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Zatacznik nr 1do SIWZ

Organizacja cyklu webinaréw na temat zdrowia psychicznego oraz innych probleméw zdrowotnych w
ramach projektu pn.: ,Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie
rozwiazan telemedycyny i e-zdrowia”, realizowanego w Programie ,Zdrowie” wspéffinansowanego ze
$rodkéw Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2014-2021

l. Informacja o Zamawiajacym

Organizatorem oraz Zamawiajacym jest Skarb Panstwa - Minister Zdrowia, petnigcy funkcje
Beneficjenta projektu predefiniowanego ,Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez
stosowanie rozwigzan telemedycyny i e-zdrowia” realizowanego w Programie ,Zdrowie”

wspotfinansowanego ze sSrodkéw Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2014-2021.
11. Ogoblny opis oraz cel realizacji zaméwienia

Departament Innowacji w Ministerstwie Zdrowia realizuje projekt dofinansowany ze srodkéw
Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021 oraz budzetu panstwa, ktérego celem jest
opracowanie 7 modeli telemedycznych w dziedzinach: kardiologia, geriatria, psychiatria (w tym zdrowie
psychiczne), potoznictwo, diabetologia, opieka paliatywna, choroby przewlekte. W ramach projektu
zostanie przeprowadzony pilotaz opracowanych procedur telemedycznych oraz ewaluacja pilotazu,
ktéra ma na celu wypracowanie rekomendacji dotyczacych ewentualnego finansowania ze srodkéw

publicznych najbardziej skutecznych i efektywnych kosztowo procedur.

W projekcie przewidziane sa réwniez dziatania edukacyjne i szkoleniowe, jak réwniez propagowanie
wiedzy na temat telemedycyny, dostepnych rozwigzan i narzedzi oraz mozliwosci, ktére oferuje

pacjentowi. W zwigzku z tym zostang przeprowadzone szkolenia dla kadry medycznej, webinary dla
pacjentow i lekarzy oraz kampania podnoszaca $wiadomos¢ obywateli oraz promujaca innowacyjny

charakter projektu skierowana do ogétu spoteczenstwa.

Webinary dla pacjentéw prowadzone przez specjalistéow medycznych maja na celu podniesienie poziomu
wiedzy pacjentow w zakresie profilaktyki i leczenia wybranych choréb, a zarazem maja przyczynic sie do

osiagniecia gtéwnego celu Programu ,Zdrowie”.

W realizacje dziatan zaangazowany jest Partner Norweski (Norweskie Centrum Badar nad e-
Zdrowiem), przedstawiciele Beneficjenta (Departament Innowacji w Ministerstwie Zdrowia) oraz

przedstawiciele innych departamentéw MZ.
Realizacja projektu rozpoczeta sie w maju 2020 r. i potrwa do kwietnia 2024 r.
111. Opis przedmiotu zaméwienia/Szczegoty dotyczace zamoéwienia

Zamdwienie nie bedzie dzielone na czesci.
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W ramach przedmiotu zamoéwienia Wykonawca:

e zapewni platforme do przeprowadzenia webinaréw wraz ze wsparciem technicznym;

e zapewni graficzng oprawe webinaréw;

e przygotuje materiaty na webinary;

e przeprowadzi rekrutacje uczestnikow webinaréw;

e zapewni moderowany chat z uczestnikami webinaréw;

e zapewni moderatora podczas kazdego webinaru;

e zapewni ustugi ttumacza migowego podczas trwania webinaréw;

e zrealizuje webinary zgodnie z przedstawionym przez Zamawiajacego konspektem
tematycznym;

e przygotuje nagrania z webinaréw;

e zapewni dostep na platformie do nagranych webinaréw do dnia 30 kwietnia 2026 r.;

e zapewni mozliwo$¢ zamieszczania na platformie dodatkowych materiatéw wypracowanych w
trakcie realizacji projektu przez Zamawiajacego o ciezarze do 50 GB do dnia 30 kwietnia 2026 r.;

e dokona podziatu zadan w zakresie przygotowania i realizacji kazdego webinaru.

Platforma do realizacji webinaréw bedzie w petni dostepna przez okres od podpisania umowy do korica
kwietnia 2024 r., z mozliwoscia przedtuzenia dostepu do nagran webinaréw oraz pozostatych
materiatéw do 30 kwietnia 2026 r. Wykonawca sktadajacy oferte musi wykazac, ze dysponuje grupa
ekspertdw, posiadajacych odpowiednie kwalifikacje. Wykonawca zobowiazuje sie zapewni¢ wykonanie
przedmiotu zamoéwienia przez osobe/osoby wskazana/wskazane w ofercie. Wykonawca moze dokona¢
zmiany osoby/os6b wskazanej/wskazanych w ofercie, w trakcie realizacji przedmiotu zamdéwienia pod
warunkiem uzyskania akceptacji Zamawiajacego na taka zmiane w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci. Zamawiajacy moze zaakceptowac taka zmiane wytacznie wtedy, gdy nowa osoba/osoby
beda spetniaty warunek udziatu w postepowaniu dotyczacy wiedzy i doswiadczenia.

1. Wymagania techniczne transmisji na zywo

Wykonawca zapewni jednorazowo 250 uczestnikom mozliwo$¢ udziatu w webinarach poprzez dostep
do platformy webinaryjnej z opcja logowania sie. Transmisja ok. 5 Mb/s, zapewnienie tacza

internetowego symetrycznego o przepustowosci przynajmniej 100Mb/s.

Format Full HD 1920 x 1080, w standardzie 1080i lub 1080p oraz dodatkowo przeskalowany na wersje

720p. Dzwigk w formacie stereo. Szybkos¢ transmisji dzwieku: 128 kb/s stereo.

Sposéb i technologia zapisu: uzycie wytacznie profesjonalnego sprzetu w tym: kamera Full HD lub
kamery DSLR Full HD lub 4K; , mikser, umozliwiajacy streaming dwoch niezaleznych kanatéw z audio i
wideo w petnym HD (1080i/p), funkcjonalnos¢ Green Screen; mozliwos¢ udostepniania i prezentowania
plikow w formatach PDF, MS Power Point, MS Word, MS Excel oraz obrazéw w formatach JPG, GIF,
PNG, mozliwosé widoku kilku okienek transmisji (wyktad prelegenta, ttumaczenie migowe, podglad
prezentacji multimedialnej, podglad udostepnionego pulpitu komputera, podglad moderowanego chatu z

uczestnikami szkolenia) oraz mozliwosc zarzadzania okienkami transmisji.

Ponadto Wykonawca zapewni:
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a) zaplecze techniczne do przeprowadzenia moderowanego chatu z uczestnikami szkolenia,
b) hotline dla uczestnikéw w razie problemoéw z dotaczeniem do spotkania,

c) Wykonawca, uwzgledniajac spéjnosc oprawy graficznej kazdego webinaru przygotuje do
zamieszczenia na stronie Zamawiajacego i przekaze do Zamawiajacego landing pages z zaproszeniem,
aby zacheci¢ uczestnikéw do zapisu wraz informacjami umozliwiajacymi poprawna rejestracje oraz
wygenerowana liste logowan uczestnikéw, ktéra stanowic bedzie potwierdzenie uczestnictwa w
webinarze, Kazda z landing pages przekazanych Zamawiajagcemu bedzie w formacie 1200x628 pix, .jpg
lub innym odpowiednim dla umieszczenia na Twitterze oraz 1080x1080 pix .jpg lub innym odpowiednim

do umieszczenia na Facebooku.

d) bezpieczenstwo podczas webinardéw tj. niezbednga infrastrukture i oprogramowanie do

przeprowadzenia transmisji na zywo;
e) informacje na platformie bedg zamieszczone w jezyku polskim i angielskim;

f) odnosnie kazdego webinaru informacja oraz formularz rejestracyjny beda zamieszczone na stronie

zdrowie.gov.pl;

g) platforma bedzie przygotowana zgodnie ze standardami WCAG 2.0 np.:
(https://www.w3.org/Translations/WCAG21-pl/);

h) oprogramowanie niezbedne do uczestnictwa w spotkaniu musi by¢ kompatybilne z powszechnie
uzywanymi systemami operacyjnymi tj. Windows, iOS, Android, MacOS lub umozliwiajace uczestnictwo
w spotkaniu za pomoca dostepnych przegladarek internetowych (Internet Explorer, Edge, Firefox,

Chrome, itp.);
i) obowiazki zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych uczestnikow webinaréw;

j) do 2 dni roboczych przed kazdym webinarem, Wykonawca przesle uczestnikom online link do
platformy wraz z krétkim materiatem informacyjnym na temat funkcjonalnosci platformy, z

dostarczonego linku powinien méc jednoczesnie korzystac tylko jeden uczestnik;

k) na 1 dzien roboczy przed webinarem, Wykonawca przesle uczestnikom on-line przypomnienie e-

mailowe o webinarze.

Catos¢ webinaréw musi by¢ rejestrowana/nagrywana na potrzeby m.in. monitoringu, rozliczenia,
kontroli. Nie ma obowiazku rejestrowania/nagrywania wizerunku uczestnikéw (wideo), niemniej na
nagraniu powinien by¢ widoczny prowadzacy, a podmiot realizujacy webinar jest zobowigzany
odpowiednio udokumentowac udziat uczestnikow w webinarze np. poprzez monitorowanie czasu
zalogowania do platformy i wygenerowanie z systemu raportu na temat obecnosci/aktywnosci
uczestnikdw, lub tez zebranie od uczestnikéw potwierdzen przekazanych mailem, ze uczestniczyliw
webinarze. Raport czy potwierdzenia udziatu powinny takze zawiera¢ informacje co do grupy, jaka

reprezentuje uczestnik: osoba prywatna czy personel medyczny.
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Wykonawca musi zapewnic uzyskanie wszystkich niezbednych zgédd umozliwiajacych

rejestrowanie/nagrywanie webinaru.
2. Organizacja transmisji na zywo

Wykonawca przygotuje przy wspotpracy z ekspertami (prelegentami) plan kazdej transmisji na zywo i
przedstawi do akceptacji Zamawiajacego nie pdzniej niz 3 dni robocze przed planowana data realizacji

webinaru.

Wykonawca ponadto zapewni moderatora chatu, moderatora webinaru oraz ttumacza migowego. Przy

czym funkcja moderatora chatu i i moderatora webinaru nie moze by¢ taczona.

Kazdorazowo przed webinarem Wykonawca przeprowadzi dla eksperta (prelegenta) oraz ttumacza
migowego prébe transmisji obrazu i jakosci dzwigku, dokona ewentualnych korekt, w tym korekty kadru.
Wykonawca przeprowadzi prébne nagranie i zapewni feedback ekspertowi (prelegentowi) oraz zapewni

wsparcie techniczne przed rozpoczeciem webinaru.
3. Wymagania techniczne zrealizowanych nagrar z webinaréw

Po przeprowadzeniu kazdego webinaru, nagranie zostanie dostarczone Zamawiajacemu w postaci

cyfrowej w formacie mp4 lub avi, nagranie musi spetnia¢ minimalne parametry wskazane ponizej:
a.ogdlne:
- brak usterek obrazu i dzwieku,

- prawidtowa synchronizacja obrazu i dZzwigku - opdznienie/wyprzedzenie fonii wzgledem sygnatu wizji

nie powinno przekracza¢ wartosci -20/+40 ms.,
- Full HD 1920x1080 25p,

- napisy przeznaczone dla 0séb z niepetnosprawnosciami z mozliwoscia ich wiaczenia lub wytaczenia,
przy czym jesli zapewnione byty na danym webinarze napisy w czasie rzeczywistym, to zostanie

dokonana ich redakcja i korekta.

b. obraz:

- kodek H.264 High Profile,

- wspdtczynnik proporcji piksela: 1.0,

- szybkos¢ transmisji obrazu: minimum 5 Mb/s,
- czestotliwosc 25 FPS, - proporcja 16:9,

- podprébkowanie koloréw: 4:2:2,

- skanowanie progresywne.

c. dzwiek:
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- kodek AAC,

- dzwiek stereo,

- czestotliwosci probkowania: minimum 48 kHz,
- poziom referencyjny dzwieku: -18dBFs,

- zrébwnowazony dla catego materiatu.

4. Oprawa graficzna webinariéw

Wykonawca zadba o warstwe graficzng webinaridow, przygotowujac spojna z przekazem oprawe,
wykorzystujaca motywy graficzne oraz kolorystyke Programu Norweski Mechanizm Finansowy . Link do
wytycznych: https://www.eog.gov.pl/strony/zapoznaj-sie-z-funduszami/podstawy-prawne/wytyczne-
dotyczace-informacji-i-promocji/wytyczne-dotyczace-informacji-i-promocji oraz Ministerstwa Zdrowia.
Cata grafika przygotowana na potrzeby webinaréw powinna by¢ w tym samym stylu, by nie wprowadzac
chaosu i przypadkowosci. Nie moze zawierac¢ innych znakéw reklamujacych np. Wykonawce czy

podwykonawcdw.

Wykonawca opracuje nastepujace elementy graficzne, ktére zostang wykorzystane w webinarach:

- animowane intro (czotéwka),

- animowane outro (tytéwka),

- zapewnienie wirtualnego tta za prelegentem,

- wzory belek podpisu i tytutéw,

- pomocnicze materiaty graficzne, takie jak prezentacja multimedialna i/lub infografiki i/lub animacja.

Wykonawca przedstawi projekty elementéw graficznych do akceptacji Zamawiajacego nie pézniej nizw

ciagu 10 dni roboczych od podpisania umowy.

Oprawa graficzna zostanie przekazana Zamawiajacemu w postaci edytowalnych plikéw w celu

ewentualnego wykorzystania jej w kolejnych webinarach.
5. Proponowana tematyka:

Czes¢ 1 - Grupa docelowa: ogét spoteczenstwa

Webinar 1: Wielolekowo$¢ w praktyce - ryzyka i zapobieganie skutkom przyjmowania lekéw bez

nadzoru, niewtasciwa terapia wielolekowa.
Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:
e Czym jest polipragmazja (niewtasciwa terapia wielolekowa) i jakie s3 jej przyczyny?

o Kogo ona dotyczy?
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o Interakcje miedzy lekami. Jak bezpiecznie stosowac leki?

o Definicja interakcji pomiedzy zywnoscia a lekami, czynniki modyfikujace interakcje lekowe.

o Interakcje najczesciej stosowanych lekdw z zywnoscia w wybranych jednostkach chorobowych.
e Przyktady sktadnikdw zywnosci zwiekszajacych i zmniejszajacych wchtanianie lekow.

o Skutki interakcji pomigdzy sktadnikami zywnosci a lekami. Zalecenia dla pacjentéw w celu

zmniejszenia ryzyka wystapienia interakcji.
e Jak prawidtowo przechowywac leki?
o Niepozadane skutki przyjmowania wielu lekéw.

o Dziatania edukacyjne dotyczace zasad odpowiedzialnego przyjmowania lekdw, mozliwych interakgji i

zapobiegania negatywnym skutkom polipragmazji.

Wymagania dotyczace eksperta: lekarz specjalista medycyny rodzinnej lub lekarz specjalista choréb

wewnetrznych lub farmaceuta lub dietetyk lub ekspert z zakresu zywnosci i zywienia
Webinar 2: Szczepienia w pigutce - dlaczego szczepimy i jaka jest skuteczno$¢ szczepionek
Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

® Problem szczepien ochronnych w Polsce na tle powigzanych z nim aspektéw prawnych, w tym praw

pacjenta.

e Schemat szczepien ochronnych.

e Laboratoryjne badania bezpieczenstwa szczepionek.

e Dopuszczenie szczepionek do powszechnego stosowania.
o Procedury rejestracji szczepionek.

o Kontrola szczepionek dostepnych na rynku.

o Niepozadane dziatania produktu leczniczego.

e Szczepienia obowigzkowe i zalecane.

Wymagania dotyczace eksperta: lekarz specjalista w dziedzinie chordb zakaznych, w tym w zakresie

diagnostyki i profilaktyki choréb zakaznych
Webinar 3: Pacjent z cukrzyca

Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

e Cukrzyca - wyzwanie dla zdrowia publicznego.

o Diagnostyka cukrzycy i stanéw przedcukrzycowych.
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e Aktualne wytyczne Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego.
e Cukrzyca aciagza.

® Opieka diabetologiczna a telemedycyna.

o Wyjasnianie istoty choroby.

o Omowienie niefarmakologicznego postepowania w cukrzycy: zapoznanie z zaleceniami dietetycznymi,

wyjasnienie znaczenia aktywnosci fizycznej dla organizmu i jej miejsca w leczeniu w cukrzycy.
* Samoopieka / samokontrola.

o Powiktania cukrzycy, sposoby zapobiegania im i metody leczenia.

 Pielegnacja skéry u 0s6b z cukrzyca typu 2.

e Krotka informacja o modelu telemedycznym w dziedzinie diabetologii, opracowanym w projekcie
PDP1 "Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie rozwiazan telemedycyny i

e-zdrowia", realizowanym w ramach Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021.
Wymagania dotyczace eksperta: diabetolog

Webinar 4: Jak odrézni¢ smutek od depresji?

Gtoéwne zagadnienia do przedstawienia:

e Zasady diagnozowania depresji.

* Najczestsze objawy choroby.

o Czy potrafimy odréznic zty nastréj od depresji lub schizofrenii.

e Pandemia COVID-19 a zdrowie psychiczne.

o Kiedy nalezy zgtosi¢ sie do specjalisty.

e Zaburzenia psychiczne u 0séb starszych (depresja w wieku podesztym lub otepienie).
® Przebieg leczenia depresji i farmakoterapia.

o Gdzie szuka¢ pomocy, gdy wydaje nam sie, Ze mozemy cierpiec na depresje?

o Krétka informacja o modelu telemedycznym w dziedzinie psychiatrii, opracowanym w projekcie PDP1
"Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie rozwigzan telemedycyny i e-

zdrowia", realizowanym w ramach Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021.
Wymagania dotyczace eksperta: psycholog lub psychiatra

Webinar 5: Uzaleznienia behawioralne inaczej uzaleznienia od konkretnych czynnosci, ze szczegéinym

uwzglednieniem uzaleznienia od internetu i telefonu

Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:
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e Co to sg uzaleznienia behawioralne?

o Kiedy mozna zdiagnozowac uzaleznienie od internetu i telefonu?

o Uzaleznienie dzieci i mtodziezy od gier komputerowych i mediéw spotecznosciowych.
o Wptyw pandemii COVID-19 na problem uzaleznien.

o Jak wyglada terapia uzaleznien i gdzie szukac wsparcia.

Wymagania dotyczace eksperta: psycholog lub psychiatra z doswiadczeniem w dziedzinie uzaleznien

behawioralnych

Webinar 6: Uzaleznienie od alkoholu, narkotykéw i nikotyny - jak wptywaja na nasze zycie?
Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

e Jak rozpoznac osobe uzalezniong od alkoholu, substancji psychoaktywnych lub nikotyny.

o Jakie postawy spoteczne sprzyjaja rozwojowi uzaleznien.

o Konsekwencje zdrowotne i spoteczne zwigzane z uzaleznieniami.

* Nowe wyzwania dla zdrowia publicznego zwigzane z e-papierosami i nowymi wyrobami tytoniowymi.
o |nstytucje oferujace pomoc w uzaleznieniach.

o Wptyw pandemii COVID-19 na problem uzaleznien. Wptyw pandemii na problem uzaleznien.

o Jak wyglada terapia uzaleznien od narkotykéw w Polsce.

e Dziatania profilaktyczne, w tym przyktady skutecznych kampanii spotecznych.

o Gdzie szuka¢ pomocy.

Wymagania dotyczace eksperta: psycholog lub psychiatra z doswiadczeniem w leczeniu uzaleznien
Webinar 7: Jak powstrzymac epidemie otytosci?

Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

o Otytosc jako choroba przewlekta.

® Psychologia w dobie COVID-19 a ryzyko wystapienia otytosci .

e Powiktania otytosci (insulinoopornosé, stany przedcukrzycowe, cukrzyca typu 2, zaburzenia

endokrynologiczne).

e Rodzaje zaburzen odzywiania i ich diagnostyka.

o Kiedy konieczne jest specjalistyczne leczenie?

e Powiktania zwigzane z zaburzeniami odzywiania i formy leczenia.

o Aktywnos¢ fizyczna.
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e Informacje o Narodowym Centrum Edukacji Zywieniowej (NCEZ) i bezptatnej opiece dietetycznej
$wiadczonej w ramach Centrum Dietetycznego Online przy NCEZ oraz programéw Narodowego

Funduszu Zdrowia.

o Krotka informacja o projekcie predefiniowanym PDP2 "Zdrowy styl Zycia dzieci i mtodziezy",

realizowanym w ramach Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021.
Wymagania dotyczace eksperta: dietetyk lub ekspert z zakresu zywnosci i zywienia
Webinar 8: Narzedzia telemedycyny i e-zdrowia w Polsce - kto i jak moze skorzystac?
Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

* Mozliwosci wykorzystania telemedycyny w Polsce. Co juz udato sie osiggnac?

o Narzedzia e-zdrowia: Internetowe Konto Pacjenta i jego funkcje - nowoczesna medycyna blizej

pacjenta.
® Rola opiekuna podczas konsultacji telemedycznej dziecka/osoby starszej.

 Domowe urzadzenia wspomagajace monitorowanie stanu zdrowia, np. e-stetoskopy - narzedzie dla

pacjenta czy tylko dla lekarza?
o Dostep opiekuna do Internetowego Konta Pacjenta dziecka/osoby starszej.

o Cyberbezpieczenstwo i ochrona danych pacjenta przy korzystaniu z rozwiazan cyfrowych w obszarze

zdrowia.

o Krétka informacja o projekcie PDP1 "Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez
stosowanie rozwigzan telemedycyny i e-zdrowia", realizowanym w ramach Norweskiego Mechanizmu

Finansowego 2014 2021 oraz rozwigzaniach telemedycznych wypracowanych w projekcie.
Wymagania dotyczace eksperta: ekspert w obszarze zdrowia cyfrowego lub telemedycyny

Cze$¢ 2 - Grupa docelowa: lekarze

Webinar 9: Nowoczesna profilaktyka i medycyna stylu Zzycia. Jak skutecznie budowaé swiadomos$¢ i

odpowiedzialno$¢ za zdrowie?

Gtéwne zagadnienia do przedstawienia:

o Cele i wartosci zwigzane z efektywna opieka nad pacjentem i komunikacja.

© Modele kompetencji komunikacyjnych.

e Czynniki psychologiczne i spoteczno-kulturowe wptywajace na komunikacje z pacjentem.
e Metody utrzymywania relacji sprzyjajacych realizacji celow klinicznych.

o Zasady/dobre praktyki konstruowania wywiadéw (w tym z pacjentami w podesztym wieku).
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e Pacjent jako partner i wspétdecydent w procesie leczenia.

® Rola jednostki w zarzadzaniu zdrowiem.

* Medycyna stylu zycia w gabinecie lekarskim.

e Medycyna stylu zycia w cukrzycy i otytosci, ze szczegdlnym uwzglednieniem otytosci u dzieci.
e Determinanty odpowiedzialnosci za wtasne zdrowie.

e Znaczenie innowacji w odniesieniu do zapewnienia odpowiedzialnosci za zdrowie w wymiarze

indywidualnym i spotecznym.
. Kreowanie zdrowego stylu zycia.

Wymagania dotyczace eksperta: dietetyk lub ekspert z zakresu Zzywnosci i zywienia z doswiadczeniem w

medycynie stylu zycia.

Webinar 10: Senior w placéwce podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). Diagnozowanie zaburzen

otepiennych

Gtoéwne zagadnienia do przedstawienia:

. Opieka geriatryczna.
. Algorytmy diagnozy i terapii probleméw zdrowotnych pacjentéw 60+.
. Dobre praktyki w opiece nad pacjentem starszym przez placowki podstawowej opieki

zdrowotnej (POZ).

. Zagadnienia dotyczace elementdw holistycznej oceny geriatrycznej, w tym skal/testéw oceny

geriatrycznej, ktére mogtyby by¢ wykorzystane/zastosowane na poziomie POZ.
. Zagadnienie zespotu kruchosci lub sarkopenii.

. Niedozywienie u os6b starszych - gtéwne przyczyny, metody oceny stanu odzywienia, korzysci

wynikajace z profilaktyki i leczenia niedozywienia.

. Komunikacja z pacjentem w podesztym wieku (sposoby przekazywania informacji, z
uwzglednieniem charakterystyki pacjenta (uzywany jezyk, ograniczenia poznawcze, percepcyjne,

wiekowo-rozwojowe)).

. Metody komunikacji sprzyjajace poczuciu bezpieczenstwa u pacjenta i zwiekszajace zaufanie do
personelu.

. Co to jest otepienie, jaki jest jego przebieg i typowe objawy.

. Choroby otepienne u senioréw.

. Réznicowanie otepienia od innych zaburzen zwigzanych ze starzeniem sie.

10



A

= Ministerstwo

Norway " Zdrowia
grants
. Informacje o powszechnie stosowanych skalach w diagnostyce otepienia, ktére moga by¢

wykorzystywane na poziomie placéwki podstawowej opieki zdrowotnej (POZ).
. Zachecanie lekarzy do podejmowania wczesnej diagnostyki tych zaburzen.
. Komunikacja z bliskimi pacjenta.

Kroétka informacja o modelu telemedycznym w dziedzinie geriatrii, opracowanym w projekcie PDP1
"Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie rozwigzan telemedycyny i e-

zdrowia", realizowanym w ramach Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021.

Wymagania dotyczace eksperta: lekarz specjalista medycyny rodzinnej lub lekarz specjalista

chordéb wewnetrznych lub lekarz specjalista geriatrii
Webinar 11: Telemedycyna w leczeniu - jak mozemy z niej skorzystac¢?

Gtoéwne zagadnienia do przedstawienia:

. Definicja telemedycyny - czy istnieje tylko jedna?

. Przyktady zastosowania telemedycyny w réznych krajach.

. Telekonsultacje i telemonitoring - wsparcie i poprawa jakosci metod tradycyjnych.

. Mozliwe sposoby wykorzystania telemedycyny w Polsce. Co juz udato sie osiagnac?

. Zdalna diagnostyka - urzadzenia do uzytku pacjenta (np. e-stetoskop, pulsoksymetr).

. Leczenie na odlegtos¢ - koniecznosé dostosowania sposobu postepowania do konkretnego

pacjentai problemu zdrowotnego.

. Rola pacjenta i lekarza w zarzadzaniu zdrowiem.

. COVID-19 i telemedycyna: wnioski na przysztosc.

. Etyka i odpowiedzialnosc¢ przy korzystaniu z cyfrowych narzedzi zdrowotnych.

. Kroétka informacja o projekcie predefiniowanym PDP1 "Ograniczanie spotecznych nieréwnosci

w zdrowiu poprzez stosowanie rozwiazan telemedycyny i e-zdrowia", realizowanym w ramach
Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021 oraz rozwigzaniach telemedycznych

wypracowanych w projekcie.

Wymagania dotyczace eksperta: ekspert w obszarze zdrowia cyfrowego lub telemedycyny
Webinar 12: Spoteczne nieréwnosci w zdrowiu

Gtoéwne zagadnienia do przedstawienia:

. Czym s3 spoteczne nieréwnosci w zdrowiu?

. Grupy wrazliwe/zagrozone.

11
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W jaki sposdb nieréwnosci spoteczne w zdrowiu wptywaja na skutecznosc systemu opieki

zdrowotnej?

Jak wptywaja one na zdrowie pacjenta?
Co mozna zrobi¢, aby zmniejszy¢ spoteczne nieréwnosci w obszarze zdrowia?
Przyktady zagraniczne i krajowe

Krétka informacja o celach Programu "Zdrowie", realizowanego w ramach Norweskiego

Mechanizmu Finansowego 2014-2021.

Wymagania dotyczace eksperta: ekspert w obszarze zdrowia publicznego

IV. Harmonogram realizacji zaméwienia

Szczegbtowy harmonogram wykonania przedmiotu umowy:

Przedmiot zaméwienia bedzie realizowany od dnia zawarcia umowy do 31 marca 2024 r.

1.

12

Przedmiot zamdwienia obejmuje 12 webinardw zgodnie z przedstawionym przez Zamawiajacego
proponowanym konspektem tematycznym. Zakres merytoryczny webinaréw zostat podzielony
wedtug grup docelowych. W pierwszej czesci przedstawiono webinary skierowane do ogétu
spoteczenstwa. Gtéwne kwestie koncentruja sie wokét problemoéw z obszaru zdrowia publicznego, w
tym aspektéw zwiazanych ze zdrowiem psychicznym i profilaktyka. W drugiej czesci przedstawiono
webinary skierowane do lekarzy, ze szczegéInym uwzglednieniem zdrowego stylu zycia, opieki nad
osobami starszymi, rozwiagzan telemedycznych oraz ograniczania spotecznych nieréwnosci w
zdrowiu. W drugiej czesci webinarow dopuszcza sie takze udziat uczestnikow nie bedacych
personelem medycznym, maksymalnie 40% zarejestrowanych uczestnikéw dla kazdego webinaru.
Liczba odcinkdw moze ulec zmianie w zakresie +2/-2, tj. maksymalnie 14 webinaréw, minimalnie 10
webinaréw. Zamawiajacy zaptaci za faktycznie zrealizowana liczbe odcinkéw. Minimalna liczba

uczestnikow jednego webinaru to 50 oséb, maksymalna to 250 oséb.

Szczegbdtowy harmonogram wspotpracy zostanie opracowany z wybranym wykonawca w ciagu 5 dni
roboczych od podpisania umowy. W razie zaistnienia takiej koniecznosci po obu stronach,
Wykonawca bedzie przedstawiat Zamawiajacemu zaktualizowany harmonogram planowanych

dziatan w ciggu 5 dni roboczych od wniosku o aktualizacje.
Harmonogram bedzie zawierat w szczegdlnosci terminy:

realizacji webinardw, przy uwzglednieniu mozliwosci realizacji cyklu webinaréw w ciagu 30

nastepujacych po sobie dni kalendarzowych,
przygotowania oprawy graficznej webinardw i jej akceptacji przez Zamawiajacego,

przygotowania materiatow na webinary i ich akceptacji przez Zamawiajacego,
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e  rekrutacji uczestnikéw na poszczegdlne webinary,

. realizacji nagran webinardw,

. przekazania listy logowan uczestnikéw w celu potwierdzenia ich udziatu w webinarze,
e  przygotowania landing pages dla kazdego webinaru,

e  termin przedstawienia przez Wykonawce i akceptacji przez Zamawiajacego wzoru zaswiadczenia o

udziale w webinarze.

4, Wykonawca zapewni ustuge ttumacza migowego podczas kazdego webinara. Ustuga ttumacza
jezyka migowego on-line bedzie realizowana przez certyfikowanych ttumaczy Polskiego Jezyka

Migowego oraz Systemu Jezykowo-Migowego.

5. Maksymalny czas trwania jednego webinaru to 45 minut, w tym 15 minut to czas przeznaczony na

pytania. Preferowany przedziat czasowy to godz. 18.00-20.00 w dni robocze.
V. Sposéb realizacji zaméwienia
1. Przedmiot zamoéwienia bedzie realizowany od daty zawarcia umowy do 31 marca 2024r.

2. Wykonawca przekaze Zamawiajacemu droga mailowa lub na nosniku cyfrowym w terminie 10 dni

roboczych od daty przeprowadzenia kazdego webinaru:
e nagranie webinaru na nosniku cyfrowym w formacie mp4 lub avi,

e raport o przebiegu webinaru, ktéry to raport zawiera¢ musi przynajmniej: informacje o terminach,
godzinach i liczbie 0s6b bioracych udziat w webinarze (w tym wskazanie podziatu ilu uczestnikéw to
osoby prywatne, a ilu to personel medyczny), a takze wykaz oséb, ktére skorzysta%y[z dodatkowego

wsparcia technicznego Mraz z informacja o zaangazowaniu czasowym Wykonawcy.

3. Nawniosek uczestnikéw webinaréw Wykonawca w ciagu 5 dni roboczych od zakonczenia webinaru
wystawi poszczegdlnym uczestnikom zaswiadczenia o udziale w webinarze (zaswiadczenie powinno
zawierac: temat, termin, imie i nazwisko uczestnika szkolenia, a takze podpis i pieczatke wykonawcy
szkolenia (dopuszcza sie podpis elektroniczny). Wykonawca uzyska pisemna akceptacje wzoru
zaswiadczenia od Zamawiajacego najpdzniej 5 dni roboczych przed przeprowadzeniem pierwszego

webinaru.

4. Z chwila zaptaty wynagrodzenia Wykonawca przeniesie na Zamawiajacego, na zasadzie wytacznosci,

autorskie prawa majatkowe do kazdego materiatu powstatego w ramach Umowy.

5. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany umowy zawartej z Wykonawca w zakresie terminu
realizacji przedmiotu zamdéwienia, w przypadku wydtuzenia prac podczas realizacji Projektu. Termin

zakonczenia prac moze ulec zmianie na skutek:
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e wystagpienia okolicznosci, ktérych nie mozna byto przewidziec, sa niezalezne od woli stron umowy, a
ktére uniemozliwiaja wykonanie przedmiotu zaméwienia w ww. terminie i s niezawinione przez
zadna ze stron umowy, w tym w szczegélnosci okolicznosci powstajacych na skutek zdarzen
losowych, ktérych przewidzenie jest niemozliwe, zas skutki maja bezposrednie przetozenie na

sytuacje Stron,

e zmiany wniosku o dofinansowanie projektu NMF 2014-2021 pn.: Ograniczanie spotecznych

nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie rozwigzari telemedycyny i e-zdrowia’,

e wystapienia innych okolicznosci, majacych Zrédto w zobowigzaniach wynikajacych z wdrazania
Programu ,Zdrowie” w ramach NMF 2014-2021, ktére powodujg, ze wykonanie przedmiotu

zamodwienia w ww. terminie bytoby nieadekwatne do potrzeb Zamawiajacego,

e przedtuzenia sie postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego, ktére spowoduje niemoznosé

wykonania przez Wykonawce przedmiotu zaméwienia w ww. terminie.
Przedtuzenie terminu realizacji zaméwienia bedzie wymagato podpisania stosownego aneksu do umowy.
Rozliczenie finansowe

Rozliczenie finansowe bedzie miato miejsce po zatwierdzeniu w drodze protokotu odbioru przez
Zamawiajacego przekazanego przez Wykonawce nagrania, raportu oraz pozostatych dokumentow z

zaplanowanych i przeprowadzonych webinaréw wskazanych w harmonogramie realizacji zamowienia.
Obowiazki Wykonawcy w zakresie ochrony danych osobowych

Wykonawca zobowiazuje sie do przestrzegania obowiazujacych przepiséw prawa unijnego i prawa
krajowego o ochronie danych osobowych, w tym rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
nr2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, Dz. Urz.
UE L 127 z23.05.2018, str. 2 oraz Dz. Urz. UE L 74 z 4.03.2021, str. 35) , zwanego dalej ,,RODO” w
zakresie, w jakim przy wykonywaniu przedmiotu umowy uzyska dostep do danych osobowych oraz

przepiséw prawa powszechnie obowigzujacego dotyczacego ochrony danych osobowych.

Zgodnie z Wytycznymi w zakresie udzielania zamowieri w ramach Mechanizmu Finansowego EOG na
lata 2014-2021 oraz Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2014-2021 Zamawiajacy
informuje o zakazie udzielenia zaméwienia podmiotom powigzanym kapitatowo lub osobowo z

Ministerstwem Zdrowia.
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