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A. Ukel, na ktery mohou byt pen&¥ni prostiedky poskytnuty

Opatieni I Podpora zdravotni péce
Utelem je udreni & navraceni osob do doméciho, pfirozeného prostiedi, zajisténi a zpiistupnéni zdravotni péce pro
znevvhodnéné skupiny obyvvatel v piipadech, kdy zatim vydaje nejsou krvty z vefejného zdravotniho pojisténi,
programy a aktivity zaméfené na zotaveni jednotlivee, na obnoveni fyzickyveh, psychickych, soc¢idlnich a pracovnich
schopnosti v dusledku tirazu ¢i dlouhodobého onemocnéni, a to:

1. komunitni rehabilitaéni péée pro osoby se zdravotnim postizenim {(véetné dusevniho onemocnéni),

hipoterapie, canisterapie a vvevik asistencnich psu
2. krizova a komunitni péce o dusevni zdravi, koordinace a supervize ¢innosti peer konzultantu ve
zdravotnickych zafizenich a zafizenich na zdravotné — socidlnim pomezi

3. zdravotni péce pro nizikove skupinv obyvatelstva (napf. pro osoby bez pfistiesi, HIV pozitivni)

4. dlouhodoba zdravotni pece (domaci 1 luZkova)
Hipoterapii se rozumi hipoterapie ve fyzioterapii a ergoterapii (HTFE), tedy technika fyzioterapie a ergoterapie,
ktera je provadéna kvalifikovanym fyzioterapeutem nebo ergoterapeutem (s odbomou zpusobilosti k vvkonu
povolani podle zakona &. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisgjicich s poskytovanim zdravotni péée a o zméné nékterveh
souvisejicich zakonu (zakon o nelékaiskyvch zdravotnickveh povolanich), ve znéni pozdé€jich predpisu). Z Dotace je
mozn¢ hradit pouze mzdy, odvody na socidlni a zdravotni pojisténi élent hipoterapeutického tymu, energie spojené
s chovem a polohovaci pomucky.
V ramci canisterapie muZe Zadat pouze zafizeni, do kter¢ho certifikovany canisterapeut dochazi, a to ve vvéi max.
30 % nakladi na jednu canisterapeutickou hodinu. Canisterapeutickd hodina zahmuje nejen vlastni terapii s klienty,
ale 1 mozné€ konzultace s personalem pobytového zafizeni.
Na vycvik asisten¢niho psa lze Zadat do maximalni vise 90 000 K&/ pes, a budouci majitel zvifete musi byt obanem
hl. m. Prahy. Na vyevik asistenéniho psa smi zadat pouze organizace certifikovand u mezinarodni organizace
Assistance Dogs International nebo Assistance Dogs International Europe Regional Chapter (ADEW).
Opatieni L2. - Pfispévek na dotaci z rozpoétu HMP na odménu koordinatorim a supervizorum peer konzultantu
muze éinit 2x roéné max. 300 Ké/hod.

Opatiteni I1. Podpora rogvoje zdravotné-socidlnit péce
Ucelem je podpora celostniho pohledu, lepsi provazani zdravotni a socidlni peéde s dirazem na individudlni potieby
cloveka a rozvo) aktivit ve vnitiné provazané oblasti zdravotni a socialni, a to:
1. rozvoj spoluprace poskvtovatelu zdravotnich a socialnich sluZeb za uéelem koordinovaného pristupu pii
zajidtovani dlouhodob¢ péée
2. dobrovolnictvi v souladu se zakonem ¢ 198/2002 Sb., o dobrovolnicke sluzbé a o zméné néktervch
zakonu (zdkon o dobrovolnicke sluzbé), poskytované ve zdravotnickych zafizenich a zafizenich
poskytujicich zdravotni pééi; podpora dobrovolnickyvch center, tj. metodickd podpora a vzdélavani
dobrovolniku, koordinaton a supervizoru, koucink za uc¢elem snizeni emocni zatéze.
3. poskytovani zdravotni pee zdravotnickymi pracovniky u registrovanych poskytovatelu socialnich
sluzeb; na kazdou socidlni sluzbu maze byt podana pouze jedna Zadost.
Podminka k II.2.. v projektu dobrovolnického centra bylo v ramci uplvnulého kalendainiho roku pred podanim
zadosti zajisténo alespoii 1500 dobrovolnickych hodin (nejednd se o dobrovolniky z jednorazové pomoci pii
organizaci sbirek). V ramei Programu mize Zadatel podat pouze jeden projekt zaméfen na jedno dobrovolnicke
centrum.

Opatieni I11. Svépomoc a podpora oseb dlouhodobé nemocnych nebo s postiZenim a pecujicich

Ucelem je podpora aktivit smétujicich ke zvvseni kvality Zivota osob dlouhodobé nemocnych nebo s postizenim a k
moznosti jejich integrace. Podporovany budou zejména svépomocné podpimé éinnosti, vzdélavani a informovanost
k zajisténi rovnych prileZitosti a podminek pii ¢erpani zdravotnich a zdravotné-socialnich sluZeb a pro vvsi ucinnost
zdravotni péce, a to:

1. rekondiéni pobyty

2. podpora svépomoci a poradenstvi pro dlouhodobé nemocné a osoby s postizenim

3. piyéovny kompenzaénich pomucek
Na rekondi¢ni pobyty HMP poskytuje Dotaci na pobyt pro déti 1 dospéle (ob¢anv HMP) v rozsahu maximalné 21
kalendainich dnu na osobu a rok (s moZnosti vyuZiti ve vice pobvtech) s tim, Ze maximalni mozna vyse Dotace je
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Nezpuisobilé niklady pro vSechna Opatieni

U vSech Opatieni (neni-li u jednotlivich Opatieni vvse uvedeno jinak) jsou nezpusobilymi nakladv zeyména

tvto:
a)

b)

c)
d)

€)

g)
h)

1)
j)
k)
D

n)
0)
P
q)
r)
s)

t)

u)

V)

péde (vvkony). ktera je hrazena Zadateli z prostiedki vefejného zdravotniho pojidténi. s vyjimkou
oduvodnénvch pripadu, kdv neni péce hrazena ve vysi 100 % nakladu

pofizeni nebo technické zhodnoceni hmotného a nehmotného dlovhodobeho majetku v souladu s jinvm
pravnim piedpisem, (dlouhodobym hmotnym majetkem se rozumi majetek, ktery ma provozné-technické
funkce deldi nez jeden rok nebo vstupni cena je vvisi nez 40 000 Ké (vyjma kompenzaénich pomucek),
dlouhodobym nehmotnym majetkem se rozumi majetek, jehoz doba pouzitelnosti je kratsi nez jeden rok
nebo vstupni cena je vvisi nez 60 000 K¢, technickym zhodnocenim jsou vidy vvdaje na dokonéené
nastavby, piistavby a stavebni apravy, rekonstrukce a modemizace majetku apod.)

opravv a udrZba budov a automobili

pofizeni nebo technické zhodnoceni hmotného investiéniho a drobného dlouhodobého investiéniho
nehmotného majetku

b€Zné provozni naklady (napf. telefonni sluzbv, el. energie, plvn, vodné, stocné, poplatky za pfipojeni K siti,
postovné, internet)

ndjemné za nemovity 1 movity majetek (vyjma automobilu) presahujici 40 % zpusobily¢h nakladia na dané
polozce

nakladv spojené s testovanim infekénich nemoci, plati pro ptipad vyhlageni epidemie/pandemie Vladou CR
naklady na administraci vefejné zakazky, poradenstvi, pravni sluzby, provedeni ucetniho ¢ dariového
auditu, vedeni ucetnictvi

splatkv pijéek/ivén a leasingove splatky

naklady na vzdélavani, kurzy, vzdélavaci seminafe, oborové soustfedéni bezprostfedné nesouvisejici
s realizaci Projektu

odmény ¢leniim organu pravnickych osob (napi. dozordi rady, predstavenstva)

tvorbu zisku a obchodniho jméni

¢lenskée prispévky v mezinarodnich institucich

odpisy majetku

nakladv (vvdaje) spojene se zahrani¢nimi cestami (doprava, ubvtovani, stravné)

pohoséténi, catering a daryv (v¢. cen vitézim, kvétin a propagacénich pfedméti apod.)

reprezentaci-polozky uctu 313

vyvo) a vvzkum

pokuty, pendle a sankce, bankovni poplatky, pojisténi majetku a plnéni Projektu. dané (silniéni,
z nemovitosti, darovaci, dédicka, z pfevodu nemovitosti), spravni poplatky, poplatky za televizi a rozhlas,
likvidace odpadu

stravné zaméstnanci (kromé cestovnich nahrad souvisejicich s realizaci Uéelu podle zékona &. 262/2006 Sb.,
zakonik prace, ve znéni pozdéjsich predpisi (dale jen ,zakonik prace™)

jizdné pro zaméstnance (kromé jizdnich v¥dajii v dobé konani pracovnich cest souvisejicich s realizaci Uelu
podle zakoniku prace), letenkv, ubvtovani

nespecifikované naklady (t). naklady/vvdaje, které nelze ucetné dolozit)

Vymezeni neuznatelnvch a uznatelnych nakladu vychazi z definic jednotlivich poloZek druhového tiidéni
rozpoétové skladby uvedenvch ve vvhlasce MF CR &. 412/2021 Sb., o rozpoétové skladbg.

l.

B. Diivody podpory stanoveného Uelu

Divodem podpory Ugelu je zlepdeni dostupnosti néktervch zdravotnich a zdravotné-socialnich sluzeb

nedostatecné zajisténych stavajici siti poskvtovatelil. Cilem Programu je udrzeni ¢i navraceni osob do domaciho,
pfirozen¢ho prostiedi, zpfistupnéni zdravotni péée pro znevvhodnéné skupiny obvvatel, podpora prevence
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véetné podporv aktivniho zapojeni obvvatel pii rozvoji zdravého Zivotniho styvlu a zvvSeni odpovédnosti
k vlastnimu zdravi, podpofe dusevniho zdravi, destigmatizace a vytvafeni rovnych prilezitosti pro osobyv se
zdravotnim postizenim véetné rozvoje svépomocnyvch aktivit a vzdélavacich a osvétovych akel v oblasti
zdravotni a zdravotné-socialni. Duvod podporv vvchazi ze Zasad pro poskyvtovani dotaci hlavnim méstem
Prahou v samostatné pusobnosti schvalenych usnesenim Rady HMP & 1743 ze dne 24. 8. 2020.

. Program napliyje priority HMP v oblasti zdravotni a zdravotné-socialni, v Zaméru rozvoje paliativni péée na
uzemi hl. m. Prahv pro roky 2020-2023 (usneseni Zastupitelstva hl. m. Prahy ¢. 15/50 ze dne 19. 3. 2020),
Strategickém ramci rozvoje péée o zdravi v Ceské republice do roku 2030 (usneseni vladv Ceské republiky &.
817/2019 ze dne 18. 11. 2019), , ve Strategii reformy psychiatnické pede (schvalena ministrem zdravotnictvi
7. 10. 2013), Projekt Zdravé hlavni mésto Praha (usneseni Radv HMP ¢, 822 ze dne 21. 3. 2013) aj.

C. Predpokladany celkovy objem penéZnich prostiedku

Celkovy objem penéznich prostiedku vyélenénych na financovani Programu bude stanoven v ramci rozpoctu HMP
narok 2024 Predpokladany celkovy objem penéznich prostiedki vy¢lenénych v rozpoétu na financovani Programu
je 67, Smil. K¢&.
D. Maximalni vySe Dotace
HMP niZe stanovuje maximalni podil HMP na zpuisobilych nakladech (v¥dajich) v ramei Zadosti, minimalni
pozadovanou &astku v Zadosti a maximalni pozadovanou &astku pro jednoho Zadatele vzdy v ramei konkrétniho
Opatfeni. Dotace se poskytuje maximalné do vyse 70 % zpiisobilvch nakladu (vydaji) na Uel.

Minimalni Maximalni Maximalni
. pozadovana pozadovana poskytnuti
Opatieni v s .
¢astkana ¢astka na <astkana
Projekt Projekt Zadatele
Opatieni L Podpora zdravotni péfe | 65.000 K¢ 2.000.000 K&
Opatremvll. P.o'd])f)r:}“rozvo;e 100.000 K& 2.000.000 K&
zdravotné-socialni péce
Opatieni IIL Svépomoc a podpora
osob dlouhodob€ nemocnych nebo 50.000 K¢& 1.000.000 K&
§ postizenim
Opatreni IV.1. a IV.2. Podpora 100.000 K& 5.000.000 K&
rozvoje paliativni péce < .
Omrteni V3 Pod - 5.000.000 K&
patrent IV.5. Podpora rozvoje 50.000 K¢ 2.000.000 K&
paliativni péce
Opfltr.emll\/'.:l. Podpora rozvoje 50.000 K& 500,000 K&
paliativni péce
Opatieni V. Podpora vzdélivacich
a osvétovych akei v oblasti 50.000 K& 300.000 K&
zdravotnictvi
Opatieni VL. Zdravotni prevence 50.000 K& 300.000 K¢

Stranka 6 z 12




L.

-
2.

E. Okruh zpfisobilych Zadatelt

O Dotaci mohou zadat tito Zadatelé:

a) pravnické osoby podle zakona & 89/2012 Sb., obcansky zikonik, ve znéni pozdéjsich predpisu, (dale jen
.obcansky zakonik™), tj. spolkv, nadace &1 nadacni fondy a ustavv:

b) cirkve a naboZenské spolecnosti podle zakona ¢. 3/2002 Sb., o svobodé nabozenského vvznani a postaveni
cirkvi a ndbozenskvch spoleénosti a o zméné nékterych zdkonu (zakon o cirkvich a nabozZenskvch
spolecnostech), ve znéni pozdéjsich predpisu;

¢) obecné prospésné spolecnosti podle zakona &. 248/19935 Sb., o obecné prospésnvch spole¢nostech, ve znéni
pozdé&jsich predpisa;

. 0 Dotaci mize zadat pouze Zadatel. od jehoz vzniku nebo zaloZeni ke dni podani zadosti uplynul vice nez

jeden rok.

Zadatel je zpusobilym Zadatelem, jestlize splnil povinnosti podle § 3041 a nasl. zakona &. 89/2012 Sb. ob&ansky
zakonik, ve znéni pozdéjsich predpisi, nebo podle § 122 a nasl. zakona ¢. 304/2013 Sb., o vefejnveh rejstiicich
fvzickvch a pravnickvch osob a o evidenci svéfenskvch fondi, ve znéni pozdéjsich predpisu.

. Zadatel je zpusobilvm Zadatelem, jestlize opakované plni povinnosti podle zdkona &. 363/1991 Sb., o uéetnictvi,

ve znéni pozdgjsich predpist, tzn. zejména vvhotovuje a zdroven ve verejnych rejstiicich zverfeiuje udetni

zavérky, popt. vyrocni zpravy.

5. Pro jednotliva Opatfeni jsou pro Zadatele podminkv dale specifikovany takto:

Opatieni

Zpusobily Zadatel

Opatieni L.2. Podpora
zdravotni péce

Zadatel muze byt rovnéz i stitni prispévkova organizace.

Opatieni L3, a L4.
Podpora zdravotni péce

Zadatel musi byt poskytovatel zdravotni péée podle zdkona &. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbsch
a podminkdch jejich poskytovani. ve znéni pozdéjsich piedpisi (ddle jen ..zdkon &. 37272011 Sb.")

Opatieni IL.1. Podpora
rozvoje zdravotné-socidlni
péce

Zadatel musi byt poskvtovatel zdravotni péée podle zdkona & 372/2011 Sb. nebo poskytovatel
socidlnich sluZeb podle zakona ¢. 108/2006 Sb.

Opatieni IL.3. Podpora
rozvoje zdravotné-socialni
péce

Zadatel musi by't poskytovatel socidlnich sluzeb podle § 47 a2 50 zakona &. 108/2006 Sb.

Opatieni IV.1, Podpora
rozvoje paliativni péée

Zadatel musi byt poskytovatel zdravotni péée podle zdkona ¢. 372/2011 Sb.. jez ma zaroveit
uzavienou smlouvu se zdravotni pojistovnou k mozZnosti vvkazovdni kddu 00030 ( péce
v lizkovém zafizeni hospicového typu™)

Opatieni IV.2, Podpora
rozvoje paliativni péée

Zadatel musi byt poskytovatel zdravotni péce podle zdkona &. 372/2011 Sb.

Opatieni IV.3, Podpora
rozvoje paliativni pée

Zadatel musi byt poskytovatel zdravotni pé¢e podle zdkona & 372/2011 Sb.. nebo poskytovatel
socidlnich sluzeb podle § 47 az 30 zdkona & 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbiach. ve znéni
pozdéjsich pfedpisit (ddle jen .zakon ¢. 108/2006 Sb.*).

F. Lhiita pro podani Zadosti

l. Zadost musi byt podana ve Ihité stanovené v Zakladnich informacich. Zadost musi bvt podana
v elektronické podobé ve dvou krocich (i) odeslanim formulafe Zadosti prostiednictvim portalu  Informaéni
systém finanéni podpory HMP* a (i1) nasledné prostiednictvim sluzby datové schranky viz odstavec €. 2 a 3
nize. Obé podobv Zadosti museji byt identické, s vijimkou piiloh. Pro dodrZeni Ihiity je rozhodujici datum

odeslani Zadosti na HMP datovou schrankou.
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2.

4.

L2

2. Prvnim krokem podani Zadosti je odeslani formulafe Zadosti ve formam ZFO (pouZitim aplikace

Software602 Form Filler) véetné viech poZadovanych pfiloh (v elektronickém formatu piednostné formaty
Word nebo PDF/A obsahyjici oddélenou textovou a obrazovou vrstvu - z divodu &itelnosti podkladu
osobami nevidomyvmi nebo slabozrakvmi) prostfednictvim portalu . Informacni svstém finanéni podporv
HMP* (dale rovnéz IS FP*). Podrobny navod k pouziti aplikace a vyplnéni formulare je uveden v ¢lanku
K. Programu.

Nasledng je tieba Zadost bez povinnych priloh zaslat i prostfednictvim datové schranky s kédem
vygenerovanym po elektronickém odeslani Zadosti v portalu IS FP na adresu: ID datové schranky:
481a97h, s oznafenim datové zpravy . ZDR - . Program podpory v oblasti zdravotnictvi pro rok 2024 -,
Datova schranka musi byt registrovana na Zadatele. Jedna-li za pravnickou osobu spoleéné vice osob, musi
byt Zadost podepsana zaruéenym elektronickym podpisem viech téchto osob.

G. Kritéria pro hodnoceni Zadosti

Odbor MHMP posoudi, zda Zadost spliiuje formalni nalezitosti uvedens dale v tabulee. Po [haté pro podani
Zadosti muze HMP Zadatele vyzvat, abv ve stanovené 1huté Zadost (s v¥jimkou Uéelu a pozadované &astkv)
opravil nebo doplnil. Pokud nejsou splnény formalni naleZitosti tvkajici se Zadosti, Odbor MHMP navrhne
nevyhovét takové Zadosti. Posuzovani formalnich naleZitosti Zadosti véetné ovéfovani skuteénosti uvedenych
Zadatelem muze Odbor MHMP provadét od podani Zadosti az do podpisu Smlouvy.

& Zadost byla podina Podminku splnila
1 | véas (ve lhité pro podani Zadosti) ANO /NE
2 | fadné (bezchybné a kompletné vyplnéna) ANO /NE
3 | poZadovanym zpusobem (elektronickv a prostiednictvim DS) ANO/NE
4|8 fom_uilnimi nalezitostmi (platny zaruéeny elektronicky podpis opravnéné ANO / NE
030bv)
5 | s pozadovanymi prilohami ANO /NE
6 | anapliiuje Ugel stanoveny v Programu (pism. A. Programu) ANO /NE
7 | zpusobil¥m Zadatelem (pism. E. Programu) ANO/NE
8 | asplituyje podminky pro poskytnuti dotace (pism. I. Programu) ANO /NE

Hodnoceni Zadosti, které splnily formalni naleZitosti, provadi dva hodnotitelé vybrani Odborem MHMP
podle kritérii uvedenych ve formulafi hodnoceni Zadosti, ktery je prilohou &. 3 Programu s tim, ze kazda Zadost
bude kazdym hodnotitelem hodnocena bodv 0-100. Bodv vvjadiuji miru naplnéni jednotlivvch kritérii s tim,
¢ vv§si hodnoceni znamena lépe splnéna kritéria. V pfipadé, ze Zadost obdrzi od jednoho hodnotitele
v jakémkoli kritériu 0 bodi. bude navrzena k rozhodnuti o nevvhovéni Zadosti.

Celkovy poéet bodi je primérem bodi piidélenych obéma hodnotiteli. V piipadé, Ze celkovy bodovy rozdil v
hodnoceni je 30 bodu a vice, Odbor MHMP zajisti vypracovani tietiho nezavislého hodnoceni. Celkovy pocet
bodu je potom prumérem bodu pridélentch ve dvou ze ti hodnoceni, a to t&ch, které jsou si bodové blize. Ve
vyjimeéném pripadé, kdy by odstupy mezi témito 3 hodnocenimi byly identické, je celkovy podet bodu
prumérem viech 3 hodnoceni.

Navrhovana vyse Dotace se odviji od dosazeného poctu bodu, pri¢emz navrh vyse Dotace bude stanoven jako
procentni podil z pozadované &astkv, ktera je vvpoétena na zakladé hodnoceni Zadosti. Odbor MHMP sestavi
pofadi zhodnocenyvch Zadosti podle bodového hodnoceni od nejvvisiho po nejnizéi s tim, Ze navrhované dotace
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5. Prilohy povinné pouze pro néktera Opatieni:

Opatieni

Specifikace

Priloha

I.1. Podpora zdravotni péte

Vyevik asistencnich psit

Kopie certifikdtu mezinarodni organizace
Assistance Dogs International nebo Assistance
Dogs International Europe Regional Chapter
{ADEu).

IL2, Podpora rozvoje zdravotné-

socialni péce

Dobrovolnictvi v souladu se
zakonem ¢&. 198/2002 Sb., o
dobrovolnicke sluzbé a 0 zmeéné
nékterych zdkoni (zdkon o
dobrovolnické sluzbé).
poskvtované ve zdravotnickych
zafizenich a zafizenich
poskytujicich zdravotni pé&i

Prostd kopie akreditace Ministerstva vnitra. dle
§ 6 zdkona ¢. 198/2002 Sb.. o dobrovolnické
sluzb¢ a o zmeéné n¢kterych zakonn (zikon o

dobrovolnicke sluzbé) ve znéni pozdéjsich
piedpist.

IL3. Podpora rozvoje zdravotné- | Poskvtovdni zdravoini péle | Prostd kopie smlouvy se zdravotnimi
socialni péce zdravotnick¥mi pracovniky u | pojistovnami, doklady o registraci socialnich
registrovanych  poskytovatelil | sluzeb a cenik.
socialnich sluzeb
IIL1, Svépomoc a podpora osob | Rekondiéni pobyty Odborny program schvaleny a podepsany
dlouhodobé nemocn¥ch nebo s lékarskym odbormmym garantem odpovidajici
postizenim specializace.
IIL3. Svépomoc a podpora osob | Pijcovny kompenzaénich | Cenik sluzby
dlouhodobé nemocnych nebo s | pomucek
postizenim
IV.3. Podpora rozvoje paliativni | Mentoring pro implementaci | Zivotopis. ktery obsahuje popis pedagogické

péce

paliativni péce

praxe a publika¢ni ¢innosti v oblasti paliativni
pée.

IV.3. Podpora rozvoje paliativni

Vzdélavaci. odborné a osvétové
akce

Vymezeni cile akce a cilové skupiny. podet
i¢astniki, témata, harmonogram nebo rozvrh.

Projekty vzdélavaci a osvétové
Cinnosti formou besed. prednasek.
workshopt, konferenci apod.

Seznam s uvedenim jmen piednadejicich a
¢asovym harmonogramem (rozvrhem) akce.
V piipade¢. Ze budou tyto informace uvedeny
pouze v popisu projektu, nebude na né brin
zietel.

péce

V. Podpora vzdélivacich a
osvétovych akei v oblasti
zdravotnictvi

V.2, Podpora vzdélivacich
a osvétovych akei v oblasti
zdravotnictvi

Podpora vzdélavani pracovniki ve
zdravotnictvi a zafizenich na
zdravotngé — socidlnim pomezi a
peer konzultanti

U peer lektom je ptedpokladem osvédéeni o
absolvovini akreditovaného kurzu MPSV
s dolozenim min. 1 roku praxe v oboru v&etng
reference.
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Priloha ¢ 3 k Programu

rvr

Hodnoceni Zadosti o poskytnuti dotace hlavniho mésta Prahy
Program podpory v oblasti zdravotnictvi pro rok 2024

Evidenlni &tslo projektu

Ndzev Zadatele

Ndzev projektu

Opatient

Poskytnutd dotace v roce 2023

Poladovand vise dotace na rok 2024

Maximalni mozny celkovy pocet ziskanych bodu je 100, tedv max. 20 bodii v jednotlive oblasti

(0€elnost, potiebnost, efektivnost, hospodarnost, proveditelnost/udrzitelnost).

V kazdé oblasti jsou 4 kritéria, kde muzZe byt ziskano max. 3 bodi takto:

kvalita splnéni jednotlivich kritérii pocet bodu

nesplnéno

témér nesplnéno

spise nesplnéno

spise splnéno

temé&r splnéno

o (DD | |

splnéno

n

1. BODOVE HODNOCENI

UCELNOST (obecné hodnocent, jak visledek Projektu pFispéie k naplnéni Ucelu Programu)

Kritéria (bodové hodnocent 0-5 bodit)

Pocet bodit

1

Soulad projektu s Programem, Opati‘enim
Je projekt v souladu svyhlaSenym Programem? Je spravné zafazen
v Opatieni?

Soulad s prislu$nou agendou
Odpovida tematicky projekt oblasti zdravotni, zdravotné-socialni? Je zadost
uplna, projekt struény, piehledny, vystizny?

Cil projektu

Je uréen cil projektu a je redlné dosazitelny? (vedou konkrétni aktivity
projektu k dosaZeni cile/i1)? Je z popisu projektu jasne, jak bude t&chto cilii
dosazeno?

Cilova skupina

Obsahuje projekt viechny potiebne udaje o cilové skupiné (véetné celkoveho
poétu/poétu obéant HMP)? Je stanoven pocet ucastnikii mimo cilovou
skupinu?

Celkem bodii za oblast — iéelnost (max. pocet bodii: 20)

POTREBNOST (obecné hodnoceni, zda md smysl Projekt realizovat v konkrétnich podminkdch
Programu)

Kritéria (bodové hodnoceni 0-5 bodi)

Pocet bodii

1

P¥inos Projektu

Je projekt smysluplny pro cilovou skupinu? (napf. vyznam odbornych,
osvétovych a vzdélavacich aktivit, ¢innost vhodné dopliujici systém
zdravotnich a socialnich sluZeb, nedostatkova sluzba nebo sluzba kviili cené




doplatka nedostupna pro sirokou vefejnost) Je projekt prospésny pro cilovou
skupinu? (napf. garantované napojeni na cilovou skupinu, dostupnost a
efektivita, zlepSeni ¢i udrZeni zdravi a kvalitv Zivota jedince, vzd€lavaci
aspekty projektu)

2 | Zpisob realizace aktivit
Jsou aktivity Projektu dostate¢né popsany a jsou vzhledem k Projektu
opravnéné?

3 | Zaméieni projektu na ohroZené skupiny
Je projekt zaméien na ohrozené nebo znevyhodnéné skupiny? Jsou
realizovan¢ aktivity inovativniho charakteru? Je jednim ze zaméni projektu
zaplnit mezeru v nabidce sluZeb ¢i propojit ji2 existujici, tam kde to chvbi?

4 | Komplexnost projektu

Jsou aktivity Projektu realizovatelné, ma navaznost na dal$i aktivity,
programy? Je zajisténa dostupnost? (€asova a mistni, popf. prfiméfenost ¢asu
vénovaného klientovi) Je zajisténa publicita/propagace projektu?

Celkem bodu za oblast — potiebnost (max. pocet bodii: 20)

EFEKTIVNOST (ucinnost FeSeni, aby poskvinutd Dotace prinesia co nejlepsi vystedky)

Kritéria (bodové hodnoceni 0-5 bodit)

Pocet bodit

1

Srozumitelnost projektu
Jsou aktivity Projektu vhodné provazany a jsou provazany s rozpoctem
Projektu? Povede zpisob realizace k dosazeni stanovenych cila?

Casovy harmonogram a spoluidast cilové skupiny

Je vhodné nastavena celkova de¢lka realizace Projektu a jeho rozvrieni? Je
harmonogram dostate¢né propracovan s ohledem na obsah a vysledek
Projektu? Jsou aktivity Projektu vhodné ¢asové provazany? Pokud nelze
stanovit ¢asovy harmonogram projektu, je to dostateéné odivodnéno?

Piiméfenost realizatniho tymu ve vztahu k cilim a délce realizace
Projektu

Jsou vSechny mzdové prostiedky pifiméiené? (v piipadé odlisnosti je
dostateéné zduvodnéno) Odpovida odborna kvalifikace/kompetentnost
personalu zaméru projektu? Odpovida velikost tvazki i1 pocet pracovnikil
realizaci projektu? Je struktura odbomych/kompetentnich pracovnikil
piiméfend?

Piiméienost celkovych nakladi Projektu ve vztahu k jeho ciliim a délce
realizace

Je rozpolet projektu priméfeny rozsahu aktivit Projektu a je navrZen
v souladu se zasadami 3E (hospodamost, uéelnost, efektivnost) tj. souvislost
pozadovanych rozpoétovych polozek s planovanymi aktivitami? Maji aktivity
Projektu piiméfenou ¢asovou dotaci s ohledem na potieby cilové skupiny a
dostateénou kvalitu projektu?

Celkem bodii za oblast — efektivnost (max. pocet bodit: 20)

HOSPODARNOST (posouzeni p¥edpoklddanych vidajii na realizaci Projektu)

Kritéria (bodové hodnocent 0-5 bodii)

Pocet bodii

1

Polozky rozpoétu odpovidaji Programu

Je rozpodet projektu adekvatni? (je detailné rozpracovany v€. polozky jiné
nakladv®, neobsahuje zbvitn¢ naklady, odpovida popisu projektu, odpovida
pravidlum a podminkam poskytnuti dotace, finan¢ni spoluticast Zadatele je
min. 30 %) Je ziejmy obsah polozky?

Vicezdrojové financovani

Je finanéni kryti z vefgného zdravotniho pojisténi a spoluuéast khienti
umérnd rozsahu poskytované sluzby, a to i meziroéné? Je meziroéni
navvseni/sniZzeni nakladi zdivodnéno? Odpovidaji predpokladané prijmy od




klientil uvedenym platbam, a to i meziroéné? Vychazi finanéni rozvaha na
rok 2024 z reality minulych let? Jsou platby a poplatky od klienti nebo ¢lenil
uvedené? Je uréen vstup/ucastnicky poplatek pro cilovou skupinu/acastniky?
Je stanovena vy$e poplatku, v pfipadé poskytovani sluzby/udasti na akei
zdarma je dostatecné zduvodnéno? Jsou zajisténi 1 jini partnefi/jiné finanéni
zdroje projektu?

Propracovanost a srozumitelnost rozpottu

Je pozadavek na dotaci HMP a jeho vyse dostate¢né popsany a zduvodnény?
Je pozadavek na dotaci HMP piiméfeny a v jednotlivych polozkach
jednoznacné okomentovany? (k celkove Castce, k jednotlivym polozkam, k
pracovnim pozicim, k popsanvm aktivitam, k velikosti cilové skupiny)
Nakladova efektivita v porovnani s obdobnou sluzbou/obdobnym projektem
(obecné z praxe nebo s jinou obdobnou Zzadosti o programovou dotaci) Je
za)i$téno financovani z jinych zdroji?

Financovani osobnich naklada

Odpovidaji pracovni uvazky planovanym aktivitam projektu? Odpovidaji
pracovni pozice obsahu popisu projektu? Je finanéni ohodnoceni pracovnich
pozi¢ piiméfené prumérnym mzdovym ndkladium?

Celkem bodu za oblast — Aospoddrnost (max. polet bodii: 20)

PROVEDITELNOST/UDRZITELNOST (p¥iméfend jistota, ze Zadatel Ulel tisp&3né zrealizuje a
odborné persondiné zajisti)

Pocet bodit

1

Zajisténi odborné garance projektu

Jaka je mira pravdépodobnosti, Ze konkrétni aktivity projektu povedou k
dosazeni cile/cilii projektu? Je zajisténa odborna garance/kompetentnost
projektu? Je fungovani realizaéniho tymu dostateéné popsano? Je Zadatel
schopen zajistit fungovani Projektu z hlediska zkusenosti?

Perspektiva Projektu

Je ziggmé, v jakém ¢asovém ramci bude projekt probihat? Je ziejmé misto
realizace? Je srozumitelné popsano organizacni zajisténi aktivit? Ma Projekt
JiZ svoji tradici? Podita se s Projektem do budoucna? Ma Zadatel dostatecnou
kapacitu, aby byl schopen Projekt realizovat?

Utast na Projektu bez naroku na honorar, dobrovolnici

Zahrnuje personalni zajisténi téz praci uinkujicich projektu ,,bez naroku na
honorai”® nebo praci dobrovolniki? Pokud nikoliv, je toto dostatecné
zdivodnéno? Podporuji Projekt jini poskvtovatelé dotaci z veiejné spravy?

Evaluace projektu

Je mozne naplnéni cilu Projekt po jeho ukonéeni vyhodnotit? Je zajistén sbér
zpétne vazby, popf. posouzeni €1 hodnoceni relevantnosti/a¢inku projektu
(evaluace)? Je navrzeny zpusob evaluace vhodny/odpovidayici? Je evaluace
zamétena na cil Projektu? V piipadé mezirocniho nanistu celkovvch nakladii
na Projekt by se méla zvysovat jeho kvalita.

Celkem bodi za oblast — proveditelnost/udriitelnost (inax. pocet bodii: 20)

2. NEUZNATELNE a ZBYTNE NAKLADY

Specifikace poloZky dle rozpoctu — neuznatelné/tbytné naklady

Vise (K

Celkem neuznatelné/zbytné ndaklady

Celkovy polet bodii za viechny oblasti (max. 100 bodit)




3. SLOVNI KOMENTAR K ZADOSTI

Pozn.

Obecny popis projektu uvadéjte pouze velmi strucné. Nejvétsi diiraz je kladen na soulad bodového
hodnocent a slovntho komentdie. Tzn., pokud dojde ke sniZeni bodového hodnocent, je potfeba toto
sniZeni Fadné a prokazatelné odiivodnit! Je nutné zdirazmit kiady a zdapory projektu. Hodnotitel
nenavrhuje vy§i dotace a neni potveba uvadet, zda navrhuje nebo nenavrhuje projekt k podpore (toto
je ziefmé z bodového hodnocent). Pokud Zadatel v popisu projektu vadné oditvvodni nap¥. absenci
dobrovolniki, neni ditvod mu sniZovat bodové hodnoceni.




Priloha ¢. 4 k Programu

Standardy pro zadatele 0 dotacl A Prozramu zdravotmctvn HMP pro rok 2024;

r v O v I3 - z

éce (hizkova a mobilni

Pozadavek napliiovani Standardi je veden snahou poskytovat z rozpo¢tu meésta finanéni
podporu zejména kvalitnim poskytovateliim specializované paliativni péCe. Cilem HMP je
zajistit, aby v3echna zafizeni, ktera deklaruji poskytovani paliativni nebo hospicové péce a
jsou financovany zrozpoftu mésta, ji skute¢né poskytovala v nejvyssi kvalit€. Uplatnéni
standardd péce piispéje nejen k stale trvajicimu a stupiiujicimu se rozvoji paliativni péce, ale
bude jistym zphsobem garantovat obyvatelim Prahy, Ze finan¢ni prostiedky putuji do
zafizeni, kde mohou ocekavat kvalitni a bezpetnou péci v souladu stou nejlepsi praxi
v oboru.

Jednotlivé standardy vychazeji z nasledujicich dokumenti: Standardy paliativni péce
(2013; Ceska spoletnost paliativni mediciny CLS JEP), Standardy hospicové paliativni
péée (2016; Asociace poskytovatell hospicové paliativni péCe), Standardy mobilni
specializované paliativni péce (2019; Ceska spolegnost paliativni mediciny CLS JEP, Férum
mobilnich hospict).

1. Poskytovani péce, rozsah péce a klinické rozhodovini se Fidi plinem paliativni
péce (dale jen ..plan péce®).

1.1. U kazdého pacienta prijatého do péce je stanoven plan péCe, a to do 72 hodin od
pfijeti do péce.

1.2. Plan péce je stanoven a realizovan multiprofesnim hospicovym tymem (minimalné
viak oSetfujicim lékafem a vSeobecnou sestrou) na zakladé individualnich potieb
pacienta a jeho blizkych.

1.3,V souladu s principy paliativni péce zahrnuje nejen farmakologicka a
nefarmakologicka opatfeni k tlumeni pfiznaki nemoci, ale také komunikaci s
pacientem a rodinou a stanovovani a piehodnocovani cili péce, které je provadéno
alespon 1x/7 dni.

1.4V ramci paliativniho planu jsou vyuzivany léCebné, oSetfovatelské a jiné postupy
pfiméiené aktualnim potizim a potfebam pacienta a fazi onemocnéni.

1.5 Plan péce zahmuje dokumentaci stavu onemocnéni véetné diagndézy a prognozy,
doprovodnych zdravotnich a psychickych poruch, fyzickych a psychologickych
symptomi a funk&niho stavu. Socialni, duchovni a kultumi potieby spole¢n€ s
preferencemi v planu péce (prfedem wvyslovené piani) jsou dokumentovany a
sesbiravany v pripade€, ze to dovoluje stav pacienta — jsou zhodnoceny kognitivni
funkce, schopnost vnimani, zpUsobilost k rozhodovani. V pripad€ pacientovi
indispozice ¢i nezplisobilosti je plan sestavovan a realizovan v jeho nejlepsim zajmu
v konsensu s jeho opatrovnikem nebo zakonnym zastupcem nebo s pacientovymi
blizkymi (rodinou).

1.6. Multiprofesni hospicovy tym poskytuje pééi v souladu stimto planem. Lékar
pravideln€ provadi klinickou rozvahu o dal§im postupu 1é¢by, a to minimalné 1x za
tyden (1x za 7 dni).

1.7. Piani a preference pacienta jsou pln€ respektovana (pokud nejsou v piimém rozporu
s dobrymi mravy nebo platnymi pravnimi predpisy).




1.8. O planu péce, pravidelnych rozvahach a provadénych intervencich je vedena
dokumentace.

péce (kaplan).

2.1. Na zakladé piani pacienta nebo jeho blizkych je umoznén kontakt s duchovnim jejich
vlastni viry.

2.2. Hospicovy tym respektuje a piipadné pomaha zajistit nabozenské a duchovni ritualy
podle piani pacienta a blizkych v okamziku Umrti.

2.3. Piiméfenym zpusobem a na zaklad€ zajmu je poskytovana duchovni pée také rodinnym
piislusnikiim nebo blizkym pacienta a pozistalym.

zajisti 24 hodinov nost lékare (plati pro mobilni 1 lizkovy
hospicové hospic), a to alespoii ve formé telefonické pohotovosti/piisluzby.

Dale zajisti 8 hodinovou fixni pritomnost lékai'e na pracovisti (plati pouze pro
lizkovy/kamenny hospic).
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