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Vyhovél

OPZ+_VH_uzaviend vyzva
Ano

Ano

8,00

Ne
Ne

Pfedlozeny projekt jasné vymezuje problémovou oblast,

kterou je neutéseny stav paliativni péce o terminalné nemocné osoby. Jako jednu z pficin Zadatel
uvadi chybéjici strategii rozvoje paliativni péce. Problém je dostate¢né popsan, véetné konkrétnich
slabin aktudlniho systémového nastaveni v této oblasti. Cilové skupiny jsou radné popsany.
Jednotlivé skupiny jsou jasné definovany. Potfeby cilovych skupin jsou dostate¢né formulovany. Dilci

pfinosy pro jednotlivé cilové skupiny resi primarni problém. Cile odpovidaji feSenému problému, jsou
nastaveny jednoznacné a méfitelné. Z predkladaného projektu je jednoznacné, ceho ma byt
dosazeno. Navrzena opatfeni maji potencidl vyznamné ovlivnit rozsireni paliativni péce jako

systémovy nastroj podpory osob v termindlnim stadiu a jejich blizkych. Ackoliv jsou cile a jednotlivé
navrzené aktivity mifeny na velmi rozdilné soucasti systému tak jsou navzajem provazané a spolecné
vytvareji vzajemné provdzanych obsah, ktery ma potencial pozitivné systémoveé ovlivnit feSenou
oblast. Projekt md jednoznacné identifikovany jasné, méritelné, realistické a ovéfitelné vystupy z
jednotlivych aktivit. Je redlné posoudit, zda doslo k naplnéni obsahu planovanych aktivit i

identifikovat zménu, kterd po realizaci projektu nastala, a to véetné dopad(l na cilové skupiny.
Rozpocet projektu je prehledny a srozumitelny. Zafazeni polozek je odlivodnéné a v souladu s
obsahem a cili projektu. Jednotkové ceny jsou pfimérené. Odborné a metodické zajisténi realizace
projektu je jednou z nejvétsich nakladl projektu a u nékterych pozic se jedna o nepfiméreny rozsah
zapojeni a to v kontextu k doloZzené naplné prace, ¢asové narocnosti tvorby vystupl, vyznamnému
zapojeni ostatnich pozic realizacniho tymu, ¢i nizkému poctu podporenych osob. Indikatory jsou
vécné nastaveny vhodné, odpovidaji predpokladanym aktivitdm a kyZzenym vystuptm. Planované
cilové hodnoty indikatort jsou primérené klicovym aktivitam a cilové skupiné a je vysoce

pravdépodobné jejich naplnéni. Projekt pocita se vhodnym zapojenim cilovych skupin ve viech fazich
projektu. V projektu je srozumitelné popsano 5 klicovych aktivit. Jednotlivé aktivity jsou vhodné
vybrany, dostatecné popsany a jejich ¢asova dotace je s ohledem na potteby cilovych skupin
dostatecna. Aktivity jsou vhodné ¢asové provazany, vhodné na sebe navazuji. Celkova délka projektu
je vhodné zvolena. Rizika projektu jsou vérohodné osetiena. Vzhledem k délce a ndrocnosti projektu



je adekvatné nastaveno fizeni projektu a jasné popsano kvalifikacnimi predpoklady i pracovnimi
naplnémi.

Hodnotici komise doporucuje projekt k podpore za nize uvedenych podminek:

- upravit popis cilové skupiny Poskytovatelé a zadavatelé zdravotnich sluZzeb tak, aby obsahoval
pouze relevantni popis této cilové skupiny

- definovat novy dil¢i cil projektu: informovat min. 80 % praktickych Iékarl pro dospélé a praktickych
lékarll pro déti a dorost o vzniku Doporuceného postupu identifikace pacientl s potfebami paliativni
povahy v primarni péci prostfednictvim datové schranky.

- upravit rozpocet projektu dle Prilohy €. 1 tohoto hodnoceni

Hodnotici komise déale doporucuje Zadateli, aby vznik Doporuceného postupu identifikace pacientt s
potfebami paliativni povahy v primdrni péci byl konzultovan s Narodnim institutem kvality a
excelence zdravotnictvi.

Hodnotici komise udéluje hodnocenému projektu znamku 2.

Poznamka k vysledku



Kritéria hodnoceni

Kritérium

Funkce

Vyhovél

Minimum
bodu

bodu

Maximum

Zplsob
hodnoceni

Min. bod.

Pocet bodu

Deskriptor

Oduavodnéni

Relevantni

1. Potfebnost

~

Ano

0,00
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>
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1.1. Vymezeni problému a cilové skupiny;
Zaméruje se projekt na problém/nedostatky,
ktery/které je skute¢né potrebné fesit a je
cilova skupina adekvatni naplni projektu?

Ano

0,00

1,00

Schvéleno s
podminkou
realizace

PredlozZeny projekt jasné vymezuje problémovou oblast, kterou je
neutéseny stav paliativni péce o terminalné nemocné osoby. Jako
jednu z pricin Zadatel uvadi chybéjici strategii rozvoje paliativni péce.
Problém je dostatec¢né popsan, véetné konkrétnich slabin aktudlniho
systémového nastaveni v této oblasti. PfiloZzena situacni analyza
jasné definuje soucasny stav véetné odhadu potieby paliativni péce.
Problém je tak Zadatelem jednoznacné, vérohodné a vécné
vymezen. Cilové skupiny jsou radné popsany. Jsou definovany osoby
ohrozené diskriminaci v disledku nepfiznivého zdravotniho stavu
(tyto budou vybirany na zakladé, v ramci projektu vybranych,
screeningovych nastrojl), tedy pacienti, ktefi z organizovaného
systému paliativni pé¢e mohou profitovat. Dale jsou definovany dalsi
skupiny, mezi které patfi poskytovatelé a zadavatelé zdravotnich a
socialni sluzeb, pracovnici ve zdravotnich a socidlnich sluzbach a
socialni pracovnici a pracovnici v oblasti ochrany a podpory
verejného zdravi a zadvérem i relevantni zaméstnanci verejné spravy.
Jednotlivé skupiny jsou jasné definovany. Potreby cilovych skupin
jsou dostatecné formulovany. Dilci prinosy pro jednotlivé cilové
skupiny fesi primarni problém. V ndvaznosti na vyporadani
doplniujicich dotazd poZaduje hodnotici komise upravit popis cilové
skupiny Poskytovatelé a zadavatelé zdravotnich sluzeb, ktera
obsahuje i popis cilové skupiny Poskytovatelé a zadavatelé socidlnich
sluzeb, sluzeb pro rodiny a déti a dalSich sluzeb na podporu
socidlniho zaclefovani.
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2. Ucelnost

Ano

0,00

2,00

2,00

2,00

Ano




2.1. Cile a konzistentnost (intervencnfi
logika) projektu; Je cil projektu nastaven
spravné a povedou zvolené klicové aktivity a
jejich vystupy k jeho spInéni?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvaleno s
podminkou
realizace

Cile odpovidaji fesenému problému, jsou nastaveny jednoznacné a
méfitelné. Z predkladaného projektu je jednoznacné, ceho ma byt
dosazeno. NavrZzena opatfeni maji potencial vyznamné ovlivnit
rozsireni paliativni péce jako systémovy nastroj podpory osob v
termindlnim stadiu a jejich blizkych. Ackoliv jsou cile a jednotlivé
navrzené aktivity miteny na velmi rozdilné soucasti systému (od
ministerstev, pres lékare az po konecné uZivatele sluzby), tak jsou
navzajem provazané (od systémovych opatreni az po pilotovani v
praxi), spole¢né vytvareji vzajemné provazanych obsah, ktery ma
potencial pozitivné systémové ovlivnit feSenou oblast. Zména
ocekavand v rdmci projektu odpovida nastavenym cilim a je
dostatecna. Klicové aktivity koresponduji s potfebami cilovych
skupin a stanovenymi cili.V souvislosti s definovanim dil¢ich cild
pozaduje hodnotici komise, aby jednim z téchto cild bylo:
Informovat min. 80 % praktickych |ékafl pro dospélé a praktickych
|ékarl pro déti a dorost o vzniku Doporuceného postupu identifikace
pacient( s potfebami paliativni povahy v primarni péci
prostiednictvim datové schranky. Hodnotici komise dale Zadateli
doporucuje, aby vystup jednoho dil¢iho (Vzniku Doporuéeného
postupu identifikace pacientl s potfebami paliativni povahy v
primarni péci) byl konzultovan s Narodnim institutem kvality a
excelence zdravotnictvi.

Ano

2.2. Zplsob ovéreni dosazeni cile projektu;
Jak vhodny zplsob pro ovéreni dosazeni cile
Zadatel v projektu nastavil?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvéleno

Projekt ma jednoznacné identifikovany jasné, méfitelné, realistické a
ovéfitelné vystupy z jednotlivych aktivit. Je redIné posoudit, zda
doslo k naplnéni obsahu planovanych aktivit i identifikovat zménu,
ktera po realizaci projektu nastala, a to véetné dopadu na cilové
skupiny. Zadatel navrhuje provést externi evaluaci, bude tak zajistén
i nezavislé hodnoceni vysledkd projektu.

Ano

3. Efektivnost a hospodarnost

Ano

0,00

2,00

2,00

2,00

Ano




3.1. Efektivita projektu, rozpocet; S
ohledem na planované a potiebné vystupy je
navrzeno efektivni a hospodarné pouziti
zdroja?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvaleno s
podminkou
realizace

Rozpocet projektu je prehledny a srozumitelny. Jednotlivé polozky
jsou uvadény v konkrétni vazbé na klicové aktivity a jejich vystupy.
Zarazeni polozek je odGvodnéné a v souladu s obsahem a cili
projektu. Jednotkové ceny jsou primérené. Odborné a metodické
zajisténi realizace projektu je jednou z nejvétsich nakladd projektu a
u nékterych pozic se jedna o nepfiméreny rozsah zapojeniatov
kontextu k doloZené naplné prace, Casové narocnosti tvorby
vystup(, vyznamnému zapojeni ostatnich pozic realizacniho tymu, ¢i
nizkému poctu podporenych osob. S ohledem na uvedené hodnotici
komise pozaduje upravit rozsah zapojeni jednotlivych ¢lend
realizacniho tymu nasledovné: Metodik — 5 760 hodin, Odborny
konzultant - pracovni skupina — 5 460 hodin, Odborny konzultant —
|ékaFi — 6 000 hodin. Podrobné informace k poZadavkdm na tpravu
rozpoctu projektu viz Pfiloha €. 1 tohoto hodnoceni.

Ano

3.2. Adekvatnost indikatord; Jak jsou
nastaveny cilové hodnoty indikator?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvéleno

Indikatory jsou vécné nastaveny vhodné, odpovidaji
predpokladanym aktivitdam a kyZzenym vystuplm. Planované cilové
hodnoty indikator( jsou pfimérené klicovym aktivitam a cilové
skupiné a je vysoce pravdépodobné jejich naplnéni.

Ano

4, Proveditelnost

Ano

0,00

3,00

3,00

3,00

Ano

4.1. ZpUsob zapojeni cilové skupiny;Jak
adekvatné je cilova skupina zapojena v
prabéhu projektu?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvéleno

Projekt pocitd se zapojenim cilovych skupin ve vSech fazich projektu.
Osoby ohrozené diskriminaci v dusledku nepftiznivého zdravotniho
stavu jsou zapojeny v klicové aktivité 3, kde budou vybirany na
zakladé pozitivniho screeningu a zarazovany do pilotni faze. Lze
ocekavat jejich ochotu vstupu vzhledem ke konkrétnim ptinosiim a
mira jejich zapojeni je dostatecna. V Zadosti jsou dale dostatecné
shrnuty pfinosy pro ostatni cilové skupiny a je o¢ekavan jejich zajem
o zapojeni do projektu na zakladé zkusenosti Zadatele v této oblasti.
Zasadni pro implementaci projektu je i zapojeni zdravotnich
pojistoven. Jak vyplyva z odpovédi Zadatele na zakladé dotazu
hodnotici komise, ten se zapojenim zdravotnich pojistoven pocita.

Ano

4.2. ZpUsob realizace aktivit a jejich
navaznost; Jak vhodné byl zvolen zplsob
realizace aktivit a jejich vzajemnd ndvaznost?

Ano

0,00

1,00

1,00

1,00

Schvéleno

V projektu je srozumitelné popsano 5 klicovych aktivit. Jednotlivé
aktivity jsou vhodné vybrany, dostatecné popsany a jejich ¢asova
dotace je s ohledem na potreby cilovych skupin dostatecna. Kazda
klicova aktivity ma jasné stanové vystupy a zvolené metody realizace
povedou k jejich efektivnimu dosazZeni. Aktivity jsou vhodné ¢asové
provazany, vhodné na sebe navazuji. Celkova délka projektu je
vhodné zvolena.

Ano




K Ano | 0,00

4.3. Rizeni projektu; Je vzhledem k délce a
narocnosti projektu adekvatné nastaveno
fizeni projektu?

1,00

1,00 1,00 Schvaleno Zadatel se dlouhodobé vénuje problematice paliativni pée, ma
navazany vztahy s potencialnimi spolupracovniky, fizeni projektu a
realizacni tym je vzhledem k nastavenym klicovym aktivitdm vhodné
nastaven, rizika jsou vérohodné osetrena. Vzhledem k délce a
naroc¢nosti projektu je adekvatné nastaveno Fizeni projektu a jasné
popsano kvalifikacnimi predpoklady i pracovnimi ndplnémi.

Ano

Prilohy posudku

Cislo prilohy

hodnoceni Nazev prilohy hodnoceni

Soubor

PFiloha €. 1 - Upravy rozpoctu projektu
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