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SZCZEGOLOWY OPIS CELOW, ELEMENTOW ORAZ OCZEKIWANYCH EFEKTOW ZADANIA

Przygotowanie i przeprowadzenie szkolenia dla opiekunéw osob

Z zaburzeniami otepiennymi, w tym chorobg Alzheimera

w ramach zadania nr 8 pn. ,Edukacja nieformalnych opiekunéw oséb starszych na temat choréb
zwigzanych z wiekiem oraz zasad wtasciwej opieki nad tymi osobami’, Celu Operacyjnego 5:

Wyzwania demograficzne, Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025.

[. OPIS PROBLEMU I CEL REALIZACJI ZADANIA

Wraz ze wzrostem liczby os6b w starszym wieku, w tym z chorobami otepiennymi, na catym $wiecie
zwieksza sie liczba oséb o ograniczonej mozliwosci samodzielnego wykonywania podstawowych

czynnosci zycia codziennego.

OECD w raporcie Care Needed, Improving the lives of people with dementia, szacuje, ze w 2018 r.
w Polsce zaburzenia otepienne dotknety ok. 4% osdb w wieku 60+, tj. ponad 375 tys., a w 2040
wskaznik ten moze osiggnac¢ 6%, tj. ponad 772 tys. osob (Srednia dla 28 krajow OECD to odpowiednio
— 7% i 8%). Badania statystyczne wskazuja, iz w Polsce zaburzenia otepienne dotykajg ponad 9 na

1000 os6b w populacii (Srednia dla krajow OECD to ponad 14 na 1000 osob).

W latach 2017-2020 przeprowadzono ogélnopolskie badanie stanu zdrowia os6b starszych, w tym
jakosci zycia zwigzanej ze zdrowiem (PolSenior2), w ktérym oceniono m.in. czestos¢ wystepowania
zaburzen funkcji poznawczych oraz sytuacje zdrowotng i spoteczng oséb chorych. Zgodnie
z wstepnymi danymi, $rednio co szdésta osoba po 60 r.z. w Polsce prezentuje deficyt poznawczy

w stopniu nasuwajgcym podejrzenie otepienia.

Wyniki przedmiotowego badania jednoznacznie wskazujg réwniez, ze zapotrzebowanie na pomoc ze
strony innych oséb — bedace konsekwencjg ograniczenia samodzielnosci — jest zjawiskiem silnie

zwigzanym z wiekiem.

Opieka nad starszymi osobami niesamodzielnymi w Polsce w znaczgcym stopniu opiera sie na opiece

nieformalnej — opiekunami osoby zaleznej sg zazwyczaj cztonkowie jej rodziny lub inne bliskie osoby.

Zgodnie z wynikami uzyskanymi w ramach badania PolSenior2, opieka nad osobami
niesamodzielnymi w Polsce jest przede wszystkim zadaniem rodziny. Zdecydowana wiekszo$c¢
respondentéw (ponad 90% sposrod niemal 1400 oséb starszych) wskazywata cztonkéw rodziny jako
gtébwnych dawcéw ustug opiekunczych. Niemal co 10-ta osoba deklarowata, ze wsparcie w tym

zakresie jest im udzielane przez sgsiadow, przyjaciét i znajomych. W dalszej kolejnosci, niemal 6%
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respondentéw odpowiadajgcych na pytania dotyczace opieki nieformalnej podato, iz korzysta

Z pomocy opiekunek i opiekunéw z osrodkéw pomocy spotecznej (OPS).

Do przyczyn takiej sytuacji nalezg przede wszystkim tradycyjne stosunki rodzinne oraz wysoki
wspotczynnik wspotzamieszkania (czeste przypadki zamieszkiwania osob starszych ze swoimi
dziecmi).

Nalezy podkresli¢, ze wiekszos¢ opiekundéw nieformalnych nie posiada wystarczajgcej wiedzy
i umiejetnosci do udzielania w sposoéb wiasciwy opieki domowej swoim starszym, niesamodzielnym
bliskim. Moze to niejednokrotnie prowadzi¢ nie tylko do wystgpienia dodatkowych problemow
zdrowotnych u osoby chorej, ale réwniez do pogorszenia stanu zdrowia opiekuna (np. na skutek
nieumiejetnego dzwigania osoby lezgcej). Opiekunom oséb chorym z zaburzeniami otepiennymi
niejednokrotnie brakuje wiedzy na temat dostepnych form pomocy i opieki oraz specyfiki samej
choroby, a takze mozliwosci uzyskania porady i wsparcia emocjonalnego w codziennym radzeniu
sobie z ciezarem choroby i opieki. Znajomos¢ objawow (w tym zmian emocjonalnych, poznawczych,
behawioralnych) i perspektywy dalszego postepowania choroby oraz dostepnych form pomocy moze
W znaczacy sposob wptywac na jakos$¢ zycia zaréwno opiekuna, jak i samego chorego. Moze m.in.
zmniejsza¢ poczucie bezradnoéci towarzyszgce chorobie oraz wspieraé aktywne radzenie sobie

Z codziennymi problemami z nig zwigzanymi.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) zaleca, aby opiekunowie oséb z demencjg mieli dostep do
niedrogich, sprawdzonych i dobrze zaprojektowanych narzedzi internetowych, ktére pozwolg im

zdoby¢ potrzebne umiejetnosci, szkolenia i wsparcie, gdziekolwiek sie znajduja.

W zwigzku z tym w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025 planuje sie wsparcie
os6b bliskich oso6b z zaburzeniami otepiennymi poprzez realizacje szkolen dla opiekunéw
nieformalnych, ukierunkowanych na podniesienie kompetencji opiekunczych tych oséb, a tym samym
poprawe jakosci i usprawnienie opieki udzielanej chorym w domu, a takze opracowanie i publikacje
materiatdbw edukacyjnych dla opiekundéw nieformalnych oséb z ww. zaburzeniami w formie kursu

szkoleniowego w wersji on-line oraz drukowane;.

Barierg uniemozliwiajgcg opiekunom udziat w zajeciach edukacyjnych, moze stanowi¢ brak
mozliwosci organizacji opieki dla oséb chorych w czasie trwania szkolenia. Dlatego tez w ramach
zadania planuje sie rowniez zorganizowanie — podczas uczestnictwa opiekuna w szkoleniu —

zajec/opieki dla oséb chorych.

2. Cel gtéwny realizacji zadania

Celem gtéwnym realizacji zadania jest podniesienie poziomu wiedzy i wsparcie opiekunow

nieformalnych w zakresie sprawowania opieki nad osobami z zaburzeniami otepiennymi.
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3. Cele szczegotowe realizacji zadania

a. Zapoznanie nieformalnych opiekunéw z przebiegiem najczesciej wystepujgcych zespotow
otepiennych — choroby Alzheimera, otepienia czotowo-skroniowego, otepienia z ciatami
Lewy’ego, otepienia naczyniopochodnego.

b. Podniesienie wiedzy i umiejetnosci opiekunéw osob z zaburzeniami otepiennymi w zakresie
realizowania codziennej opieki nad chorym, w tym zasad wtasciwej komunikacji z osobg
chora.

c. Poprawa jakosci funkcjonowania (m.in. pod wzgledem psychologicznym) opiekunéw w
sytuacji realizowania dtugotrwatej opieki nad chorymi z zaburzeniami otepiennymi.

d. Organizacja terapeutycznych zaje¢ warsztatowych dla oséb chorych na otepienia, ktérych

opiekunowie bedg uczestniczyli w szkoleniach.

Il. OPIS | ZALOZENIA REALIZACJI ZADANIA

Zadanie z zakresu zdrowia publicznego objete konkursem ofert polega na przygotowaniu i
przeprowadzeniu szkolen dla nieformalnych opiekunéw oséb z zaburzeniami otepiennymi na
temat zasad wtasciwej opieki nad tymi osobami, a takze na opracowaniu i dystrybucji kursu
szkoleniowego dla ww. grupy odbiorcow .

Zadanie powinno by¢ realizowane z uwzglednieniem aktualnej wiedzy naukowej, a takze aktualnej
sytuacji epidemiologicznej oraz obowigzujgcego stanu prawnego. Jego realizacja bedzie podlegac
ocenie pod katem efektywnosci i skutecznosci w osigganiu zaplanowanych rezultatéw, a takze

kompleksowosci, innowacyjnosci i celowosci oferowanych dziatan.

1. Grupadocelowa

Szkolenia skierowane sg do opiekundéw nieformalnych (cztonkéw rodzin i innych oséb zajmujgcych
sie osobami chorymi, niebedgcych zawodowymi opiekunami i nie otrzymujgcych wynagrodzenia

z tytutu sprawowania tej opieki) osdb z zaburzeniami otepiennymi.
Realizacja zadania obejmie:

a. Nieformalnych opiekunéw oséb z zaburzeniami otepiennymi, ktérzy wezmg udziat

w szkoleniu oraz

b. Zgodnie z potrzebami — osoby z zaburzeniami otepiennymi, ktérych opiekunowie wezmg udziat

w szkoleniu.

Oferent powinien przedstawi¢ w ofercie liczbe osdb objetych interwencjg. Liczba nieformalnych
opiekunow oséb z zaburzeniami otepiennymi objetych szkoleniami nie moze by¢ mniejsza niz 4000

i bedzie podlegata ocenie punktowe;j.
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Wyzej punktowane beda podmioty deklarujgce objecie interwencjami wiekszej liczby

opiekundéw osob z chorobami otepiennymi.

2. Zasieq terytorialny realizacji szkolen

a. Oferent powinien przedstawi¢ w ofercie zasieg realizowanych szkolen — liczbe wojewddztw,

w ktérych planuje zorganizowa¢ szkolenia. Minimalny poziom to 2 wojewddztwa.

Wyzej punktowane beda podmioty deklarujace objecie szkoleniami wiekszej liczby

wojewodztw.

b. Oferent przedstawi w ofercie procentowy udziat w szkoleniach mieszkancéw z mniejszych
miejscowosci — do 50 tys. mieszkancow. Minimalny poziom to 10% uczestnikdw z mniejszych

miejscowosci (do 50 tys. mieszkancéw) w ogdlnej liczbie uczestnikéw szkolen.

Wyzej punktowane bedg podmioty deklarujgce objecie interwencjami wiekszej liczby
mieszkancéw (% udziatu) mniejszych miejscowosci - tj. miejscowosci do 50 tys.

mieszkancow.

3. Doswiadczenie Oferenta

Oferentem moze by¢ podmiot, ktéry:

a. Posiada doswiadczenie zwigzane z realizacja minimum jednego projektu szkoleniowego
0 zasiegu ponadwojewoddzkim o wartosci minimum 200 000 zt brutto w okresie ostatnich 5 lat

przed dniem ztozenia oferty.

Wyzej punktowane bedg podmioty deklarujgce doswiadczenie w realizacji wiekszej liczby

ww. projektow szkoleniowych w ciggu ostatnich 5 Iat.

b. Posiada doswiadczenie zwigzane z realizacjg projektow edukacyjnych dla min. 2000 osdb
z zakresu profilaktyki, promociji lub ochrony zdrowia lub skierowanych do os6b z zaburzeniami
otepiennymi lub ich opiekunéw nieformalnych w okresie ostatnich 5 lat przed dniem ztozenia

oferty.

Wyzej punktowane beda podmioty, ktore wykazg realizacje projektow edukacyjnych
z zakresu profilaktyki, promocji lub ochrony zdrowia Ilub skierowanych do oséb
Z zaburzeniami otepiennymi Ilub ich opiekunéw nieformalnych dla wiekszej liczby

uczestnikéw w ciggu ostatnich 5 lat.
UWAGA:

— Konieczne jest przedstawienie dokumentu potwierdzajgcego nalezyte wykonanie, np. referencji

dla zrealizowanych projektéw wymienionych w pkt a i b.
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— We wniosku aplikacyjnym wskazane jest podanie linkéw do stron internetowych zrealizowanych

projektéw umozliwiajgce zapoznanie sie z dotychczasowym dorobkiem Oferenta.

4. Kadra projektu

Podmiot realizujgcy zadanie zobowigzuje sie do zapewnienia zaplecza merytorycznego i zasobow

kadrowych niezbednych do realizacji przedmiotowego zadania.

Zaangazowana w realizacje zadania kadra powinna posiada¢ niezbedne doswiadczenie
do przygotowania tresci merytorycznych, organizacji i prowadzenia dziatan szkoleniowych oraz
innych zadan uwzglednionych w programie zadania, w tym opracowania kursu szkoleniowego on-line
dla opiekunow nieformalnych osob z zaburzeniami otepiennymi (poprzedzonego ttumaczeniem,
oceng i adaptacjg narzedzia iSupport). Oferent powinien zapewni¢ odpowiednio wykwalifikowany
i przeszkolony interdyscyplinarny zespét realizujgcy zadanie — w ramach wiasnych zasobow
kadrowych lub nawigza¢ wspotprace z osobami posiadajgcymi niezbedne kwalifikacje i wyksztatcenie

w zakresie realizacji zadania.
a. Oferent zapewni, iz w sktad kadry realizujgcej zadanie wejdg co najmniej (wymaganie minimum):

— koordynator projektu z obszaru zdrowia - tj. osoba posiadajgca udokumentowane
doswiadczenie w kierowaniu co najmniej 2 zakonczonymi projektami szkoleniowymi z obszaru
zdrowia, w ramach ktérych dziataniami edukacyjnymi objeto tgcznie minimum 500 oséb,

zrealizowanymi w ciggu ostatnich 5 lat od daty ogtoszenia konkursu,
— 1lekarz psychiatra lub neurolog lub geriatra;
— 1 pielegniarka,;
— 1 psycholog;
— 1fizjoterapeuta;
— 1 architekt wnetrz;
— 1 terapeuta zajeciowy;
— 1 specjalista z zakresu pomocy spolecznej;
— 1 prawnik;

— terapeuci zajeciowi prowadzacy zajecia terapeutyczne dla osob z zaburzeniami otepiennymi
posiadajgcy udokumentowane min. 5 letnie doswiadczenie w prowadzeniu zajeé

terapeutycznych z osobami z zaburzeniami otepiennymi/psychicznymi;

— 1 kierownik dziatan z zakresu szkolen e-learningowych - tj. osoba posiadajgca

udokumentowane doswiadczenie w realizacji co najmniej 2 dedykowanych kursow (szkoleh) e-

5
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learningowych, rozumianych jako kompleksowe przygotowanie kursu od strony merytorycznej,
graficznej, metodologicznej wraz z jego wdrozeniem, dla min. 300 uzytkownikéw, zrealizowanymi

w ciggu ostatnich 5 lat od daty ogtoszenia konkursu.

— 1 metodyk e-learningu/dydaktyk multimedialny (Instructional System Designer), ktéry
przygotowat minimum 5 scenariuszy i 5 koncepcji metodologicznych kursu e-learningowego

w okresie ostatnich 5 lat;

— 1 programista — projektant kurséw e-learningowych posiadajgcy 3-letnie doswiadczenie
w przygotowywaniu szkolen w formacie umozliwiajgcym ich zdalng realizacje, w oparciu
o materiaty dostarczone przez metodykow kursow e-learningowych, w tym réwniez
doswiadczenie w zakresie zapewnienia zgodnosci szkolenia z wymaganym standardem,
zapewnienia  prawidtowego funkcjonowania  wszystkich elementéw interaktywnych

I multimedialnych, wtasciwego zastosowania elementéw graficznych w kursie;

— 1 informatyk, ktéry wdrozyt minimum 2 kursy e-learningowe na platformie Moodle w okresie

ostatnich 5 lat;

— 1 grafik komputerowy posiadajgcy wyksztatlcenie wyzsze na kierunku malarstwo, grafika,
grafika komputerowa lub rysunek lub réwnowazne, ktéry przygotowat pod kgtem graficznym
minimum 3 kursy e-learningu (szata graficzna, oprawa wizualna tresci, w tym w szczegoélnosci

layout kursu, wizualizacja tresci, itp.) w okresie ostatnich 5 lat.

Minister Zdrowia dopuszcza mozliwos¢ tgczenia doswiadczenia okreslonego w powyzszych punktach

przez jedng osobe.

Wyzej punktowane beda podmioty deklarujace zapewnienie wiekszej liczby specjalistow z
zakresu opieki zdrowotnej (lekarza psychiatry lub neurologa lub geriatry, pielegniarki,
psychologa) z minimum 5-letnim doswiadczeniem w pracy z osobami z zaburzeniami

otepiennymi w okresie 10 lat przed terminem skfadania ofert.

b. Thumaczenie materiatdw kursu iSupport z jezyka angielskiego musi zosta¢ dokonane przez
ttumacza:
— posiadajgcego ukonczone studia wyzsze, co najmniej 3-letnie, na kierunku filologicznym lub
lingwistycznym danego jezyka (w kraju lub za granica)
albo
— legitymujgcego sie certyfikatem C2 lub réwnowaznym (poziom biegty) jezyka angielskiego,
zgodnie z zatozeniami Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego (Common

European Framework of Reference for Languages)

albo
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— posiadajgcego ukonczone studia podyplomowe (w kraju lub za granicg) w zakresie
ttumaczenia jezyka angielskiego
albo

— posiadajagcego prawo do wykonywania zawodu ttumacza przysiegtego oraz

— posiadajgcego doswiadczenie obejmujgce przettumaczenie z jezyka angielskiego na jezyk

polski co najmniej 1000 stron obliczeniowych (tj. 1800 znakow ze spacjami).

c. Oferent zapewni, iz przy realizacji zadania bedzie wspotpracowat z przedstawicielami min. 2
organizacji pozarzagdowych, aktywnie dziatajgcych w zakresie wsparcia oséb z zaburzeniami
otepiennymi i ich opiekundéw, w szczegdlnosci przy ocenie zawartosci programu szkoleniowego,

tresci kursu szkoleniowego on-line dla opiekunéw osob z demencja.

5. Koncepcjai formy realizacji zadania

— Koncepcja zadania powinna by¢ opisana w sposob spéjny, prosty, logiczny, z uwzglednieniem

kolejnych etapow realizacji zadania wraz z podaniem szczegétowych informacji.

— Dziatania powinny by¢ zaplanowane w oparciu o przeprowadzong analize potrzeb nieformalnych
opiekunow (ustalenie priorytetowej tematyki, odpowiednie dobranie czasu potrzebnego na
przedstawienie tematu) i przedstawione w szczegdlowym harmonogramie. Harmonogram

powinien uwzglednia¢ realne mozliwosci przeprowadzenia zadania.

— Dziatania powinny by¢ realizowane w oparciu o przedstawiony kosztorys. Kosztorys powinien
byé poprawny, sporzgdzony na podstawie rozeznania cen rynkowych i by¢ zgodny

z Wykazem kosztéw referencyjnych (zatacznik nr 4 do ogtoszenia).

A. PRZYGOTOWANIE | PRZEPROWADZENIE SZKOLENIA DLA NIEFORMALNYCH
OPIEKUNOW 0OSOB Z ZABURZENIAMI OTEPIENNYMI, W TYM CHOROBA ALZHEIMERA,
A TAKZE ZORGANIZOWANIE PODCZAS SZKOLEN OPIEKUNOW ZAJEC
TERAPEUTYCZNYCH DLA OSOB CHORYCH .

Od Oferenta oczekuje sie:

a. Opracowania programu szkolenia, skonsultowanego z:
— ekspertami z zakresu neurologii/psychiatrii/geriatrii, w codziennej praktyce zajmujgcymi sie

diagnozowaniem/leczeniem oséb z zaburzeniami otgpiennymi (min. 2 osoby),

— przedstawicielami organizacji pozarzgdowych realizujgcych dziatania na rzecz oséb

chorych z zaburzeniami otepiennymi (min. 2 organizacje) oraz

— potencjalnymi odbiorcami wsparcia (analiza potrzeb).

b. Ujecia w programie szkolenia co najmniej nastepujgcych zagadnien:
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— Specyfika choréb otepiennych, przyczyny, objawy, przebieg i skutki dla funkcjonowania

osoby chorej i jej bliskich.

— Zasady i sposoby prawidtowej komunikacji z chorym oraz radzenia sobie z objawami

choroby; komunikowanie sie z chorym w poszczegoélinych stadiach choroby.
— Zdrowe odzywianie i farmakoterapia.

— Organizacja systemu wsparcia w systemie opieki zdrowotnej i pomocy spotecznej, w tym
w szczegolnosci konkretne informacje na temat form wsparcia dostepnych w ramach ww.

systemow oraz sposoby uzyskiwania niezbednej pomocy.

— Ustugi z zakresu e-Zdrowia — obstuga rozwigzan z zakresu telemedycyny (IKP, e-recepta,
e-skierowanie, teleporady) oraz wykorzystanie rozwigzan dostepnych online do
usprawnienia procesu otrzymania odpowiedniego wsparcia (np. rejestracja przez Internet);
szkolenie powinno uwzglednié¢ uzyskanie praktycznych umiejetnosci korzystania z e-ustug,

pomoc w zaktadaniu kont.

— Bezpieczenstwo w domu — dziatania przystosowawcze stuzgce stworzeniu bezpiecznej

przestrzeni dla chorego i opiekuna.
— Sposoby aktywizacji i terapii osdb starszych z zaburzeniami poznawczymi.

— Podstawowe zasady opieki i pielegnacji osoby chorej, czynnosci pielegnacyjno-

higienicznych u chorego lezgcego.
— Pierwsza pomoc w stanach zagrozenia zycia.

— Przemieszczanie i sadzanie chorych bez uzycia pomocy technicznych i z ich uzyciem, z
uwzglednieniem zasad bezpiecznego przemieszczania, wraz z informacjami praktycznymi
na temat mozliwosci oraz sposobow uzyskania sprzetu rehabilitacyjnego oraz wyrobow

medycznych.

— Stosowanie profilaktyki powiktan zwigzanych z dtugotrwatym unieruchomieniem (w tym

odlezyn, przykurczéw, itp.).

— Psychologiczne aspekty opieki nad osobami z chorobami otepiennymi, radzenie sobie z
agresjg chorego.
— Umiejetnosci radzenia sobie z emocjami wynikajacymi z choroby osoby bliskiej i opieki oraz

sposoby na redukcje odczuwanego stresu.

— Kwestie prawne, z ktérymi by¢ moze bedg musieli — ze wzgledu na postep choroby —

zmierzy¢ sie opiekunowie i osoby chore.



(8 NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA Zatacznik nr 1 do ogtoszenia o konkursie ofert

— Fakultatywnie program szkolenia powinien obejmowac¢ mozliwo$¢ spotkania z cztonkiem
organizacji dzialajgcej na rzecz osob z zaburzeniami otepiennymi, ktéry chciatby
podzieli¢ sie wlasnym doswiadczeniem opiekuna osoby z zaburzeniami otepiennymi

lub doswiadczeniem w pracy z opiekunami tych chorych.

Wyzej punktowane bedg podmioty, ktére zaproponuja ujecie w koncepcji programu
szkolenia dodatkowych zagadnien, oprécz wskazanych jako podstawowy zakres

merytoryczny.

c. Zastosowanie réznorodnych metod dydaktycznych - ocenie bedzie podlega¢ ré6znorodnosé
stosowanych metod dydaktycznych, tj. wykorzystywanie w planowanych dziataniach ré6znych
metod, atrakcyjnych z punktu widzenia odbiorcy, angazujgcych do udziatu w szkoleniach oraz
wspierajgcych wzrost wiedzy na temat sprawowania opieki nad osobami z chorobami

otepiennymi.

Wyzej punktowane beda podmioty deklarujagce wykorzystanie wiekszej liczby

réznorodnych metod dydaktycznych podczas prowadzonych szkolen.

d. W ramach szkolenia opiekunowi powinna zosta¢ przekazana wiedza na temat wiasciwego
planowania opieki, poczawszy od przygotowania domu, poprzez sposob funkcjonowania
opiekuna (w domu i poza nim), wizyt u lekarzy i kontaktéw z przedstawicielami systemow
opieki zdrowotnej i pomocy spotecznej. Szkolenia powinny obejmowac¢ réwniez tematy
kierowane do opiekuna w zakresie zarzgdzania i planowania codziennych obowigzkow,
dbania o higiene psychiczng, odcigzenia opiekuna, w tym form pomocy dla opiekuna w opiece
nad chorym.

e. Szkolenia powinny mie¢ charakter stacjonarny. Dopuszcza sie mozliwos¢ realizacji szkolen w
formie hybrydowej lub online, a takze tgczenia réznych form szkoleh (proponowanie

uczestnikom skorzystanie z réznych form szkolen — dostosowanych do potrzeb uczestnikow).

f. Dziatania powinny by¢ zaplanowane w formie innowacyjnej, atrakcyjnej, angazujgcej
uczestnikow do udziatu w szkoleniach (np. stosowanie wybranych aktywizujgcych metod

ksztatcenia).

g. Zagadnienia poruszane na szkoleniach powinny by¢ dostosowane do potrzeb o0sb6b
szkolonych — poruszac tematyki przydatne dla opiekundw; przekazywana wiedza powinna
mie¢ praktyczne przetozenie na problemy, z ktérymi zmagajg sie opiekunowie. Szczegdlne
poruszane powinny by¢ kwestie utatwiajgce opiekunowi codzienng opieke nad osobg chorg w
tym przestawienie nowych narzedzi, z ktérych moze korzysta¢ z miejsca zamieszkania (e-

ustugi), dostepnych form wsparcia.
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h. Wykorzystania przy opracowywaniu tresci programu szkolenia zagadnien poruszanych
w publikacjach (a w miare mozliwosci takze udostepnienie tychze publikacji uczestnikom
szkolen, w porozumieniu z wtascicielami praw do publikacji) przygotowanych w ramach innych
programow finansowanych ze srodkéw publicznych, np. ,Opiekun szyty na miare. Poradnik
dla opiekunow oso6b z chorobami otepiennymi”, opracowany w ramach Rzgdowego Programu
na rzecz Aktywnosci Osoéb Starszych ASOS 2014-2020 przez Fundacje na rzecz standardéw
opieki w chorobach otepiennych ,Wyspy Pamieci”.

i. Objecia dziataniami edukacyjnymi nie mniej niz 4000 opiekunéw oséb z chorobami
otepiennymi. Jedna grupa szkoleniowa liczy¢ bedzie nie wiecej niz 20 opiekunéw oséb

z chorobami otepiennymi.

j-  Objecia terapig zajeciowg osob z zaburzeniami otepiennymi (nad ktérymi opieke sprawujg
uczestnicy dziatah szkoleniowych) — w grupach liczgcych nie wiecej niz 20 osob przy
zatozeniu, ze na kazde 5 os6b z zaburzeniami otepiennymi musi przypadac¢ 1 terapeuta
prowadzacy zajecia). Liczba osdb, ktére wymagajg opieki podczas udziatu ich opiekunéw w
szkoleniach, zostanie okreslona na podstawie analizy potrzeb szkoleniowych grupy
nieformalnych opiekunéw o0s6b z zaburzeniami otepiennymi. Wydatki zwigzane

Z zapewnieniem opieki osobom chorym zostang ujete w budzecie oferty.

k. Realizacji szkolenia w wymiarze fgcznie minimum 10 godzin zegarowych rozplanowanych na

€O najmniej 2 dni..
|.  Przeprowadzenia szkolenia dla opiekundw obejmujgcego co najmniej zajecia z:
— Lekarzem (neurologiem lub psychiatrg lub geriatrg) — min. 1,5h.
— Pielegniarkg — min. 1h.
— Fizjoterapeutg — min. 1h.
— Psychologiem — min. 2h.
— Terapeutg zajeciowym — min. 1,5h.
— Architektem wnetrz — min. 1h.
— Specjalistg z zakresu pomocy spotecznej — min. 1h.
— Prawnikiem — min. 1h.

m. Organizacji opieki i zajeé terapeutycznych dla 0s6b z zaburzeniami otepiennymi w lokalizacji,

w ktorej odbywajg sie szkolenia dla ich opiekunéw i w czasie, w ktorym ich opiekunowie bedg
uczestniczy¢ w szkoleniu. Zajecia dla osob chorych powinny obejmowaé co najmniej zajecia

z terapeutg zajeciowym w wymiarze min. 10 godzin zegarowych.

10
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n. Zapewnienia cateringu i materiatdw szkoleniowych/edukacyjnych dla uczestnikdw szkolen i

uczestnikow zajec¢ terapeutycznych. W ramach ustugi cateringowej Oferent zapewni przerwy
kawowe i lunch/obiad opracowany zgodnie z zasadami zdrowego zywienia (normy, zalecenia
i propozycje przepisow sg dostepne na stronie Narodowego Centrum Edukacji Zywieniowej

www.ncez.pzh.gov.pl).

0. Prowadzenia dziatan promocyjnych i informacyjnych, zapewniajgcych efektywng rekrutacje

uczestnikow szkolenia.

p. Organizacji zaje¢ w salach/pomieszczeniach dydaktycznych, ktére w razie potrzeby
dostosowane bedg do potrzeb osdéb z niepetnosprawnosciami. Pomieszczenia, w ktdrych
bedg odbywaty sie zajecia, muszg by¢ przestronne, ogrzewane, odpowiednio wentylowane,
zapewniajgce odpowiednie podstawowe wyposazenie: biurko, stolik, miejsca siedzace,
tablice/flipchart, okna, dostep do toalety, zgodnie z przepisami BHP. Organizacji zaje¢

terapeutycznych w pomieszczeniach dostosowanych do potrzeb uczestnikéw.

g. Podejmowania efektywnych dziatan, tj. realizujgcych cele zadania okreslone w cz. | pkt. Cele
szczegobtowe realizacji zadania. Preferowane sg bardziej efektywne dziatania poparte
dowodami, stuzgce osiggnieciu zdefiniowanych przez Oferenta wskaznikéw i miernikow.

Oferent okresli wskazniki rezultatu dla wskazanych w cz. V zaktadanych rezultatéw zadania,

r. Zadanie powinno byc¢ realizowane z uwzglednieniem specyfiki grupy docelowej oraz

sposobow dotarcia do grupy docelowe;.

B. OPRACOWANIE | PRZYGOTOWANIE DO PUBLIKACJI W FORMIE ON-LINE ORAZ W
FORMIE DRUKOWANEJ MATERIALU EDUKACYJNEGO W POSTACI KURSU
SZKOLENIOWEGO (W WERSJI ON-LINE | DRUKOWANEJ) DLA NIEFORMALNYCH
OPIEKUNOW 0OSOB Z ZABURZENIAMI OTEPIENNYMI.

Od Oferenta oczekuje sie:

- Merytorycznego i graficznego opracowania kursu szkoleniowego on-line dla opiekunéw
nieformalnych oséb z zaburzeniami otepiennymi, w oparciu 0 narzedzie iSupport for
Dementia, opracowane przez WHO, tworzgcego atrakcyjng i funkcjonalng baze szkoleniowg

rowniez pod wzgledem audiowizualnym.

— Przeprowadzenia badania uzytecznosci ww. narzedzia edukacyjnego iSupport for Dementia
na grupie minimum 30 nieformalnych opiekundw, co najmniej z dwdch réoznych wojewddztw i
konsultacji z organizacjami, aktywnie dziatajgcymi w zakresie opieki nad osobami z
zaburzeniami otepiennymi (co najmniej z Alzheimer Polska i Polskim Stowarzyszeniem

Pomocy Osobom z Chorobg Alzheimera);
11
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Przygotowania wnioskéw z tegoz badania i konsultacii;

Wyzej punktowane beda podmioty, ktére zadeklaruja przeprowadzenie ww. badania

wsrod wiekszej liczby opiekundéw.

W trakcie prowadzonego badania Realizator pozyska od uczestniczgcych w nim opiekundéw

nieformalnych zanonimizowane dane na temat:

o wieku;

o pici;

o wojewddztwa oraz wielkosci miejscowosci zamieszkania;

o statusu na rynku pracy;

o wieku osoby z zaburzeniami otepiennymi, nad ktérg dana osoba sprawuje opieke;
o czasu, ktéry mingt od postawienia diagnozy u osoby z zaburzeniami otepiennymi;

o Sredniej liczby godzin w ciggu dnia oraz dni w tygodniu sprawowania opieki nad osobg z

zaburzeniami otepiennymi;

form pomocy, z ktérych korzysta opiekun w celu zapewnienia osobie chorej odpowiednigj
opieki w trakcie catego dnia (np. instytucje pomocy spotecznej, placowki opieki zdrowotnej)
UWAGA: Do udzialu w badaniu nie mogg zosta¢ zakwalifikowani opiekunowie nieformalni oséb z

zaburzeniami otepiennymi przebywajgcych w placéwkach catodobowej opieki.

Przygotowania — do kohca wrzeénia 2023 r. — ostatecznej wersji zaadaptowanego narzedzia
szkoleniowego dla opiekunéw nieformalnych do udostepnienia on-line i jego wersji
drukowanej, po dokonaniu niezbednych rozszerzen/zmian tresci zawartych w narzedziu

iSupport, zgodnie ze potrzebami zidentyfikowanymi podczas badania i konsultaciji.

Wydrukowania min. 3000 sztuk wersji drukowanej kursu i rozdystrybuowania ich m.in. wsréd
minimum 10 organizacji pozarzgdowych zajmujgcych sie zaburzeniami otepiennymi oraz min.

2000 opiekundéw nieformalnych oséb z zaburzeniami otepiennymi.

Przygotowania filmu o dtugosci ok. 30 s., promujgcego ostateczng wersje kursu

szkoleniowego on-line dla opiekunéw nieformalnych.

Realizator zobowigzany jest do opracowania i dostarczenia etapowo:

O

O

Koncepcji metodycznej scenariusza kursu szkoleniowego.

Projektu layoutu wersji drukowanej kursu .

12
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UWAGA: Kazdy z ww. etapow bedzie zakonczony formalng akceptacjg ze strony Ministra Zdrowia

. Dopiero z chwilg utworzenia i akceptacji poszczegdélnych etapéw Realizator moze przystgpic¢ do

realizacji kolejnego.

a. Wytyczne do scenariusza kursu szkoleniowego i jego koncepcji metodycznej

Scenariusz kursu i jego koncepcja powinny bazowa¢ na narzedziu iSupport for Dementia,

opracowanym przez WHO.

Koncepcja metodyczna powinna zawiera¢ opis proponowanej struktury kursu. W koncepcji
nalezy uwzglednic fakt, ze ¢wiczenia majg miec¢ strukture modutowa, oznacza to, ze zostang

podzielone na mniejsze jednostki tresci (lekcje).

Tresci ujete w kursie szkoleniowym (zaréwno ttumaczone z kursu iSupport, jak i informacje
dodane/zmodyfikowane) bedg napisane przystepnym i ciekawym jezykiem, objasniajgcym

uzytkownikom tematyke szkolenia.

W scenariuszu kursu musi by¢ uwzgledniony praktyczny podziat materiatu merytorycznego i

odpowiednie uzycie przyktadéw, quizéw i innych atrakcyjnych form przekazywania wiedzy.

Kurs bedzie tak zaprojektowany, by umozliwi¢ uzytkownikowi przerwanie nauki w dowolnym

momencie, a pozniej jej kontynuowanie z miejsca, w ktorym jg zakonczyt.

Bazg merytoryczng dla scenariuszy bedzie m.in. materiat kursu iSupport oraz opracowane

przez Realizatora materiaty edukacyjne.

Scenariusz wersji on-line kursu szkoleniowego musi by¢ przygotowany w postaci dokumentu
tekstowego, w ktéorym opisany zostanie kazdy ekran. W scenariuszu muszg znalez¢ sie

szczegotowe informacje na temat:

o tekstu znajdujgcego sie na danym ekranie,
o ilustracji prezentujgcej tresci danego ekranu,
o tekstu wygtaszanego przez lektora/lektoréw,
o prezentacji wideo (grafika),

o polecen dla uczgcych sie,

o sposobu dziatania ¢wiczen, quizéw, testow,
o planowanych interakcji,

o humeru ekranu,

o stron tytutowych,

o dodatkow, stownikow, definicji,
13
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o pomocy dla uzytkownika.

— Tresci kursu majg by¢ zaprezentowane w atrakcyjnej, multimedialnej formie, wykorzystujgcej
tekst, grafike, wizualizacje, animacje, rysunki, zdjecia, nagrania filmowe oraz dzwiek do
prezentacji tematyki poszczegélnych modutéw. Z uwagi na specyfike ksztatcenia zdalnego,
projekt musi zawiera¢ zestaw ¢wiczen interaktywnych, pozwalajgcych na samodzielng ocene
postepdw w nauce i umozliwiajgcych uzyskanie petnej informacji zwrotnej na temat

zagadnienia bedgcego przedmiotem éwiczenia.
— Kurs musi umozliwia¢ efektywne przyswajanie wiedzy.

— Tresc¢ kursu musi by¢ podzielona na lekcje i ekrany — dzieki temu kazdy fragment lekgji, ktory

sprawit uczestnikowi trudnos$¢ moze zostaé powtérzony osobno.

— Stworzony projekt kursu szkoleniowego musi by¢ komfortowy dla osoby uczacej sie poprzez
intuicyjng i zrozumiatg nawigacje. W kazdym momencie uzytkownik musi mie¢ dostep do m.in.
spisu tresci. Projekt bedzie zawierat panel nawigacyjny umozliwiajgcy natychmiastowe
przejscie do dowolnego ekranu oraz pasek postepu lub licznik ekranéw oraz inne niezbedne

elementy dodatkowe.

— Realizator przygotuje takze scenariusze testow na rozpoczecie i zakonczenie udziatu w ww.
kursie (po ok. 15-20 pytan). Testy na zakohczenie bedg sprawdzaty wiedze i umiejetnosci po
przejsciu catego kursu. Zadania w testach powinny by¢ oceniane automatycznie, muszg
bazowa¢ na mechanizmach umozliwiajgcych sprawdzenie odpowiedzi udzielonej przez
uczestnika — komentarze do dokonanego wyboru. Testy powinny zawieraé podsumowanie,

ocene i analize osiggnietych wynikow.

— W kursie, oprécz testdw na poczatek i zakonczenie catego kursu, Realizator zastosuje

réznego rodzaju ¢wiczenia/quizy samosprawdzajgce.

— Scenariusz musi zosta¢ poddany opracowaniu redakcyjnemu, co ma zapewnié
pozbawiony btedéw jezykowych i interpunkcyjnych material bazowy do produkcji
kursu. Redaktor powinien rowniez uwzgledni¢ fakt, ze materiat bedzie petnit funkcje

edukacyjne, stad szczegblng wage nalezy przytozy¢ do jasnosci i czytelnosci przekazu.
b. Wytyczne do projektu layoutu

— Projekt odrebnego layoutu kursu powinien zosta¢ przygotowany, jesli podczas adaptacji

narzedzia iSupport okaze sie konieczna modyfikacja jego layoutu.

— Projekt layoutu przygotowaé nalezy na przyktadzie jednej, wybranej lekcji. Projekt musi

zawiera¢ wszystkie elementy layoutu, w tym rozwigzania nawigacyjne, przyktadowy uktad
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tekstu, przyktadowe rozmieszczenie elementéw  graficznych,  multimedialnych,

interaktywnych.

Kompletny layout zawiera¢ musi wszystkie typy funkcjonalne stron kursu szkoleniowego on-

line:

o strone tytutowa,

o strone srédtytutowa,

o strone z podaniem tresci w formie tekstowej,

o strone z podaniem tresci w formie graficznej - animacyjnej,

o strone z ¢wiczeniem,

o strone z celami kursu,

o strone z zastosowanymi rozwigzaniami typu: ,pop-up” lub ,tooltip”,
o inne planowane rozwigzania typograficzne w szkoleniu.
Opracowanie graficzne:

o elementy graficzne kursu powinny by¢ estetyczne, spdjne i adekwatne do jego tematyki,

o materiaty powinny by¢ opracowane w sposob atrakcyjny dla odbiorcy i obejmowac co

najmniej zdjecia, ilustracje statyczne i interaktywne,

o wymagana jest spojnos¢, przejrzystoSC i intuicyjnos¢ kursu oraz wiasciwe
gospodarowanie przestrzenig ekranu i mozliwosciami skalowania ekranu.

Kurs musi spetnia¢ wymogi WCAG 2.1 w zakresie podstawowym, tj. umozliwiajgcym osobom

Zz niepetnosprawnoscig co najmniej zmiane kontrastu, wielkosci czcionki oraz obstuge

kluczowych elementéw za pomoca klawiatury.

c. Wytyczne do produkcji kursu szkoleniowego on-line

Kurs ma zosta¢ zbudowany zgodnie z wczesniej zaakceptowang koncepcjg metodyczna,

scenariuszem i projektem layoutu.

Kurs multimedialny dostosowany bedzie do rozdzielczosci ekranu 1024x768, w taki sposob,
aby przy zatozonej maksymalnej rozdzielczosci caty ekran projektu byt widoczny na ekranie

monitora.

Strona startowa kursu musi by¢ opracowana graficznie w sposob atrakcyjny, przyjazny
uzytkownikowi i zachecajgcy do wudziatu w kursie. Strona startowa (. przed

zarejestrowaniem/zalogowaniem uzytkownika) powinna zawiera¢ co najmniej pole
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rejestracji/logowania, przy czym podczas rejestracji i logowania uzytkownik bedzie uzupetniaé

rézne pola.

d. Wytyczne do przygotowania kursu szkoleniowego on-line do publikacji na portalu
Akademia NFZ

— Wykonawca bedzie odpowiedzialny za przygotowanie kursu do publikacji na stronie Akademia
NFZ. Szczegdtowe informacje na temat wymagan technicznych ww. portalu zostang

przekazane Realizatorowi w trakcie realizacji zadania,

— Kurs musi poprawnie uruchamia¢ sie i ptynnie dziata¢ na nastepujgcych przegladarkach
internetowych: Internet Explorer 9 i pézniejsze, Mozilla Firefox 3 i pdzniejsze, Google Chrome
6 i pdzniejsze, Opera 9 i pdzniejsze, Safari 3 i pdzniejsze; przy czym uruchomienie szkolenia
nie powinno wymagac instalowania na stacjach roboczych zadnych apletéw i pluginéw (w tym

Java) za wyjgtkiem Flash Player lub innych uzgodnionych z MZ.
— Kurs szkoleniowy on-line musi by¢ zgodny ze standardem SCORM 1.2 lub SCORM 2004.
e. Wytyczne do zaprojektowania modutu rejestracji uzytkownika

— Uzytkownik bedzie dokonywat rejestracji poprzez strone internetowa, na ktérej udostepniony

zostanie kurs, wybierajgc opcje ,Rejestracja”.

— Podczas rejestracji uzytkownik podaje niezbedne dane do rejestracji, tj. imie, nazwisko, ptec,
wojewoddztwo, ktére zamieszkuje oraz adres e-mail, na ktéry otrzyma link aktywacyjny i ktory

bedzie stuzyt jako login, dodatkowo wprowadza indywidualne hasto.

— Przy btednie wpisanej danej pojawi sie informacja, ktéra dana zostata Zle wpisana wraz z
przyktadem jak powinno sie jg uzupetni¢. Szczegdtowy zakres danych zbieranych podczas
rejestracji moze ulec zmianie - zostanie okreslony w trakcie realizacji zadania, w porozumieniu

z Realizatorem.

— W celu zalogowania sie na platformie uzytkownik poprzez strone internetowg, za
posrednictwem ktdrej udostepniony jest kurs szkoleniowy on-line, wybiera opcje ,Logowanie”,
nastepnie wpisuje adres e-mail stuzacy jako login oraz hasto podane przy rejestracji. Jesli
dane sg poprawne, nastepuje przejscie do strony gtéwnej platformy. Jesli dane sg btedne,

wyswietla sie komunikat o niepoprawnym loginie lub hasle i prosba o ponowne zalogowanie

— Po zalogowaniu uzytkownik bedzie miat dostep do swojego konta, z kursem, materiatami,

testami.
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Materialy szkoleniowe bedg dostepne dla zalogowanych uzytkownikéw réwniez po

ukonczeniu przez nich kursu i uzyskaniu certyfikatu.

6. Cechy zadania

Realizacja zadania powinna charakteryzowac sie nastepujgcymi cechami:

a.

b.

Zapewniajgce szerokg promocje wsrod grupy docelowej,

Zwracajgce uwage,

Zachecajgce do uczestnictwa,

Oparte na prostym i jasnym przekazie, tematyce interesujgcej dla odbiorcy,
Dostosowane do potrzeb uczestnikow (informacje praktyczne, warsztaty),
Dostosowane do mozliwosci percepcyjnych odbiorcy,

Dostosowane do mozliwosci organizacyjnych i czasowych uczestnikow,
Spajne i zintegrowane w catym okresie realizacji;

Atrakcyjne z punktu widzenia uczestnika,

Maksymalizujgce liczbe docelowych odbiorcow, zgodnie z zat. konkursu;

Edukacyjne, o potwierdzonej poprawnosci merytorycznej (z uwzglednieniem rekomendacji
towarzystw naukowych, organizacji miedzynarodowych zajmujgcych sie zdrowiem,
organizacji pozarzgdowych zaangazowanych w opieke nad osobami z zaburzeniami

otepiennymi, opinii ekspertéw), ale odbiegajgce od formy rozwazan naukowych.

7. Wiodacy przekaz zadania:

Zakres i sposob realizacji zadania opiera sie na nastepujgcych zatozeniach:

a. Wiedza na temat wiasciwej opieki nad osobami z chorobami otgpiennymi moze wptyngé na

usprawnienie oraz utatwienie procesu opieki;

b. Osoby z zaburzeniami otepiennymi majg liczne ograniczenia w funkcjonowaniu (preferowane

przedstawienie zagadnienia za pomocg scenek rodzajowych, obejmujgcych sposoby/scenariusze

postepowania w kontakcie z osobg chorg w roznych stadiach choroby);

c. Chorzy z zaburzeniami otepiennymi potrzebujg wsparcia 0sdb z najblizszego otoczenia. Sposoby

postepowania w celu udzielenia pomocy osobie chorej (gdzie zgtosi¢ problem, z kim sie

skontaktowac? gdzie uzyskac¢ pozadane informacje? dobre praktyki w przypadku oczekiwania z

osobg chorg na pomoc) oraz strategie skutecznej komunikacji z osobg chorg z zaburzeniami

otepiennymi.
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d. Opiekunowie nie pozostajg sami ze swoimi problemami — informacje na temat dostepnych form
wsparcia na poziomie krajowym oraz regionalnym, w tym zapoznanie opiekunéw z dostepnymi

narzedziami e-ustug, jako utatwieniem w codziennych obowigzkach zwigzanych z opieka;

e. Nieformalni opiekunowie oséb z chorobami otepiennymi potrzebujg réwniez zadbac¢ o swdj

dobrostan.

Wskazane jest zaproponowanie dodatkowych tematéw do realizacji, zasadnych z uwagi na osiggniecie

celow zadania. Tematyke nalezy uwzgledni¢ w opisie programu szkolenia / opisu realizacji zadania.
WAZNE:

— Realizowane dziatania nie mogg wzbudzac agresji i wywotywac nietolerancji, rowniez nie mogag

by¢ wulgarne i obrazliwe ani zawiera¢ niedozwolonych tresci,
— Dziatania nie mogg promowac¢ znakéw handlowych ani zawiera¢ lokowania produktow,

— Wszystkie materiaty majg by¢ utworzone na potrzeby zadania. Oferent zobowigzany bedzie do
przeniesienia na Ministra Zdrowia catosci autorskich praw majgtkowych do wszystkich utworow
powstatych w ramach realizacji niniejszego zadania, uprawniajgcych do nieograniczonego w
czasie korzystania i rozporzgdzania utworami w kraju i za granicg na wszystkich znanych polach

eksploatacji, wraz z prawem do wykonywania praw zaleznych.

— Zadanie bedzie finansowane w catosci ze $rodkéow Ministra Zdrowia, bez udziatu innych

wspotsponsorow (z ewentualnym wktadem wiasnym Oferenta).

— Oferent zapewni odpowiednie zasoby i kwalifikacje kadry przygotowujgcej materiaty

merytoryczne i odpowiedzialnej za tresci wykorzystywane w trakcie realizacji zadania.

—  Wytworzone materiaty (utwory), w tym materiaty edukacyjne, opracowane w wersji papierowe;
lub cyfrowej zostang przekazane do Ministerstwa Zdrowia takze w formie edytowalnej, na
nosniku elektronicznym. Realizator odpowiada za odpowiedni sktad i korekte przekazywanych

produktow.

— Strony internetowe i materialy do prezentowania na stronach internetowych powinny byé¢
przystosowane — do standardu WCAG 2.1, zgodnie z ustawg z 4 kwietnia 2019 r. o dostepnosci
cyfrowej stron internetowych i aplikacji mobilnych podmiotéw publicznych (Dz. U. 2019
poz. 848).

II. MONITOROWANIE | EWALUACJA

Warunkiem uzyskania potwierdzenia ukonczenia szkolenia (nie dotyczy pkt Il B) powinna by¢

obecnos¢ uczestnika na szkoleniu przez minimum 80% czasu jego trwania. W ramach monitorowania
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i ewaluacji projektu nalezy zaplanowaé ocene efektywnosci realizacji podejmowanych dziatan
szkoleniowych poprzez wykonanie — na poczagtku i po zakonczeniu realizacji zadania — badan
poziomu wiedzy opiekundw nieformalnych biorgcych udziat w szkoleniu na temat opieki nad osobami
z zaburzeniami otepiennymi, w tym chorobg Alzheimera. Realizator zadeklaruje, ze 70% oséb
uczestniczgcych w szkoleniu podniesienie swoj poziom wiedzy na temat opieki nad osobami z

zaburzeniami otepiennymi, w tym chorobg Alzheimera.

Realizator zobowigzany jest do monitorowania realizacji osiggniecia celow szczegétowych zadania
ex ante, on going oraz ex post. Po przeszkoleniu potowy uczestnikow Realizator przeprowadzi ankiety
na temat organizacji/przydatnosci szkolenia, dokona ich oceny, a na podstawie uzyskanych wynikow
zmodyfikuje program szkolen/metody dydaktyczne/forme szkolen, jesli zajdzie taka potrzeba.

Realizator przeprowadzi ankiety ewaluacyjne i dokona ich oceny takze na koniec realizacji zadania.

Zadanie powinno podlega¢ statemu monitoringowi i optymalizacji przez caty okres jego trwania. Po
zakonczeniu realizacji zadania nalezy przeprowadzi¢ ewaluacje realizacji zadania i osiggniecia

zakfadanych efektow projektu.

IV. ZAKLADANE REZULTATY

Oferent jest zobowigzany do przedstawienia w ofercie zaktadanych rezultatéw realizacji zadania,
ktérych poziom minimalny okreslono w cz. Il. Osiggniecie w okresie realizacji umowy zatozonego
poziomu rezultatow stanowi przedmiot umowy. Niewywigzanie sie z tego zobowigzania bedzie
uprawnia¢ do wyciggniecia konsekwencji wobec Realizatora, okreslonych w ogolnych warunkach
umowy, stanowigcych zatgcznik nr 3 do ogtoszenia.

W czesci Zaktadane rezultaty nalezy podac zaktadane deklarowane rezultaty realizacji projektu, w
tym okreslic planowany poziom osiggniecia wskaznika rezultatu (wartos¢ docelowa). Nalezy
uwzgledni¢ co najmniej nastepujgce wskazniki:

a. Liczba opiekunéw nieformalnych objetych dziataniami szkoleniowymi — min. 4 000;

b. Liczba opiekundéw nieformalnych osdb z zaburzeniami otepiennymi, ktérzy podniesli swoj
poziom wiedzy na temat opieki nad osobami z zaburzeniami otepiennymi, w tym chorobg
Alzheimera — min. 2 800;

c. Liczba oséb z zaburzeniami otepiennymi biorgcych udziat w terapeutycznych zajeciach
warsztatowych — w zaleznosci od potrzeb;

d. Liczba przeprowadzonych szkolen;

e. Liczba zrealizowanych godzin dydaktycznych szkolen;

f.  Poziom satysfakcji uczestnikow — ankieta obejmujgca weryfikacje uzytecznosci szkolenia dla
uczestnikdw oraz wskazujgca obszary zainteresowania/potrzeb edukacyjnych uczestnikéw

zwigzanych z tematykg zadania;
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g. Liczba nieformalnych opiekunéw osdb z zaburzeniami otepiennymi, ktorzy wzieli udziat w
badaniu uzytecznosci narzedzi edukacyjnych dla opiekunéw nieformalnych os6b z
zaburzeniami otepiennymi — min. 30 opiekunow.

h. Liczba wersji drukowanej kursu szkoleniowego, rozdystrybuowanych wsréd opiekunéw
nieformalnych i organizacji pozarzgdowych — min. 3000 sztuk.

Oferent moze okreslic w sktadanym formularzu dodatkowe wskazniki odnoszace sie do dziatan
zaplanowanych w ramach zadania.

Wybrany Realizator zadania przygotuje raport z realizacji zadania, ze szczegdélnym uwzglednieniem
osiggnietych rezultatéw i przedstawieniem sposobu ich pomiaru.

Wskazane jest okreslenie innych miernikdw i wskaznikdw odnoszgcych sie do poszczegolnych celow

szczegotowych zadania.
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