liecby a prevencie vo
vybranych prioritnych oblastiach.

Stratégia vSeobecnej zdravotnej starostlivosti do roku 2030, ktord vznikla pod zdastitou programu podpory
Strukturalnych reforiem Eurdpskej komisie na Ziadost Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky a obsahuje
strategicky rdmec pre vSeobecnl ambulantnu starostlivost. Ide o strategicky vyhladovy dokument prijaty MZ SR v
januari 2023, v ktorom je medzi prioritnymi oblastami implementacie navrhovanych opatreni na obdobie do roku
2030 okrem iného uvedené posilnenie kompetencii vSeobecnych lekarov a primarnych pediatrov, ktoré je tzko
prepojené s:

- tvorbou SDTP, ktoré budu jasne definovat role jednotlivych zdravotnickych pracovnikov,
- urcenim hranice pre zaradenie pacienta do dispenzdrnej starostlivosti priamo vo vSseobecnej ambulancii
(sucast SDTP).

Akéné plany Narodného onkologického programu, vladou schvalena politika zdravia, ktorej sicastou je Akény plan
2 (dalej len AP2): sekundarna prevencia, skrining, ktory je zamerany na zavedenie populacnych skriningov podla
eurdpskych odporucani. Hlavnym cielom je znizenie mortality na vybrané nddorové ochorenia pomocou kvalitného
organizovaného onkologického skriningového programu so zabezpecenim trvajlicej vysokej Ucasti cielovej
populdcie.

Iné vychodiskové dokumenty

Koncepcia tvorby standardnych diagnostickych a terapeutickych postupov, ktora bola prijata uznesenim vlady SR



https://www.health.gov.sk/?strategia-v-zdravotnictve
https://health.gov.sk/?Strategicky-ramec-reformy
https://rokovania.gov.sk/RVL/Material/26288/1
https://hsr.rokovania.sk/data/att/45208_subor.doc
https://eurofondy.gov.sk/program-slovensko/
https://www.mfsr.sk/files/archiv/29/Aktualizacia-revizie_zdravotnictvo_final.pdf
https://www.slov-lex.sk/pravne-predpisy/SK/ZZ/2004/576/
http://www.health.gov.sk/?strategia-v-zdravotnictve
https://health.gov.sk/?Strategicky-ramec-reformy
https://rokovania.gov.sk/RVL/Material/26288/1
https://hsr.rokovania.sk/data/att/45208_subor.doc

€. 628 dna 17.9.2008. Material obsahuje podrobnejsiu definiciu a Gcel Standardnych diagnostickych a lie¢ebnych
postupov (dalej SDTP), popisuje ramcovo v bodoch metodiku ich tvorby a inovécie, vyuZitia, kontroly a
monitorovania a zavedenia do praxe.

Program Slovensko 2021 - 2027
Ciel politiky 4: Socialnejsia a inkluzivnejsia Eurdpa implementujuca Eurépsky pilier socidlnych prav

ESO4.11 ZlepSovanie rovného a vcasného pristupu ku kvalitnym, udrzatefnym a cenovo dostupnym sluzbam
vratane sluzieb, ktoré podporuju pristup k byvaniu a individualizovant starostlivost vratane zdravotnej
starostlivosti; modernizacia systémov socidlnej ochrany, vratane podpory pristupu k socialnej ochrane, s osobitnym
zameranim na deti a znevyhodnené skupiny; zlepSovanie pristupnosti, a to aj pre osoby so zdravotnym
postihnutim, U¢innosti a odolnosti systémov zdravotnej starostlivosti a sluzieb dlhodobej starostlivosti.

Revizia vydavkov na zdravotnictvo (september 2022)
NP nadvdzuje na hodnotové opatrenie revizie vydavkov - Podpora posilnenia siete VAS, zahfiajluce rozsirenie
kompetencii a SDTP.

b. Predchadzajuce analyzy
Ziadatel uvedie predchadzajice vystupy z dostupnych analyz, na ktoré nadvizuje navrhovany zamer NP (tatistiky,
analyzy, Studie, ...)

Institut zdravotnych analyz MZ SR vypracoval Spravu o dosiahnutych  Graf 38 Podiel pacientov lie¢enych podra

. iy . - . , vytvorenych a schvalenych standardnych
hodnotdch ,klucgvych .ulfazovatelov vroku. 2023, ‘prvlcor,n Jednyr’n diagnostickych a terapeutickych postupov, %
z ukazovatelov je indikdtor pomeru pacientov lieCenych podla <0
vytvorenych a schvalenych Standardnych diagnostickych a terapeutickych a5

postupov. V grafe 38 mozno pozorovat jeho rastuci trend v obdobi rokov 40
ER

46,5

2020-2022. 10 e e .=
25

Pomer lie€enych pacientov s diagnézou, na ktoré bol vypracovany a 20 17,7

schvaleny SDTP vodi vietkym liecenym pacientom s diagnézou prevysil =

hodnotu stanoveného ciela v roku 2022. Zatial ¢o v roku 2020 bolo len 12 32

nepatrny pocet diagnéz lie¢enych podla SDTP, v roku 2022 to bolo u? 0 L

takmer polovica vsetkych diagndz. Tento vyrazny narast je sp6sobeny 2020 m2021 m2022

prijatim vacginy SDTP v poslednych rokoch. : i
Zdroj IZA podra dat NCZI
c. Suvisiace projekty
Ziadatel uvedie, na ktoré z ukonéenych'” a prebiehajucich narodnych projektov zdmer NP priamo nadvizuje, v éom je
navrhovany NP od nich odlisny a ako st v iom zohladnené vysledky/dopady predchadzajdcich NP ako aj vyhodnotenie
uspesnosti v nadvaznosti na realizovanu cielent intervenciu (ak relevantné).

V obdobi 2017-2023 boli realizované dva narodné projekty ,, Tvorba novych a inovovanych Standardnych klinickych
postupov a ich zavedenie do medicinskej praxe” a ,, Tvorba novych a inovovanych postupov pre vykon prevencie a
ich zavedenie do medicinskej praxe”, v ramci ktorych boli vytvarané a schvalované nové standardné postupy pre
vykon prevencie, $tandardné diagnostické a terapeutické postupy (dalej len SDTP). V uvedenych narodnych
projektoch je deklarovana udrzatelnost projektu dal$ou tvorbou SDTP a ich reviziami v spolupraci so stavovskymi
organizaciami a odbornymi spolo¢nostami.

Nizsie sU uvedené Monitorovacie zaverecné spravy oboch projektov, ktoré boli ukonéené ku driu 30. novembra
2023.

Monitorovacia zavereéna sprava projektu SDTP
Obdobie: 1.4.2017 —30.11.2023

17V pripade, ak je to relevantné, uvedte aj ukonéené narodné projekty z programového obdobia 2014 — 2020.
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https://eurofondy.gov.sk/program-slovensko/
https://www.mfsr.sk/files/archiv/29/Aktualizacia-revizie_zdravotnictvo_final.pdf

Pocet vytvorenych postupov: 401 (v celkovom sumdri nie su zahrnuté revizie Standardov, ktorych bolo pocas
celého obdobia 74)
Refundované financné prostriedky*: 1 765 729, 72 EUR

Monitorovacia zaverecnd sprdva projektu Prevencie
Obdobie: 1.8.2018 —30.11.2023

Pocet vytvorenych postupov: 47

Refundované financ¢né prostriedky*: 1 134 213, 79 EUR

* V refundovanych finan¢nych prostriedkoch su zahrnuté priame aj nepriame vydavky.

NP “Tvorba Standardnych postupov na vykon prevencie, Standardnych diagnostickych postupov a Standardnych
terapeutickych postupov pre poskytovatelov vSseobecnej ambulantnej starostlivosti a podporu prevencie” ma za
ciel nadviazat na uvedené ukoncené projekty tvorbou novych SDTP v $pecializaénej oblasti Vieobecné lekarstvo,
Pediatria, Radioldgia a Uroldgia. V projektovom zdmere je definovana tvorba SDTP v zmysle rovnakej metodiky,
aka bola vyuzivana aj v obdobi trvania ukonéenych narodnych projektov.

d. Problémové oblasti
Ziadatel popise problémové a prioritné oblasti, ktoré riei NP (zoznam znamych problémov, ktoré vyplyvaju zo sti¢asného
stavu a je potrebné ich riesit).

Medzi zdkladné problémy tohto segmentu patri najma:

- nizky pocet vSeobecnych lekdrov a primarnych pediatrov,

- vysoky priemerny vek lekdrov,

- absencia motivaénych nastrojov na genera¢nu obmenu lekarov,

- nizka atraktivita povolania vSeobecného lekara,

- nizke percento absolventov lekarskych fakult, ktori si vyberaju Specializaény odbor vseobecné lekarstvo v
porovnani s eurépskym priemerom,

- nevyuzity potencial sestry/praktickej sestry - asistenta vo vSeobecnej ambulancii,

- nedostatocné prepojenie systému vzdeldvania na potrebu novych lekarov v sieti,

- nizky kompetencny status lekarov v porovnani s eurépskym Standardom,

- nedostatocna uroven plnenia funkcie gatekeepera v systéme,

- riziko udrZatelnosti sucasného modelu organizdcie prace — ambulancia s jednym lekdrom a jednou
sestrou/praktickou sestrou - asistentom a podpora transformacie na zdruzené praxe,

- absencia riadenej regionalnej distribucie novych lekarov do najviac ohrozenych oblasti,

- nizke vydavky v porovnani s krajinami so silnou VAS,

- kapitdcia ako taZiskova zlozka Uhrady (60 aZz 70% z celkovej Uhrady vieobecnych ambulancii),

- potencial na zniZenie administrativnej zataze.

VyuZivanim SDTP v praxi sa prispeje k:

- jasnému uréeniu kompetencii medzi lekdarmi a ostatnymi zdravotnickymi pracovnikmi,

- zvySeniu kvality zdravotnej starostlivosti,

- zjednoteniu postupov v jednotlivych oblastiach mediciny,

- prevencii aplikovania postupov a procedur, ktoré nenapomahaju k uréeniu spravnej diagndzy, resp.
zbytocne poskodzuju pacienta,

- eliminacii nespravne aplikovanych postupov a v konecnom doésledku k Uspore zdrojov vynaloZenych na
zdravotnu starostlivost,

- zvySovaniu povedomia a aktivnej Ucasti na prevencii vo vSeobecne]j populacii (primarna prevencia),

- zvySovanie podielu zachytu preventabilnych ochoreni formou vykonu sekundarnej prevencie (skrining).
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Spdsob realizacie aktivit projektu?®

Ziadatel popise sposob realizacie aktivit projektu, vratane vhodnosti navrhovanych aktivit s ohfadom na o¢akavané vysledky.®
Ziadatel uvedie podrobné informdcie o cielovej skupine v stlade s P SK a jej potrebach.

NP bude realizovany Ziadatefom prostrednictvom hlavnej aktivity a jej podaktivit:

Hlavna aktivita 1 — Tvorba SDTP v zdravotnictve

Podaktivita 1.1: Vytvorenie strategickych dokumentov projektu

a) Vytvorenie Statutu komisie MZ SR pre SDTP (dalej iba ,,komisia“)

Statut komisie vypracuju odborni zamestnanci OSKP MZ SR. Statut zakladd komisiu, ktord bude zodpovedat za
findlne navrhy SDTP a reviziu SDTP, a ktoré budu nasledne postliipené na schvalenie ministra zdravotnictva SR.
Statut nadobuda Gginnost dfiom podpisu $tatutarneho zastupcu prijimatela.

Personalne zabezpecenie:

Komisia bude pozostavat z 21 honorovanych ¢lenov v zmysle Statttu komisie. Predsedu komisie, podpredsedu
komisie a ¢lenov komisie vymenuiva a odvolava minister. Komisia zasadd 2x ro¢ne. Predseda, podpredseda a
¢lenovia komisie su honorovani na zédklade uzatvorenej dohody o vykonani prace.

Minimalne odborné kritéria:
- vysokogkolské vzdelanie II. stupria (pre poziciu predsedu komisie lIl. stupefi VS),
- preukazatelnd kompetencia byt nominovany za c¢lena komisie (napr. vedecko-pedagogickd cinnost,
podielanie sa na podobnom procese vytvarania odporucani, postupov, zakonov, alebo inych usmerneni
doma ¢i v zahranici, ¢lenstvo v profesijnych a/alebo stavovskych spoloénostiach).

Vystup:

- schvaleny $tatut komisie MZ SR pre SDTP gremialnou radou ministra

b) Vytvorenie $tatutu odbornej pracovnej skupiny pre vypracovanie SDTP (dalej iba ,,OPS)

Statut odbornej pracovnej skupiny pre vypracovanie SDTP upravuje ¢innosti OPS. Hlavnymi tlohami OPS je najma
plnenie planu prace, ktory bude schvaleny komisiou, vypracovanie navrhov SDTP podla metodiky a predlozenie
vypracovaného SDTP komisii.

Persondlne zabezpecenie:

V ramci NP bude vytvorenych 10 OPS, v rdmci ktorych vznikne 10 SDTP. Kazda OPS pre SDTP v oblasti vieobecného
lekdrstva a pediatrie bude zloZend najviac z piatich ¢lenov, a to predsedu OPS a Styroch ¢lenov OPS. Kazda OPS pre
SDTP v oblasti radiolégie a uroldgie bude zloZend najviac zo siedmich &lenov, a to predsedu OPS a iestich ¢lenov
OPS. Na planovanych 10 OPS pre tvorbu SDTP je odhadovany maximalny pocet €lenov (vratane predsedov) 54.
Predsedu OPS vymenudva minister. Minister taktiez vymenuva ¢lenov OPS na zdklade nomindcii predlozenych
predsedom OPS. Predseda a ¢lenovia OPS su honorovani na zaklade uzatvorenej dohody o vykonani prace.

Minimalne odborné kritéria:
- ukonc&ené VS studium II. stupfia (pre poziciu predsedu OPS IlI. stuperi V3) a/alebo $pecializacia v prislusnom
odbore (v zdravotnickom alebo interdisciplinarnom odbore, ak Specializacia existuje v prislusShom odbore),
- prax po ukonéeni VS $tidia minimalne 8 rokov,

18 \/ tejto Casti popite olakdvané ciele a otakavané vystupy / vysledky projektu. Popiste prinos projektu pre napliianie cielov a vysledkov prislunej priority /
$pecifického ciela / opatrenia Programu Slovensko 2021 — 2027, ako aj suvisiacich strategickych dokumentov na nérodnej drovni (ak je to relevantné).

19 pri kazdej aktivite uvedte ramcovy popis aktivit, ktoré budi v ramci identifikovaného narodného projekut realizované. Co sa ma aktivitou dosiahnut, spdsob
realizacie (Ziadatel a / alebo partner), realizacia aktivity od — do (Udaj uvedte v mesiacoch, poéitanych od zaiatku realizacie projektu (napr. 3 —24), alebo
informaciou o realizacii aktivity pocas celého projektu, aby bolo zrejma ¢asova nadvéznost aktivit (ak je to relevantné)).
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- prax v odbore po ukonceni Specializacného Studia (ak takého v prislusSnom odbore kvalifikacie existuje v
systéme postgradualneho vzdeldvania v SR) minimélne 3 roky (tdto podmienka sa nevztahuje na
interdisciplinarne odbory),

- preukdzanie vedecko-vyskumnej a/alebo pedagogickej a/alebo poradenskej ¢innosti s dolozenim
publikacnej a dalSej ¢innosti v suvislosti s nominaciou do OPS.

Vystup:

- schvaleny $tatut OPS pre SDTP gremialnou radou ministra

Podaktivita 1.2: Koordinacia tvorby a schvalovania SDTP

MZ SR v rdmci projektu vytvori minimalne 10 SDTP (8 $tandardnych klinickych postupov a 2 postupy pre vykon
prevencie). Priprava jednotlivych ndvrhov SDTP bude realizovana priebeine pocas celej doby realizacie narodného
projektu.

Koordinacia tvorby a schvalovania SDTP bude prebiehat nasledovne:

- OPS vytvori navrh SDTP, ktory predlozi OSKP MZ SR (koordindtorom bude predseda OPS, ¢lenovia budu
pracovat v rozsahu zmluvne dohodnutého ¢asového fondu).

- OSKP MZ SR zabezpe¢i pripomienkové konanie komisiou, ako aj dal$imi odbornikmi; spracuje pripomienky
k ndvrhom SDTP. OPS sa vyjadri k pripomienkach (zapracovanie / dévod nezapracovania). Findlnu podobu
SDTP predkladd OSKP na schvalenie Komisii a ministrovi (komisia zasadd 2x ro¢ne).

- Schvdlené Standardy budu zverejiiované vo Vestniku MZ SR, a zdroven budud ako vystupy projektu
uverejnené na webovom sidle MZ SR.

- ManaZment a administrativa koordinacie tvorby a schvalovania SDTP budd odborne zastre$ené
projektovym timom v nasledovnom zloZeni: odborny garant projektu, odborny koordinator, tajomnik

Personalne zabezpecenie:
- Clenovia OPS a ¢lenovia komisie,
- odborny projektovy tim.

Vystup:

- tvorba a schvalovanie SDTP

Podaktivita 1.3: Uvedenie SDTP do praxe

Uvedenie SDTP do praxe bude realizované postupne a nasledovne:
- zverejnenie schvalenych SDTP na webovom sidle MZ SR,

- publikovanie schvalenych SDTP vo Vestniku MZ SR.

Personalne zabezpecenie:
- Clenovia komisie,
- odborny projektovy tim.

Vystup:
- zverejnenie a publikovanie SDTP
Pocas celého obdobia realizacie projektu bude tieZ priebeine hodnotena potreba revizii schvalenych SDTP. V

pripade potreby vykonania revizie SDTP budu osloveni autori, resp. ¢lenovia OPS zodpovedni za ich vytvorenie.
Proces schvalovania revizii je rovnaky ako v podaktivite 1.2.
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Popis rizik pri implementdcii projektu:

Nazov rizika

Personalne rizika

Popis rizika a jeho
eliminacia

Personalne zabezpecenie: vzhladom na adekvatne planované ohodnotenie je mozné
stabilitu interného projektového timu predpokladat. Pri planovanej personalnej vymene
zamestnancov bude zo strany zamestnanca aj zamestnavatela zachovana vypovedna doba
a v ramci tohto obdobia bude MZ SR hladat adekvatnu nahradu. Externi experti pracujuci
na priprave a schvalovani SDTP (Elenovia OPS) su finanéne motivovani, preto sa
nepredpoklada ich nezdujem, resp. fluktuacia v rdmci pracovnych skupin.

Zavainost (nizka,
stredna, vysoka)

stredna

Nazov rizika

Ekonomické rizika

Popis rizika a jeho
eliminacia

Pri implementdcii projektu sa bude prijimatel riadit pokynmi Pravidiel opravnenosti
vydavkov pre PSK, otazky, nejasnosti bude konzultovat so zodpovednymi pracovnikmi
RO/SORO.

Najrizikovejsiu oblast pre vznik neopravnenych vydavkov vidime v oblasti persondalnych
vydavkov. Na projekte sa predpokladd vysokého poétu expertov tvoriacich SDTP, ktori
nemajd, resp. maju minimalne skdsenosti sadministrativou pracovnych wvykazov
a evidenciou pracovnej ¢innosti.

Nedocerpanie niektorych rozpoctovych poloziek je dalsim rizikom, nakolko je tazké presne
urcit hodnotu polozky v éasovom horizonte 24 mesiacov. S ciefom stanovit rozpoctové
polozky ¢o najredlnejsie, vykonal prijimatel prieskum dostupnosti trhovych cien, resp.
vychadzal z prieskumov vykonanych v rdmci inych projektov. Pripadné ocakavané zmeny,
odchylky v pldnovanej a naslednej realnej hodnote poloziek rozpoctu bude prijimatel
konzultovat s RO.

Zavainost (nizka,
stredna, vysoka)

stredna

Nazov rizika

Rizikd z nedosiahnutia cielovych hodno6t ukazovatelov

Popis rizika a jeho
eliminacia

Nedosiahnutie cielovych hodnot ukazovatelov je moZné pri slabej alebo absentujucej
spoluprdci zo strany institucii alebo uzivatelov projektu. Navrhovany pocet Standardov bol
planovany a konzultovany s odbornikmi, ktory na ich priprave a schvalovani budu pracovat
a ktori maju dostato¢nl prax na to, aby vedeli redlne tento pocet odhadnut. Preto
nepredpokladame nenaplnenie hodnoty indikatorov.

Zavainost (nizka,
stredna, vysoka)

nizka

Dodrziavanie prav a sulad s Chartou zakladnych prav EU:

Dosiahnutie rodovej rovnosti je kiti¢ovou zdsadou a nespochybnitefnym ciefom Eurdpskej Unie. Narodny projekt a
jeho ciele su v stlade s dodrziavanim prav, slobdd a zésad, ktoré st uvedené v Charte zékladnych prave EU.

Projekt bude realizovany v sulade s principmi nediskriminacie a rovnosti muzov a Zien, aby nedochadzalo k
zvyhodnenym podmienkam pre akukolvek skupinu osob.

Pri vybere administrativnych a odbornych kapacit zapojenych do riadenia a realizacie projektu bude dodrzany
princip rovnosti muzov a Zien a princip nediskriminacie tak, aby nedochdadzalo k horizontalnej alebo vertikalnej
rodove] segregacii. Pri obsadzovani pracovnych pozicii sa postupuje korektne bez preferencii pohlavia, veku,
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rodinnej situacie, zdravotného stavu a inych diskriminaénych charakteristik.

Vsetci Uéastnici projektu, administrativne a odborné kapacity budi mat pre vykon ¢innosti na projekte rovnaké
podmienky, ¢o sa tyka rodovej rovnosti, odmenovania, kariérneho postupu, pracovného ¢asu v ktorom mozno
pracu vykonavat.

Pri vybere Gcastnikov projektu sa budd prioritne zohladriovat zdkonné kritérid odbornosti potrebné pre Ucast v
narodnom projekte, bez ohladu na rodovu prislusnost, alebo prislusnost k akejkolvek inej znevyhodnenej skupine,
ktorej sa tyka poskytovanie zdravotnej starostlivosti ¢im bude splnena podmienka rovnosti prileZitosti.

NP bude realizovany v sulade s principmi desegregécie, degetoizacie a destigmatizacie, v zmysle Metodického
vykladu pre efektivne uplatfiovanie principov 3D v programe Slovensko 2021-2027. Realizacia hlavnych aktivit a
podaktivit narodného projektu nespdsobuje prehibenie socidlneho vyliéenia marginalizovanych rémskych
komunit a nespdsobuje zhorsenie situacie v oblasti segregacie, getoizacie alebo stigmatizacie rdmskej komunity.

Ziadatel uvedie, ¢o je zdmerom narodného projektu, aké st o¢akavané prispevky/dopady realizacie projektu.

Ciel projektu musi pritom byt v priamej stvislosti s definovanymi problémami, ktoré bude projekt navrhnutymi aktivitami
riesit. Za ciel nie je moZné povaZovat samotné vykonavanie konkrétnej aktivity; aktivita je nastroj, prostriedok — ciefom je
ocakavana zmena stavu pocas/po realizacii projektu. Pri definovani ciela plati, Ze by mal byt stru¢ny a jednoznacny. Ciel' sa v
ramci projektu stanovuje jeden. Ten méZe byt naplfiany viacerymi aktivitami/podaktivitami/€innostami. Ciel sa v ramci
projektu stanovuje jeden, blizsie konkretizovany na jednotlivé konkrétne Specifické ciele.

Pre potreby monitorovania projektov je v niektorych pripadoch vhodné hlavné aktivity delit na mensie ¢asti tzv. podaktivity
(napr. vzdeldvanie zamestnancov prijimatela sa mo6ze ¢lenit na viaceré vzdelavania, pricom do kazdého je zaradeny iny pocet
zamestnancov zamestnavatela, Skolenia zabezpecuje iny dodavatel a realizuju sa vinom obdobi).

Ziadatel uvedie, ¢isa projekt zacal realizovat este pred predlozenim ZoNFP a zaroveri uvedie, ¢ sa realizacia projektu neskonéi
pred predlozenim ZoNFP.

V pripade projektov realizovanych v spolupraci s partnerom uvedie, ktoré aktivity a prostriedky zabezpeéi partner. Ziadatel
moze mat aj viac partnerov.

Podrobny popis aktivit/akcii (vratene podaktivit) obsahuje:

= nazov aktivity/akcie (ak projekt pokryva obidva regiény -, VRR aj MRR, ITMS2014+ generuje aktivitu pre kazdy region -
v harmonograme, rozpoéte aj v meratelnych ukazovateloch). Je vhodné v nazve aktivity naznacit, ku ktorému regiénu
sa viaze, t.j. napr. skratkou VRR, MRR.),
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= predpokladany pocet mesiacov realizacie aktivity?’,

= popis aktivity (ak projekt pokryva obidva regiony -, VRR aj MRR, ale aktivita sa realizuje rovnako na oboch typoch, staci
uviest popis raz a uviest, Ze plati pre oba regiény),

= ¢&o sa ma danou aktivitou dosiahnut,

= spdsob realizazie (Ziadatel a / alebo partner),

= informdciu, ako bude zabezpeéend realizacia aktivity, t.j. ¢i bude vyuZivat Ziadatel/partner vlastné personalne,
materiadlne, priestorové, technické moznosti,

= informacie o planovanom verejnom obstaravani suvisiacom s dodavkou tovarov / sluZieb,

= prepojenie navrhovanych aktivit s vysledkami a cielmi projektu, informaciu o vystupe a vysledku aktivity.

V tabulke nizsie uvedte, ¢i v ramci narodného projektu bude uplatneny institut uZivatelaz podla § 3 pism. u) zakona ¢.
121/2022 Z. z. o prispevkoch z fondov Eurdpskej Uinie a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov.

Vyuzitie institutu
uzivatela (dno/nie)
Aktivita 1 nie

Poskytovatel prispevku uzivatelovi

v 23
[EEEeetl (ziadatel alebo partner)

Nazov aktivity

Ziadatel zadefinuje, kto v ramci cielovej skupiny bude v projekte povazovany za Gcastnika projektu (Gcastnik projektu je
definovany nariadenim EP a Rady ¢. 2021/1060, , ¢l. 2, bod 40.

Ak prijimatel alebo partner bude poskytovat prispevok alebo jeho ¢ast za podmienok uréenych vo vyzve a v stlade s § 3 pism.
u) zékona o prispevku z ESIF tretej osobe (uzivatelovi), tak Ziadatel zadefinuje, kto bude uzivatelom projektu.

Ziadatel v projektovom zdmere uvedie informéaciu o stlade s Chartou zakladnych prav EU, zabezpecuje a presadzuje rodovu
rovnost, nediskriminaciu a pristupnost pre osoby so zdravotnym postihnutim (¢lanok 9 a ¢lanok 73 ods. 1 nariadenia o
spolo¢nych ustanoveniach) nasledovne:

,NP bude realizovany v sulade s horizontalnymi principmi s povinnostou dodrzania stladu projektu s Chartou zékladnych
prav Eurépskej Gnie, rodovou rovnostou , nediskriminaciou a pristupnostou oséb so zdravotnym postihnutim, ktoré su
definované v Partnerskej dohode SR na roky 2021 — 2027 a v ¢l. 9 nariadenie o spolo¢nych ustanoveniach[1], bertc do Givahy
Chartu zakladnych prav Eurdpskej unie a povinnosti vyplyvajice z Dohovoru OSN o pravach oséb so zdravotnym
postihnutim a zabezpecenia pristupnosti v sulade s jeho ¢lankom 9, ako horizontdlne zakladné podmienky. Pri
implementécii planovanych aktivit projektu sa budt dodrZiavat vietky ¢lanky Charty ZP EU s dérazom najmi na €lanky
Charty ZP EU, ktoré sa najviac vztahuju k planovanym intervenciam, aktivitam a cielovym skupinam.

Pri implementécii planovanych aktivit projektu budt dodrziavané vietky ¢lanky Charty ZP EU s dérazom najmé na €lanky
Charty ZP EU, ktoré sa najviac vztahuju k planovanym intervenciam, aktivitam a cielovym skupinam. V stvislosti so vietkymi
planovanymi aktivitami:

- pri vSetkych opravnenych aktivitach realizovanych v ramci projektu bude zohladneny princip rovnosti muzov a Zien a
princip nediskriminacie tak, aby nedochadzalo k znevyhodnenym podmienkam pre akukolvek skupinu oséb a aby boli
vytvorené podmienky pristupnosti aj pre osoby so zdravotnym postihnutim k fyzickému prostrediu, k informaciam a
komunikacii vratane informacnych a komunikaénych technoldgii a systémov, ako aj k dalSim prostriedkom a sluzbam
dostupnym alebo poskytovanym verejnosti, vratane vsetkych informacnych a vzdeldvacich aktivit,

- v ramci opravnenych aktivit zameranych na zvySovanie kvalifikacie, rekvalifikacie, taktiez pri vybere tcastnikov v rdmci
vietkych vzdelavacich aktivit nebude dochadzat k diskriminacii, k znevyhodnenym podmienkam na zaklade pohlavia alebo

20 Jdaj uvedte v mesiacoch, poéitanych od zaéiatku realizacie projektu (napr. 3 — 24), alebo informéaciou o realizcii aktivity po¢as celého projektu, aby bolo
zrejmad asova nadviaznost aktivit (ak je to relevantné).

21

Okrem detailnejSieho popisu kaZdej opravnenej hlavnej aktivity uvedte, ako je v projekte zabezpecené dodrziavanie horizontalnych principov podla ¢l. 9
nariadenia o spolo¢nych ustanoveniach, ako aj podla uznesenia vlady SR ¢. 668 z 26. oktobra 2022.

Ak po schvéleni zameru NP komisiou pri Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027 déjde k podstatnej zmene v rozsahu hlavnych aktivit NP
uvedenych vyssie (t. j. minimdlne jedna hlavna aktivita nebude v rdmci NP realizovand, resp. ma doéjst k vyraznému zvaéSeniu alebo zmenseniu rozsahu
schvalenych aktivit, prip. doplneniu novej aktivity), riadiaci organ / sprostredkovatelsky organ predlozi pred vyhlasenim vyzvy na schvalenie prislusnej komisii pri
Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027 upraveny zamer NP. Z dévodu zabezpecenia overenia dodrzania vyssie uvedenej zasady poskytovatel
vo vyzve na predkladanie Ziadosti o nenavratny finan¢ny prispevok v ramci relevantnej podmienky poskytnutia prispevku zadefinuje hlavné aktivity schvaleného
zameru NP ako povinné hlavné aktivity projektu.

22 Uzivatel sa na rozdiel od partnera nepodiela na realizicii projektu Ziadatela, ale méze vyuZit finanény prispevok na realizaciu aktivit definovanych
poskytovatelom vo vyzve (napr. ndkup a inStalacia kotla). Podla § 3 pism. u) zdkona €. 121/2022 Z. z. o prispevkoch z fondov Eurdpskej Unie a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov, uZivatelom je osoba, ktorej prijimatel alebo partner poskytuje finan¢né prostriedky z prispevku na zaklade
predchadzajuceho suhlasu poskytovatela a v stlade so zmluvou uzavretou medzi prijimatelom a uZivatelom alebo partnerom a uzivatelom alebo inym obdobnym
pravnym vztahom medzi prijimatelom a uZivatelom alebo partnerom a uzivatelom.

23 Uvédza sa typ subjektu/osdb (napr. neverejni poskytovatelia soc. sluzieb, dlhodobi uchadzaci o zamestnanie), alebo pravna forma.
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prislusnosti k akejkolvek znevyhodnenej skupine,

- pri vybere administrativnych a odbornych kapacit zapojenych do riadenia a realizacie projektu bude dodrzany princip
rovnosti muzov a Zien a princip nediskriminacie,

- v ramci mzdového ohodnotenia administrativnych a odbornych kapacit nebude dochadzat ku diskriminacii k nerovnému
odmenovaniu za rovnaku pracu na zaklade pohlavia alebo prislusnosti k akejkolvek znevyhodnenej skupine osob.

V pripade, ak schéma $tatnej pomoci/schéma de minimis stanovuje povinnost zachovat investiciu, Ziadatel uvedie informaciu,
Ze navrhovany projekt nezahfna ¢innosti, ktoré boli si¢astou projektu tykajiceho sa premiestnenia alebo presunu vyrobnej
¢innosti a v navrhovanom projekte nie su Ziadané vydavky na podporu premiestnenia ¢innosti (podla ¢lanku 66, odsek 1
nariadenia o spolo¢nych ustanoveniach).

Ked prispevok predstavuje regiondlnu investiént pomoc, 7iadatel uvedie, ¢i dva roky pred predlozenim ZoNFP nepremiestnil
prevadzkaren, v ktorej sa ma uskuto¢nit pociatoCna investicia, na ktor( sa Ziada nendvratny financny prispevok, a Ze tak
neurobi do dvoch rokov od dokoncenia pociatocnej investicie, na ktord sa NFP Ziada (podla ¢lanku 14, odsek 16 vSeobecného
nariadenia o skupinovych vynimkach).

V pripade, ak aktivity projektu spadaju do rozsahu pésobnosti smernice EIA%%, Ziadatel uvedie tuto informdciu a predlozi ako
prilohu vystup z procesu posudzovania vplyvov na Zivotné prostredie podla zakona ¢. 24/2006 Z. z. o posudzovani vplyvov na
Zivotné prostredie a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

Ziadatel uvedie, ¢ ma potrebné finanéné zdroje a mechanizmy na pokrytie nakladov na prevadzku a tdribu v pripade projektu,
ktory zahffia investicie do infrastruktdry alebo produktivne investicie , aby zabezpedil ich finan¢nud udrzatelnost.

Pravidld opravnenosti vydavkov v obdobi 2021 -2027 pri poskytovani prispevku z fondov EU sd stanovené v Prirucke k
opravnenosti vydavkov, zverejnenej na stranke https://www.eurofondy.gov.sk/dokumenty-a-
publikacie/dokumenty/index.html.

Podporné aktivity projektu obsahujui - publicitu a informovanost, riadenie projektu a iné cinnosti financované nepriamymi
vydavkami. Nepriame vydavky (reZijné vydavky) su také vydavky, ktoré nie si alebo nemézu byt prepojené priamo na
konkrétnu ¢innost projektu. CKO zadefinoval kategorie a zoznam opravnenosti nepriamych vydavkov v prilohe €. 1 k Prirucke
k opravnenosti vydavkov, zverejnenej na stranke https://www.eurofondy.gov.sk/dokumenty-a-
publikacie/dokumenty/index.html.

Vsetky Cinnosti suvisiace s riadenim projektu su povaZované za nepriamy vydavok. Za riadenie projektu sa povazuju najma
¢innosti zvycajne priradené k pozicidm Projektovy manazér, Finanény manaZzér, ManaZzér pre monitorovanie, Administrativny
zamestnanec (napr. projektovy asistent), Veduci projektovej kancelarie a pod.

V pripade, ak vyzva umoZni uplatfiovanie pausalnej sadzby na financovanie nepriamych ndkladov podla ¢lanku 54,
alebo zostdvajucich opravnenych nakladov okrem priamych nakladov na zamestnancov podla ¢lanku 56 Nariadenia
Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2021/1060, Ziadatel podporné aktivity neuvadza (ani ich rozpocet a harmonogram).
Uvedie len nasledovny text: Okrem hlavnej aktivity budd sticastou projektu informovanost a publicita, riadenie projektu a iné
podporné ¢innosti, ktoré maju charakter bud' nepriamych nakladov, alebo zostavajlcich nakladov inych ako priamych nékladov
na zamestnancov.

Situdcia po realizacii projektu a udrzatelnost projektu

Ziadatel popise situaciu po realizécii projektu, uvedie k akym zmenam projekt prispeje po skonéeni jeho realizacie, t.j. po
skonceni financovania z prostriedkov NFP, vo vztahu k Ziadatelovi a dopad na riesenie identifikovanych potrieb cielovej
skupiny projektu (uzivatelov vysledkov projektu). Je nevyhnutné vyhnut sa vSeobecnym kritériam typu ,,prispevok projektu
prispeje k ciefom P SK“.

RO vyZaduje jednoznacne uviest tie aspekt/-y, overenim ktorych je mozné posudit prispevok projektu k naplneniu jednotlivych
cielov P SK.

V tejto &asti popiste oakavané ciele a o¢akavané vystupy/vysledky projektu. Popiste prinos projektu pre napifianie ciefov a
vysledkov prislusnej priority / Specifického ciela / opatrenia Programu Slovensko 2021 — 2027, ako aj suvisiacich strategickych
dokumentov na narodnej Urovni (ak je to relevantné). Ak sa v navrhovanom projekte vyZaduje podpora investicii do

2 Nie je relevantné v pripade projektov financovanych z ESF+.
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infrastruktury alebo na produktivne investicie?® alebo ak Ziadatel nie je subjekt verejnej sprévy, Ziadatel uvedie tuto informaciu
a zaroven uvedie, ako zabezpedi finanéné zdroje a mechanizmy potrebné na pokrytie ndkladov na prevadzku a udrzbu v ramci
financ¢nej udrzatelnosti investicii do infrastruktury alebo produktivnych investicii.

VyuZivanim SDTP / PpVP v praxi sa prispeje kjasnému uréeniu kompetencii medzi lekdrmi a ostatnymi
zdravotnickymi pracovnikmi, zvySi sa kvalita zdravotnej starostlivosti, zjednotia sa postupy v jednotlivych
oblastiach mediciny, prevencii aplikovania postupov a procedur, ktoré nenapomadhaju k uréeniu spravnej diagndzy,
resp. zbytoéne poskodzuju pacienta, eliminuju sa nespravne aplikované postupy a v kone¢nom doésledku déjde
k Uspore zdrojov vynaloZenych na zdravotnu starostlivost.

Vystupy

1. SDTP v $pecializaénom odbore vieobecné lekarstvo zameranom na vieobecnli ambulantnid zdravotnu
starostlivost pre dospelych

2. SDTPv $pecializaénom odbore pediatria zameranom na vieobecnd ambulantnu zdravotnu starostlivost pre
deti a dorast

3. SDTP v $pecializaénom odbore radiolégia a uroldgia (postupy pre vykon prevencie)

Administrativna, finan¢na a prevadzkova kapacita ziadatela a partnera

V tejto Casti ziadatel uvedie:
e popis sposobilosti na realizaciu projektu z hladiska predmetu ¢innosti a organizacného zabezpecenia,
e personalne zabezpecdenie odbornych kapacit Ziadatela (a partnera),
e personalne zabezpecdenie administrativnych kapacit Ziadatela (a partnera) na riadenie projektu,
e financnu situdciu, ako ma zabezpecené spolufinancovanie z vlastnych zdrojov v pripade vzniku neopravnenych
vydavkov,

Za odborné kapacity sa povazuju osoby vykondvajuce ¢innosti prislichajuce k hlavnym aktivitdam projektu. Odborné kapacity
musia byt zhodné s poziciami uvadzanymi v rozpocte projektu.

Administrativna a prevddzkova kapacita Ziadatela (MZ SR):

Prijimatel, Ministerstvo zdravotnictva SR, pricom je zabezpecena oddelitelhost funkcii v ramci realizacie projektu.
Prislusny utvar disponuje projektovymi a finanénymi manazérmi so skisenostami s min. 5 roénou praxou s
implementaciou narodnych projektov, ktori spolupracuju so zamestnancami OSKP MZ SR, v sUéinnosti s externymi
odbornikmi v oblasti zdravotnictva, ako aj internymi zamestnancami dalSich vybranych odborov MZ SR.

Projektové riadenie:

Projektovy a financny manazér - zodpoveda za riadenie, implementdciu a logistiku projektu, vytvara podmienky
pre efektivnu realizaciu projektu, riadi ¢innost projektového timu, sleduje progres projektu a dodrZiavanie
c¢asového harmonogramu. Kontroluje efektivne vynakladanie finanénych prostriedkov a zodpovedd za
dodrzZiavanie povinnosti vyplyvajucich zo zmluvy o NFP; zodpoveda za dodrZiavanie pravidiel ¢erpania podpory
projektu a pokynov riadiaceho organu v oblasti financného manaZmentu; zodpoveda za priebezné financné
Cerpanie projektu; podava Ziadosti o zdlohové platby a Ziadosti o zu¢tovanie vydavkov; zodpoveda za vypracovanie
Ziadosti o platbu, Ziadosti o vyucétovanie platieb; zodpovedd za opravnenost vydavkov, spracovanie odpoctu
projektu, vratane prehladov Cerpania rozpoctu. Planuje, organizuje a riadi procesy projektu, sumarizuje vystupy
projektu, podiela sa na vykonavani predbeZnej financnej kontroly, vykonava dalsie ¢innosti v sulade s organizacnym
poriadkom a zodpoveda za vypracovanie priebeZznych monitorovacich sprdv, podavanie Ziadosti o zmenu v
projekte.

Minimalne predpoklady a kritéria na poziciu: ukon¢ené VS vzdelanie Il. stupfia, prax v oblasti projektového riadenia

% Produktivne investicie su investicie do hmotného kapitdlového majetku alebo nehmotného majetku podnikov, ktoré sa pouZiju na vyrobu tovaru a
poskytovanie sluzieb, ¢im prispeju k tvorbe hrubého kapitélu a zamestnanosti, uvedené v: Osobitna sprava ¢&. 8/2018: Podpora EU na produktivne investicie v
podnikoch (europa.eu)
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a implementacie fondov poskytovanych zo zdrojov Eurdpskej Unie a inych medzinarodnych zdrojov min. 5 rokov

Timovy koordinator aktivity - podla pokynov odborného projektového timu zabezpecuje podpornd ¢innost a
administrativnu podporu pre OPS a komisiu v spolupraci s tajomnikom; zabezpecuje zber podkladov na uzatvorenie
dohody o vykonani prace osOb zapojenych do implementacie projektu (interni zamestnanci MZ SR, clenovia
komisie a OPS a dalSich externych pracovnikov zapojenych do projektu), ktoré postupuje osobnému dradu MZ SR
na dalSie spracovanie. Pripravuje potrebné podklady, sumarizuje podklady pre zasadnutia komisie v spoluprdci s
tajomnikom, podporuje odborného koordinatora pri koordinacii odbornych ¢innosti OPS a komisie. Plni dalSie
ulohy podla pokynov odborného projektového timu.

Minimalne predpoklady a kritéria na poziciu: ukonéené VS vzdelanie Il. stupfia s ekonomickym/humanitnym
zameranim, prax v oblasti riadenia ludskych zdrojov min. 3 roky, participacia na medzinarodnych projektoch

Odborny koordinator — core team - spolu s odbornym garantom projektu tvori odborny projektovy tim, zodpoveda
za priamu koordinaciu odbornych aktivit projektu na zaklade pokynov odborného garanta projektu. Podporuje
prace ¢lenov a predsedov OPS pri vyvoji SDTP. Dohliada a koordinuje implementaént fazu SDTP, zastreduje
komunikaciu medzi odbornym garantom, ¢lenmi a predsedami OPS a komisiou, dohliada na plnenie ¢asového
harmonogramu tvorby SDTP. Odborny koordinator hodnoti vytvorené $tandardné postupy (odbornost, spravnost,
metodiku, vahu dokazov, Uplnost).

Minimalne odborné kritéria:
- ukonéené VS studium Il. stupfia a $pecializicia zo sUstavy $pecializatnych odborov
v zdravotnickom povolani lekar,
- prax po ukonéeni VS $tudia minimalne 10 rokov,
- prax v odbore po ukonéeni Specializa¢ného Studia minimalne 5 rokov,
- preukazanie vedecko-vyskumnej a/alebo pedagogickej a/alebo poradenskej cinnosti
s doloZenim publikaénej a dalsej ¢innosti.

Odborny garant projektu s odbornym koordindtorom tvoria projektovy tim. Plne zodpovedaji za odbornost a
spravnost vytvorenych $tandardnych postupov, maji o ich tvorbe, pripomienkach a vsetkych vzniknutych
situaciach a zaleZitostiach pocas vytvarania prehlad a dohlad (dohadovanie kompetencii, spravnost liecby,
spolupraca prislusnych odbornosti). DélezZitost projektového timu sa zaklada na ich argumentacii, roznom
kritickom pohlade, komunikacii. Prave tym je proces tvorby Standardov transparentny.

Tajomnik — koordinuje vzdeldvacie aktivity, stretntuia, pripravu zasadnuti, workshopov v procese celého projektu.
Pripravuje potrebné podklady, sumarizuje podklady pre zasadnutia komisie, Uzko spolupracuje s odbornym
garantom projektu a odbornym koordinatorom pri koordindcii odbornych cinnosti OPS a komisie. Zodpoveda za
pripravu ¢asového harmonogramu stretnuti komisie a za organizaciu a pripravu stretnuti komisie a plni dalSie
Ulohy podla pokynov odborného projektového timu. Podla pokynov odborného projektového timu zabezpecuje
podpornt ¢innost a administrativnu podporu pre OPS a komisiu v spolupraci s timovym koordinatorom aktivity;
osobnému Uradu MZ SR predkladd odbornym garantom projektu schvdlené pracovné vykazy.

Minimélne predpoklady a kritérid na poziciu: ukonéené VS vzdelanie Il. stupfia s ekonomickym/humanitnym
zameranim; prax v oblasti koordinacie odbornych cinnosti, organizacno-logistickej pripravy podujati, odbornej
komunikacie s klientmi min. 3 roky, participacia na medzinarodnych projektoch/aktivitach vitana

Grafik — core team - vytvara a zodpovedd za grafické vystupy stvisiace so SDTP, ako st napriklad algoritmy,
infografiky a i.

Garant pre webovy priestor — core team - zodpoveda za dopliianie a aktualizciu webového priestoru v oblasti
tvorby SDTP, pIni dalsie Ulohy podla pokynov odborného garanta projektu.
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Odborné kapacity pre realizdciu NP:

Odborny garant projektu — core team - spolu s odbornym koordinatorom tvori odborny projektovy tim, zodpoveda
za priamu koordinaciu odbornych aktivit projektu na zaklade pokynov vedenia MZ SR, podnetov komisie a
predsedov OPS. Aktivne zabezpecuje Ulohy odborného projektového timu, koordinuje pripravu zasadania komisie,
zabezpecuje organizaciu a podporu vSetkych odbornych obsahovych aktivit odborného projektového timu,
schvaluje pracovné vykazy ¢lenov OPS, komisie a odborného projektového timu. Podla poZiadaviek projektového
manazéra mu predklada dokumentdciu potrebnu pre vykazovanie implementacie narodného projektu. Zodpoveda
za vSetky ¢innosti pri hodnoteni, pripomienkovani, schvalovani standardnych postupov a ich predkladani na podpis
ministrovi zdravotnictva.

Minimalne odborné kritéria:
- ukonéené VS &tadium lll. stupfla a 3$pecializdcia zo sustavy $pecializaénych odborov
v zdravotnickom povolani lekar,
- prax po ukonéeni VS $tidia minimalne 10 rokov,
- prax v odbore po ukonceni Specializa¢ného Studia minimdlne 5 rokov,
- preukdzanie  vedecko-vyskumnej a/alebo pedagogickej a/alebo poradenskej ¢innosti
s doloZenim publikac¢nej a dalsej ¢innosti.

Komisia MZ SR pre SDTP — predseda a ¢lenovia - ich Glohou je odborne posudzovat predkladané vypracované
SDTP, pri¢om posudzuju spravnost, odbornost, zrozumitelnost jednotlivych navrhov SDTP. Schvaluji navrhy SDTP
na zasadnutiach komisie a nasledne ich predkladaji na podpis ministrovi/ministerke zdravotnictva.

Predseda komisie je odborny garant projektu, podpredseda je odborny koordinator projektu, pricom podmienky
su jasne Specifikované v Statute. Pocas zasadnutia komisie prebieha rozsiahla diskusia o schvalovanych
$tandardnych postupoch, pricom prave tito odbornici vedia na dané otazky odborne a s prehfadom odpovedat,
nakolko maju o ich tvorbe vsetky potrebné informacie. Pozicie predsedu a podpredsedu komisie vykondvaju ako
cestnu funkciu, aby nedoslo k duplicitnému financovaniu.

Clenovia komisie su zostaveni podla $tatutu, pricom komisiu tvoria zastupcovia zdravotnych poistovni, lekarskej
komory ako aj daldich komér, socidlnej poistovne, SUKL-u, etickej komisie, asociacii §tatnych aj stkromnych
nemocnic, lekdrov i prav pacientov a dalsi. Kazdy ¢len hodnoti, posudzuje a nasledne na zasadnuti komisie
schvaluje predlozené Standardné postupy vo svojom zastupeni.

Clenovia komisie neparticipuju na tvorbe $tandardnych postupov. V pripade, 7e by sa ¢len komisie podielal na
vytvoreni Standardného postupu, zdrZi sa hlasovania pri schvalovani, ¢im je zabezpedena transparentnost.

Minimalne odborné kritéria:
- vysokoskolské vzdelanie Il. stupfia (pre poziciu predsedu komisie Ill. stuperi VS),
- preukazatelna kompetencia byt nominovany za ¢lena komisie (napr. vedecko-pedagogicka ¢innost,
podielanie sa na podobnom procese vytvarania odporucani, postupov, zakonov, alebo inych usmerneni
doma ¢i v zahranici, ¢lenstvo v profesijnych a/alebo stavovskych spolo¢nostiach).

Odborné pracovné skupiny (OPS) — predseda a €lenovia - st zodpovedni za pripravu a vypracovanie SDTP v zmysle
vypracovanej metodiky. Kazdy clen a predseda OPS bude vybrany zo skupiny odbornikov MZ SR a odbornych
spoloénosti pdsobiacich v zdravotnictve, ¢im bude zabezpedena odbornost pre vypracovanie SDTP.

Minimdlne odborné kritéria:
- ukoné&ené VS studium II. stupfia (pre poziciu predsedu OPS IlI. stuperi V3) a/alebo $pecializacia v prislusnom
odbore (v zdravotnickom alebo interdisciplinarnom odbore, ak Specializacia existuje v prislusSnom odbore),
- prax po ukonéeni VS $tidia minimalne 8 rokov,
- prax v odbore po ukonceni Specializacného studia (ak takého v prislusnom odbore kvalifikacie existuje v
systéme postgradualneho vzdeldvania v SR) minimalne 3 roky (tdto podmienka sa nevztahuje na
interdisciplinarne odbory),
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- preukdzanie vedecko-vyskumnej a/alebo pedagogickej a/alebo poradenskej ¢innosti s dolozenim
publikac¢nej a dal$ej ¢innosti v suvislosti s nominaciou do OPS.

V ndrodnom projekte bude uplatnené vykazovanie opravnenych ndkladov na zaklade pausalnej sadzby, podla
nariadenia 2021/1060 ¢l. 56., 40 % pausalna sadzba na financovanie zostavajlcich opravnenych vydavkov projektu,
ktora bude uréena na zaklade priamych nakladov na zamestnancov.

Z pausalnej sadzby budu financované naklady suvisiace s:
e odbornym a projektovym riadenim projektu
e néklady suvisiace s rokovaniami Komisie MZ SR pre SDTP
e materidlno — technickym vybavenim nevyhnutnym pre implementaciu projektu.

Rozpoéet projektu?®

V tejto Casti uvedte, ako bol pripravovany indikativny rozpocet a ako spiiia kritérium ,hodnota za peniaze*, t.
j- akym sposobom bola odhadnutd cena za kazdu poloZku, napr. prieskum trhu, analyza minulych vydavkov
spojenych s podobnymi aktivitami, nezavisly znalecky posudok. V pripade, ak priprave projektu predchadza
vypracovanie Studie uskutocnitelnosti, ktorej vysledkom je, okrem iného aj urcenie vysky alokacie, je
potrebné uviest tito $tudiu ako zdroj uréenia vysky finanénych prostriedkov. Skupiny vydavkov dopliite v
stllade s Priruckou opravnenosti vydavkov v platnom zneni. V pripade infrastrukttrnych projektov, ako aj
projektov suvisiacich s obnovou mobilnych prostriedkov, sa do ukoncenia verejného obstaravania uvadzaju
polozky rozpoctu len do trovne aktivit.

Uved'te, ¢i bude v narodnom projekte vyuZité zjednodusené vykazovanie vydavkov a ak ano, ktora forma. V
pripade vyuzitia pausalnej sadzby ktorej vyska je stanovena v nariadeni sa sp6sob stanovenia sadzby
nepozaduje.

V pripade, Ze Ziadatel/partner poskytuje finanény prispevok uZivatelovi, identifikujte v tabulke nizsie, o ktoré
skupiny vydavkov ide.

Rozpocet projektu s podrobnym komentarom k polozke a k sp6sobu vypoctu polozky je prilohou k tomuto
dokumentu.

Indikativna vySka finanénych prostriedkov uréenych na realizaciu narodného projektu a ich vystizné zdovodnenie

Predpokladané Celkové Planované vecné vymedzenie
financné prostriedky | opravnené
na aktivity NP vydavky

(v EUR)

Hlavné aktivity
Hlavna aktivita 1 — Tvorba SDTP v zdravotnictve
Podaktivita 1.2 ‘ | Koordinacia tvorby a schvalovania $DTP

26V pripade zvysenia celkovych opravnenych vydavkov NP (po jeho schvéleni komisiou pri Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027) o viac
ako 15 % (a nejde o pripad, kedy je urcenie alokécie vysledkom realizovanej $tudie uskuto¢nitelnosti), riadiaci organ / sprostredkovatelsky organ predloZi pred
vyhldsenim vyzvy na schvélenie prislusnej komisii pri Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027 upraveny zamer NP. Ostatné zmeny v rozpocte
projektu (napr. doplnenie novej skupiny vydavkov, vypustenie skupiny vydavkov, zvySenie alebo zniZenie vysky opravnenych vydavkov v ramci skupin vydavkov
a pod.) nie je potrebné predkladat na schvalenie prislusnej komisii pri Monitorovacom vybore pre Program Slovensko 2021 — 2027.
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521 — Mzdové vydavky

170 775,00

Odborne pracovné skupiny — predseda a ¢lenovia: 10 predsedov +
44 ¢lenov = 54 odbornikov.

Vypocet mzdovych vydavkov pre ¢lenov: 44 ¢lenov * 100 hod. *
31,05 €/ hod. = 136 620,00 €.

Vypocet mzdovych vydavkov pre predsedov: 10 predsedov * 110
hod. * 31,05 €/ hod. =34 155,00 €.

Cinnost bude vykonana na zéklade Dohody o vykonani prace.
Celkova cena prace/hodina, bola stanovenad v sulade s
metodickym usmernenim €.2 (Limity pri dohodach o pracach
vykondvanych mimo pracovného pomeru) vydanym SEPP MZ SR
zo dna 18.9.2024.

521 — Mzdové vydavky

117 990,00

Komisia MZ SR pre SDTP — predseda a élenovia - 21 odbornikov
(pozicia predsedu a podpredsedu su ¢estné funkcie), zasada 2x
ro€ne.

Vypocet mzdovych vydavkov na poziciu: 19 odbornikov * 50
hod./zasadnutie * 4 zasadnutia poclas trvania projektu = 3800
hodin spolu * 31,05 € / hod. =117 990,00 €.

Cinnost bude vykonana na zéklade Dohody o vykonani prace.
Celkova cena prace/hodina, bola stanovend v sulade s
metodickym usmernenim ¢.2 (Limity pri dohodach o pracach
vykonavanych mimo pracovného pomeru) vydanym SEPP MZ SR
zo dna 18.9.2024.

521 — Mzdové vydavky

41932,80

Odborny garant projektu — core team

Vypocet mzdovych vydavkov na poziciu: 40,32 € * 10 hod.
tyZzdenne * 104 tyZzdnov =41 932,80 €.

Cinnost bude vykonana na zéklade Dohody o pracovnej €innosti.
Celkova cena prace/hodina, bola stanovena v sulade s
metodickym usmernenim ¢.2 (Limity pri dohodach o pracach
vykonavanych mimo pracovného pomeru) vydanym SEPP MZ SR
zo dria 18.9.2024.

Hlavné aktivity spolu

330 697,80

Podporné aktivity

956 — Pausdlna sadzba
na pokrytie
zostavajucich
opravnenych vydavkov
projektu podla ¢lanku
56 NSU

132 279,12

Pausalna sadzba na Ghradu vydavkov projektu vo vySke 40%
z vydavkov na zamestnancov (Ziadatela a zapojenychj subjektov)

CELKOMPodporné
aktivity SPOLU

132 279,12

CELKOM

462 976,92

Finanény ramec?’

Ziadatela

Fond

Eurdpsky socialny fond
plus

Celkové opravnené vydavky NP podla

menej rozvinuty regién 462 976,92 Eur

27 Finanény rdmec je potrebné uvadzat za cely NP spolu a v pripade financovania NP z viacerych priorit/, $pecifickych cielov, aj v rozdeleni podla $pecifickych

cielov.
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kategérie regionu?® (v EUR)

Vyberte polozku.

Zdroj EU podla kategérie regionu® (v
EUR)

menej rozvinuty regién

393 530,38 Eur

Vyberte polozku.

Zdroj SR podla kategérie regionu® (v
EUR)

Vlastné zdroje prijimatela® podla
kategérie regionu? (v EUR)

neaplikuje sa

Vyberte polozku.

Miera spolufinancovania (v %)

Zdroj EU

Statny rozpocet SR

Prijimatel

Uplatriovanie Specifického pravidla
financovania®® (ak relevantné)

Zdroj pro-rata (v %)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

V pripade uplatfiovania systému pro-
rata uvedte sposob jeho stanovenia
(pomer medzi VRR a MRR), ktory sa
uplatiuje v pripade realizacie operacii
s prinosom pre oba kategdrie regionov,
vratane nazvu dokumentu v akom bol
stanoveny.

Partnera (ak relevantné)

Fond

Vyberte polozku.

Celkové opravnené vydavky NP podla
kategérie regiénu3* (v EUR)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

Zdroj EU podla kategorie regionu®® (v
EUR)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

Zdroj SR podla kategérie regionu (v
EUR)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

Vlastné zdroje prijimatela®® podla
kategérie regiénu®’ (v EUR)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

Miera spolufinancovania (v %)

Zdroj EU

Statny rozpocet SR

Partner

Uplatriovanie Specifického pravidla
financovania®® (ak relevantné)

Zdroj pro-rata (v %)

Vyberte polozku.

Vyberte polozku.

V pripade uplatfiovania systému pro-
rata uved'te spdsob jeho stanovenia
(pomer medzi VRR a MRR), ktory sa
uplatiuje v pripade realizcie operacii
s prinosom pre oba kategérie regionov,
vratane nazvu dokumentu v akom bol
stanoveny.

Meratelné ukazovatele NP a iné udaje*®

Ciel narodného projektu

| Vytvorenie SDTP
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Aktivita/Akcia ku ktorej sa MU viaze

Podaktivita 1.2: Koordindacia tvorby a schvalovania SDTP

Typ meratelného ukazovatela* vysledok

Typ Uzemia menej rozvinuté

Kéd meratelného ukazovatela PSKPSRI23

projektu

Nazov meratelného ukazovatela Nové, inovativne, systémové opatrenia
projektu

Merna jednotka meratefného Pocet

ukazovatela projektu

Indikativna cielovd hodnota® 10

Meratelné ukazovatele

Ciel narodného projektu

Vytvorenie SDTP

Aktivita/Akcia ku ktorej sa MU viaze

Podaktivita 1.3: Uvedenie SDTP do praxe

Typ meratelného ukazovatela vystup

Typ Uzemia menej rozvinuté
Kéd meratelného ukazovatela PSKPSOI14
projektu

Nazov meratelhého ukazovatela

Pocet zrealizovanych informacénych kampani

8y pripade Kohézneho fondu vyberte ,neaplikuje sa“.
29V pripade Kohézneho fondu vyberte ,,neaplikuje sa“.
30V pripade Kohézneho fondu vyberte ,neaplikuje sa“.

31 Uvedte v sdlade so Stratégiou financovania Eurdpskeho fondu regiondlneho rozvoja, Eurépskeho socidlneho fondu plus, Kohézneho fondu, Fondu na
spravodlivi transformdciu a Eurépskeho ndmorného, rybolovného a akvakultirneho fondu na programové obdobie 2021 — 2027

32y pripade Kohézneho fondu vyberte ,neaplikuje sa“.

3 Uvedte konkrétne Cislo tabulky ajej nazvu podla Stratégie financovania Eurdpskeho fondu regiondlneho rozvoja, Eurépskeho socidlneho fondu plus,
Kohézneho fondu, Fondu na spravodliva transformaciu a Eurépskeho namorného, rybolovného a akvakultirneho fondu na programové obdobie 2021 — 2027.
34y pripade Kohézneho fondu vyberte ,neaplikuje sa“.

35V pripade Kohézneho fondu vyberte ,,neaplikuje sa“.

36 Uvedte v stlade so Stratégiou financovania Eurdpskeho fondu regiondlneho rozvoja, Eurépskeho socialneho fondu plus, Kohézneho fondu, Fondu na
spravodlivu transformdciu a Eurépskeho ndmorného, rybolovného a akvakultirneho fondu na programové obdobie 2021 — 2027
7y pripade Kohézneho fondu vyberte ,neaplikuje sa“.
3 Uvedte konkrétne Cislo tabulky ajej nazvu podla Stratégie financovania Eurépskeho fondu regionédlneho rozvoja, Eurépskeho socidlneho fondu plus,
Kohézneho fondu, Fondu na spravodlivi transformaciu a Eurépskeho namorného, rybolovného a akvakultirneho fondu na programové obdobie 2021 — 2027.
39 predkladatel zdmeru NP uvadza povinne minimalne jeden meratelny ukazovatel projektu — vystup a minimalne jeden meratelny ukazovatel projektu vysledok.
Vseobecne v pripade meratelného ukazovatela projektu — vysledok s vynimkou projektov technickej pomoci (okrem aktivit technickej pomoci zameranych na
financovanie informacénych systémov, CPV, vzdelavania administrativnych kapacit a materialovo-technického zabezpecenia), projektov navratnej financnej
pomoci a projektov, ktorych cielova skupina je totoZzna s uc¢astnikom projektu, ktora bude monitorovana prostrednictvom spolo¢nych meratelnych ukazovatelov
programu — vysledku v stlade s prilohou | nariadenia EP a Rady (EU) 2021/1057 o ESF+ (karta Ucastnika) a sicasne plati jedna z dvoch nasledujticich pod
podmienok: projekty st financované z ESF+, alebo projekty st financované FST v stlade s ¢l. 8 pism. k) az m) nariadenia EP a Rady (EU) 2021/1056 o FST.
Meratelné ukazovatele projektu musia byt definované tak, aby odrazali vystupy/vysledky projektu a predstavovali kvantifikaciu toho, ¢o sa realizaciou aktivit za
pozadované vydavky dosiahne. V oddvodnenych pripadoch sa uvedena tabulka nevypiiia, pricom je nevyhnutné do tejto ¢asti uviest podrobné a jasné
zddvodnenie, preco nie je mozné uviest pozadované Udaje. Povinnost uvadzat minimalne jeden meratelny ukazovatel vysledku neplati pre nasledovné vynimky:
. projekty technickej pomoci (okrem aktivit technickej pomoci zameranych na financovanie informacnych systémov, Centralneho planu vzdeldvania,
vzdeldvania administrativnych kapacit a materidlovo-technického zabezpecenia),
. projekty névratnej finan¢nej pomoci,
. projekty v ramci, ktorych je cielova skupina:
a) totozna s Ucastnikmi projektu,
b) bude monitorovana prostrednictvom spoloénych meratelnych ukazovatelov programu — vysledku v stlade s prilohou | nariadenia EP a Rady (EU)
2021/1057 o ESF+ (karta Uéastnika) a stcasne plati jedna z dvoch nasledujucich pod podmienok: projekty st financované z ESF+, alebo projekty su
financované FST v sulade s ¢l. 8 pism. k) az m) nariadenia EP a Rady (EU) 2021/1056 o FST.
. typy akcii, pre ktoré neboli stanovené vysledkové meratelné ukazovatele programu a pre ktoré nie je zmysluplné stanovovat kvantifikované vysledky
t. j. meratelné ukazovatele projektu. Popis ciela projektu predstavujuci vysledok. Ide napriklad o intervencie zamerané na obstaranie studii alebo
projektovej dokumentacie a pod. Riadiaci orgdn pre Program Slovensko osobitne posudzuje potencial zameru narodného projektu generovat
kvantifikovatelné vysledky v podobe meratelnych ukazovatelov projektu, ktorych definovanie je preferované.
40V zmysle zmluvy o poskytnuti nendvratného finanéného prispevku sa pre typ meratelného ukazovatela projektu — vystup $tandardne cielova hodnota nastavuje
ku koncu realizacie narodného projektu. Pre typ meratelného ukazovatela projektu — vysledok sa Standardne cielova hodnota nastavuje na obdobie udrzatelnosti
narodného projektu.
41V pripade rozdelenia na MRR a VRR je potrebné $pecifikovat ciefovi hodnotu za kazdy typ Gzemia samostatne.
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projektu

Merna jednotka meratelného pocet
ukazovatela projektu

Indikativna cielova hodnota 1

Zoznam inych udajov projektu (ak relevantné)

Kéd iného udaja

Nazov iného udaja

Merna jednotka iného
udaja

Dalsie pozadované tdaje pre monitorovanie*

Nazov

Akym sp6sobom sa
budu ziskavat data?

Zoznam prinosov a pripadnych inych dopadov, ktoré sa daju odakavat
pre jednotlivé cielové skupiny®

Prinosy/Dopady Cielova skupina Pocet®
SDTP je nastroj, ktory definuje zamestnanci v nie je mozné urcit presny pocet
diagnostiku, liecbu a kompetencie pri oblasti
liecebnom postupe konkrétneho vzdeldvania a
ochorenia/diagndzy, t. j. definuje odbornej pripravy
spravne poskytovanie zdravotnej potencionalnych
starostlivosti, ¢im chrani zdravotnickych zdravotnickych
pracovnikov, poskytovatelov ZS ako aj pracovnikov
pacientov

Studia uskutoénitelnosti vratane analyzy nakladov a prinosov
Informdcie sa vypliiaju iba pre investiéné typy projektov.

Existuje relevantna stadia | e
uskutoénitelnosti** ? (ano/nie)

Ak je Sstudia uskutocnitelnosti
dostupnad na internete , uvedte jej
nazov ainternetovu adresu, kde je
studia zverejnena

V pripade, Ze Studia uskutocnitelnosti
nie je dostupna na internete, uvedte
webové sidlo a termin, vktorom

42V pripade viacerych Udajov, doplrite (daje za kazdy udaj.
43V pripade viacerych cielovych skupin, doplrite dopady na kazdu z nich.
4 Ak nie je mozné uviest pocetnost cielovej skupiny, uvedte do tejto ¢asti zdévodnenie.

4 Pozri aj Uznesenie Vlady SR ¢. 300 z 21.6.2017 k navrhu Ramca na hodnotenie verejnych investicnych projektov v SR (dostupné
na:http://www.rokovania.sk/Rokovanie.aspx/BodRokovaniaDetail?idMaterial=26598 )
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(mesiac/rok)

predpokladate jej zverejnenie

Verejné obstaravanie

Sumar zrealizovanych VO

Sumar planovanych VO

eVerejné obstaravanie pre tlac infografik (v hodnote 8 500 Eur)

Nazov VO*

Vyroba, tla¢ propagacnych materidlov/infografik

Strucny opis predmetu VO

Grafické spracovanie a tla¢ propagacnych materialov a inforgrafik, ktoré
sldzia najma na edukaciu pacientov a laickej verejnosti

Celkova hodnota zakazky

8 500,00 eur

Postup obstaravania

Metdda podla finanéného limitu

Zakazka malého rozsahu

Zaciatok VO

Stav VO

Predpokladany datum ukoncenia VO

Poznamka

Aktivita

Hlavna aktivita 1 — Tvorba SDTP v zdravotnictve

Hodnota na aktivitu z celkovej
hodnoty VO

Prilohy

Vypracoval: OSKP MZ SR

46 Tabulka sa opakuje v zévislosti od poctu relevantnych verejnych obstaravani. V pripade, ak st VO realizované v ramci pausalnej sadzby, uvedena tabulka sa

nevyplia
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