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Rekomendacje
Z badan , deficyty kompetencyjne wsrod kadr zarzadczych
w placéwkach medycznych z uwzglednieniem nowych zadan
zwigzanych z pandemia COVID-19”
prowadzonych w ramach
Sektorowej Rady ds. kompetencji
opieka zdrowotna i pomoc spoteczna

Prowadzone analizy w ramach Sektorowej Rady ds. Kompetencji w Opiece zdrowotnej

i pomocy spotecznej, miaty na celu identyfikacje deficytow kompetencyjnych wséréd kadr
zarzadczych w placéwkach medycznych z uwzglednieniem nowych zadan zwigzanych

z pandemig COVID-19.

Z przeprowadzonych analiz wynika, ze najwieksze deficyty kompetencyjne wsrdd kadr
zarzadczych przed i w trakcie pandemii to:

1/ Niedostateczne kompetencje w zakresie organizacji pracy wtasnej i podlegtych sobie
pracownikéw;

2/ Nieodstateczne kompetencje w zakresie pozyskiwania badan naukowych i ich
efektywnego wykorzystywania w praktyce;

3/ Nieodstateczne kompetencje cyfrowe;

4/ Niedostateczne kompetencje w zakresie znajomosci, rozumienia i wtasciwego stosowania
przepiséw prawnych;

5/ Nieodstateczne kompetencje w zakresie radzenia sobie ze stresem i stresogennymi
warunkami dziatania oraz wtasciwego rozpoznawania stresu wsréd pracownikéw;

6/ Niedostateczne kompetencje w zakresie zarzgdzania kryzysowego.

Z analizy badania ankietowego na temat deficytéw kompetencyjnych wsréd kadr
medycznych i wspomagajgcych medyczne z uwzglednieniem nowych zadan zwigzanych

z pandemig COVID-19, wynikajg nastepujgce wnioski:

1/ Wyniki badan pokazujg, ze badana grupa, reprezentujgca kadry zarzagdcze w podmiotach
leczniczych wykazuje sie wysokimi kompetencjami. Warto w tym miejscu przypomnieé, ze
$redni staz pracy ankietowanych wynidst 20 lat, z czego na stanowisku kierowniczym —
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prawie 10 lat. Sytuacja zagrozenia epidemicznego, jaka jest pandemia COVID-19 zasadniczo
nie wykazata deficytow zarzadczych, ale zaalarmowata niektére braki.

2/ Oceniajgc swoje kompetencje menedzerskie wedtug skali kompetencji indywidualnych,
wykorzystujgcej model Dreyfusa, zaczynajac od 1 = nowicjusz; 2 = zaawansowany
poczatkujgcy; 3 = kompetentny; 4 = biegty; i 5 = ekspert, potowa ankietowanych bezpiecznie
wybrata srodkowg odpowied?, oceniajgc siebie jako kompetentnego/kompetentng. Prawie
1/5 respondentdéw stwierdzita jednak, ze sg tylko zaawansowanymi poczatkujgcymi, a 11% —
nowicjuszami. Wyzej swoje kompetencje ocenia 13%, uwazajac siebie za biegtych w tym
zakresie. Najmniej, bo tylko 7% ocenito swoje kompetencje najwyzej, wybierajgc odpowiedz
bycia ekspertem. Moze swiadczy¢ to zaréwno o pewnych brakach, jak i o tym, ze zasadniczo
trudno jest nam sie chwalié i oceniac siebie za najlepszego (dotyczy to takze spraw
zawodowych). Warto przypomnieé, ze respondentami byty gtéwnie kobiety, ktore maja
wiekszg tendencje do surowego oceniania siebie.

3/ Swoje kompetencje, zwigzane z zarzgdzaniem zespotem i komunikacjg, ankietowani
ocenili bardzo wysoko. Uzyskane wyniki $wiadczg o dobrych relacjach w zespotach w badanej
grupie na linii szef-podwfadny. Ankietowani wykazali sie takze duzg elastycznoscia

w podejsciu do kontaktéw z pracownikami, wykorzystujgc bardzo czesto technologie
informatyczne do tego celu. Tylko co dziesigty ankietowany przyznat, ze ich nie stosuje lub
robi to rzadko.

4/ Oceniajac profesjonalizm i spoteczng odpowiedzialno$¢ badanej grupy, nalezy zwrécic
uwage na fakt, ze prawie 1/5 ankietowanych przyznata, ze nie jest pewna, czy potrafi
wtasciwie zorganizowac prace podczas pandemii COVID-19 tak, aby przekazywane dane
poufne byty bezpieczne. Jest to o tyle wazne, ze od 1 stycznia 2021 roku co do zasady,
podmioty udzielajgce $wiadczen zdrowotnych powinny prowadzi¢ dokumentacje medyczng
w postaci elektronicznej, nie muszg tego robi¢ jedynie w przypadku braku warunkéow
organizacyjno-technicznych. Jednak, majgc na uwadze kierunek zmian, zachodzacych

w sektorze ochrony zdrowia, prowadzenie dokumentacji tylko w postaci elektronicznej jest
szczegolnie istotne w sytuacji, jaka jest pandemia COVID-19.

5/ Prawie co piaty ankietowany rzadko lub w ogdle nie analizuje wynikéw aktualnych badan
naukowych pod katem wykorzystania ich w praktyce. Prawdopodobnie swiadczy to

o sporych deficytach w tym zakresie.

6/ Co trzeci ankietowany miat problem z przeorganizowaniem pracy wtasnej i pracownikéw
z powodu pandemii COVID-19. Wyniki te nie powinny by¢ jednak zaskoczeniem, poniewaz
sytuacja ta jest bezprecedensowa i wielu kierownikow nadal uczy sie odpowiednio
zorganizowac prace w tym trudnym czasie.

7/ W sytuacji kryzysowej takiej jak zagrozenie COVID-19 emocje takie jak stres, niepewnos¢
i strach wptywajg na zdrowie psychiczne i funkcjonowanie w pracy. W sytuacjach takich
wazna jest inteligencja emocjonalna, ktéra pozwala na zauwazanie i zrozumienie emocji
swoich i innych oséb. Liderzy, ktdorzy posiadajg takie kompetencje, pozwalajg swoim
pracownikom lepiej pokonywac trudnosci i radzi¢ sobie w sytuacjach kryzysowych. Prawie %
badanych okreslita, ze brakuje im kompetencji w zakresie identyfikacji stresu i emocji



u pracownikéw, co wskazuje na potrzebe rozwijania tych umiejetnosci wsréd kadry
zarzgdzajacej, a jednoczesnie pokazuje ich Swiadomos¢ na temat potrzeb ich pracownikéw
i organizacji w czasie kryzysu.

8/ Deficyty kompetencji zwigzanych z wdrozeniem i przestrzeganiem wytycznych i zasad
postepowania w przypadku COVID-19 budzg niepokdj, poniewaz wskazujg na
niewystarczajgcg wiedze w tym zakresie. Mogg jednak takze swiadczy¢ o braku
odpowiednich dokumentdéw i standardéw postepowania przekazywanych zarzadzajagcym
placowkami medycznymi we wtasciwym czasie.

9/ Stosunkowo wielu badanych jako problematyczne okreslita kompetencje zwigzane

z implementacjg zmian i wdrazaniem nowych rozwigzan (dostosowanie formy organizacji
pracy do zmieniajgcych sie warunkdw i wdrozenie technologii medycznych?'). Moze to
sugerowac brak umiejetnosci zwigzanych z zarzgdzaniem zmiang. Trudnosci ze sprawnym
wdrozeniem technologii medycznych s3 tez prawdopodobnie zwigzane z tym, ze w marcu
2020 roku tylko kilka procent placéwek medycznych byto gotowych na swiadczenie ustug
telemedycznych, mimo, ze ustawa umozliwiajgca ich wykorzystanie pojawita sie juz w 2015
roku. Wdrozenie ustug teleinformatycznych z dnia na dzien bez szeroko rozpowszechnionych
standardoéw i szkolen z ich zakresu wigzato sie z wieloma trudnosciami.

10/ Respondenci zauwazyli réwniez, ze brakowato im w zespole oséb, posiadajacych pewne
kompetencje. Wedtug badanych najbardziej potrzebowaliby pomocy oséb majacych
umiejetnosci z zakresu psychologii i radzenia sobie ze stresem, epidemiologii i nadzoru
sanitarno-epidemiologicznego, a takze prawa. Niewiele mniej przyznato, ze brakowato im
w zespole 0sdb z kompetencjami zarzgdzania (gtéwnie zarzadzania kryzysowego). Co
dziesigty ankietowany wskazat na umiejetnosci diagnozowania/leczenia pacjenta w ramach
teleporady. Najczestsze odpowiedzi pokrywajg sie z odpowiedziami na pytanie dotyczgce
deficytow kompetencji wsréd kadry zarzadzajacej. Brakujgce umiejetnosci zarzagdzajacy
mogliby zastgpi¢ ekspercka oceng oséb z ich zespotu. Osoby z wiedzg z zakresu psychologii

i radzenia sobie ze stresem mogg stanowié wsparcie dla kadry zarzadzajacej w komunikacji

i wspomagania pracownikéw w czasie niepewnosci i trudnosci. Eksperci z zakresu prawa,
epidemiologii i nadzoru sanitarno-epidemiologicznego mogliby by¢ odpowiedzig na brak
jasnych wytycznych i standardéw postepowania przekazywanych w odpowiednim czasie oraz
poruszanie sie w ciggle zmieniajgcych sie prawnych aspektach $wiadczenia opieki w czasie
pandemii.

11/ Pomimo tego, ze wiekszo$¢ ankietowanych uwaza, ze planowanie, monitorowanie

i ewaluacja celdw i wynikow pracownikow jest wazna réwniez w czasie pandemii, to co trzeci
respondent przyznat, ze rzadko to robi lub miat trudnos¢ z odpowiedzig na to pytanie.

! Technologie medyczng mozna zdefiniowa¢ jako zastosowanie gatezi wiedzy do celéw praktycznych.
Technologie medyczng mozna zatem okresli¢ jako dowolng ,interwencje, ktdrg mozna wykorzystaé do
promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania lub leczenia chordb badz do rehabilitacji lub opieki
dtugoterminowej. Obejmuje to leki, urzadzenia, procedury i systemy organizacyjne stosowanie w opiece
zdrowotnej”, INAHTA (2016), What is Health Technology Assessment (HTA)?, Retrieved 11 February, 2016, from
http://www.inahta.org/)
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Zapewnienie odpowiedniej jakosci Swiadczen jest niezwykle wazne réwniez w czasie
zagrozenia epidemicznego. Obostrzenia sanitarne w placdwkach nie powinny przektadaé sie
na obnizenie jakosci swiadczen medycznych i opieki pacjentéw. Ewaluacja i monitorowanie
wynikéw i celdw pracownikéow sg istotnymi narzedziami do zapewnienia wysokiej jakosci.
12/ Analiza ankiet pokazata, ze dos¢ liczna grupa respondentéw ma trudnosci

w stwierdzeniu, czy okres pandemii potwierdzit, ze posiadajg wystarczajgcg wiedzg na temat
dziatalnosci agencji rzgdowych, regulacyjnych, zawodowych i sanitarnoepidemiologicznych.
Zmiennos$¢ przepisdw w ostatnim czasie jest bardzo duza, dlatego wyniki te nie powinny
zaskakiwac. Az % respondentéw przyznata, ze ma trudnosci z opracowaniem i wdrazaniem
oraz modyfikowaniem programdéw zapewniania jakosci, satysfakcji i bezpieczenstwa
pacjentdéw zgodnie z krajowymi wytycznymi.

Rekomenduje sie podjecie nastepujacych dziatan w celu zniwelowania wykrytych w badaniu
deficytow kompetencyjnych kadr zarzadczych przed i w trakcie pandemii COVID-19.

Wykazane ponizej deficyty kompetencyjne moga by¢ skutecznie uzupetnienie poprzez

odpowiednio dobrane i zorganizowane szkolenia, zapewniajgce ich odpowiedni rozwoj:

1/ Kompetencje w zakresie organizacji pracy witasnej i podlegtych sobie pracownikow

w warunkach niestandardowych np. pandemii

a/ Organizacja pracy w warunkach zdalnych

b/ Ochrona danych osobowych i zachowanie ich poufnosci

2/ Kompetencje w zakresie umiejetnego pozyskiwania badan naukowych i ich efektywnego
wykorzystywania w praktyce

a/ Znajomos¢ zagadnien ze strategig europejska kierunek badan naukowyc

b/ Znajomos¢ bazy danych w oparciu o materiat badawczy, dokonuje statystycznej analizy
oraz interpretuje wyniki badan

¢/ Stosowanie programow i testoéw statystyczne do opracowania wynikéw badan

3/ Rozwdj kompetencji cyfrowych poprzez wdrazanie nowych technologii informatycznych
a/ Znajomos¢ nowych technologii medycznych i warunkéw ich implementacji w podmiotach
leczniczych

b/ Nauka i obstuga nowych technologii i systeméw teleinformatycznych

¢/ Komunikacja interpersonalna w warunkach zdalnych z pracownikami

4/ Rozwéj kompetencji w zakresie znajomosci, rozumienia i wtasciwego stosowania
przepisdw prawnych

a/ Rozumienie standardéw i konsekwencji ich stosowania

b/ Znajomos¢ instytucji systemowych i ich uprawnien

¢/ Znajomos$¢ standardow postepowania organizacyjno-zarzadczego i konsekwencji ich
stosowania

d/ Umiejetnos¢ wtasciwej hierarchizacji wydawanych decyzji administracyjnych i regulacji
prawnych

e/ Umiejetno$¢ wdrazania standardéw postepowania wydawanych przez rézne instytucje
systemowe



5/ Konieczne rozwijanie kompetencji w zakresie radzenia sobie ze stresem i stresogennymi
warunkami dziatania oraz wtasciwego rozpoznawania stresu wséréd pracownikéw

w warunkach zagrozenia epidemiologicznego i innych

a/ Efektywne zarzadzanie energig osobistg (zwtaszcza umiejetnos¢ zdrowego
roztadowywania napiecia i efektywna regeneracja organizmu)

b/ Skuteczne radzenie sobie ze stresem, napieciem wtasnym i podlegtego pracownika

¢/ Work-life balans, czyli rbwnowaga miedzy aktywnoscig zawodowg i poza zawodowg

d/ Odpowiednie nastawienie do pracy — zdrowy dystans i zdrowa troska o siebie i podlegtych
pracown

e/ Korzystanie ze wsparcia psychologicznego, emocjonalnego

6/ Rozwijanie kompetencji w zakresie zarzgdzania kryzysowego

a/ Mechanizmy i zZrédto powstawania sytuacji kryzysowej i okreslenie potrzeby dziatan
zapobiegajacych

b/ Ksztattowanie polityki informacyjnej w zarzadzaniu kryzysowym

¢/ Zarzadzanie zmiang w organizacji w zespole

d/ Sytuacje trudne — stres i emocje i ich wptyw na wspdtprace w zespole. Komunikacja

w zespole w stresie i pod presja emocji

e/ Dziatanie pokryzysowe.

Oferta ksztatcenia ustawicznego jest stosunkowo szeroka, odpowiada w duzym zakresie na
istniejgce potrzeby, ale nie na istniejgce wyzwania, szczegdlnie te zwigzane z nowa,
bezprecedensowg sytuacjg dziatania w warunkach pandemii COVID-19. Dostepne studia
podyplomowe oraz szkolenia koncentrujg sie na uzupetnianiu wiedzy i umiejetnosci przede
wszystkim w zakresie szeroko rozumianego zarzgdzania w ochronie zdrowia. Istotng barierg
korzystania ze szkolen czy kursow jest ich koszt i zbyt dtugi czas trwania oraz brak
koncentracji na okreslonym, waznym w danych czasie problemie.

Zalecana tematyka szkolen — przedstawiciele kadry zarzadzajgcej podmiotami leczniczymi:

1/ Organizacja pracy wtasnej i podlegtych sobie pracownikéw

2/ Pozyskiwanie badan naukowych i ich efektywnego wykorzystywania w praktyce zarzadczej
3/ Kompetencje cyfrowe w zakresie wdrazania i stosowania technologii informatycznych

w placowce medycznej

4/ Znajomosci, rozumienia i wtasciwego stosowania przepisow prawnych w ochronie zdrowia
5/ Radzenia sobie ze stresem i stresogennymi warunkami dziatania oraz wtasciwego
rozpoznawania stresu wsrod pracownikéw

6/ Zarzadzanie kryzysowe.

Za najbardziej efektywne formy podnoszenia kwalifikacji uznajemy szkolenia i kursy, a takze
konferencje i seminaria. Badania wskazujg na preferencje pracownikdw medycznych do
podejmowania krétszych form dziatan podnoszacych kwalifikacje.



W przypadku szkolen odnoszgcych sie do teorii proponowane s3 zajecia zdalne
synchroniczne w czasie rzeczywistym. Szkolenia praktyczne powinny natomiast odbywac sie
w trybie stacjonarnym lub zdalnym, z wykorzystaniem wybranej platformy elearningowe;.

Zapotrzebowanie na kompetencje/kwalifikacje w sektorze?.

TABELA: Ustuga rozwojowa nr 1/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA3

Nazwa kompetencji/kwalifikacji:
Organizacja pracy wiasnej i podlegtych sobie pracownikdéw

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sie*:

2 W zaleznosci od potrzeb tabela moze by¢ wielokrotnie powielana. Prosimy prezentowa¢ poszczegblne
kompetencje/kwalifikacje w kolejnosci ich waznosci dla sektora. W rekomendacji prosimy ujgé wszystkie
kompetencje/kwalifikacje, ktérych niedobdr rada identyfikuje niezaleznie od tego, czy $rodki konkursu na
szkolenia lub doradztwo wynikajace z rekomendacji Sektorowych Rad ds. Kompetencji sg wystarczajace na
sfinansowanie ustug prowadzacych do ich zdobycia. Rekomendacja bedzie publicznie dostepna dla innych
instytucji wspierajacych edukacje, a wiec wskazanie wszystkich zidentyfikowanych luk w sektorze bedzie

z korzyscig dla przedsiebiorcéw sektora.

3 Przez kwalifikacje nalezy rozumie¢ opis efektéw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektow uczenia sie — jest to tzw.
walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane s3 te efekty uczenia sie, ktdre dotycza kwalifikacji) oraz
rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz oséb przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja konczy sie wydaniem decyzji, ktére efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktdre nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m. in. opisy efektow uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtgczonych

do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK), a takze zestawy efektéw uczenia sie wyodrebnione w
kwalifikacjach wtgczonych do ZSK. Kompetencjg bedg takie opisy efektow uczenia sie, dla ktorych procesow
walidacji i certyfikacji nie mozna zidentyfikowac.

4 Kompetencje, kwalifikacje i czesci kwalifikacji opisywane sg poprzez efekty uczenia sie. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktorej opis zostat wtgczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumiec¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktory nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez , prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnos$ci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$¢ interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotow
potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,,charakteryzuje”, ,,uzasadnia”, , obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, , organizuje”, ,kontroluje”, ,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikéw operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”,



Zna zasady i formy organizacji pracy rowniez w warunkach zdalnej dziatalnosci, rozumie
potrzebe dbatosci o bezpieczne i higieniczne warunki pracy, potrafi dobraé¢ odpowiednie
metody zarzadzania ryzykiem zawodowym, potrafi zaprojektowac elementy
wynagradzania pracownikdw w powigzaniu z wynikami, uwzgledniajgc prace w sytuacji
kryzysu/zagrozenia, stosuje odpowiednie metody w rozwigzywaniu problemoéw
zarzadzania, ma swiadomos¢ koniecznosci indywidualnego podejscia do pracownika,
projektuje stanowiska pracy pod wzgledem komplementarnosci ze strukturg organizacyjng
i dostosowuje ich elementy do wymogdéw efektywnosci organizacyjnej, deleguje
uprawnienia oraz metody podejmowania decyzji do sytuacji, w ktorej sie znajduje
organizacja, i stopnia przygotowania pracownikéw do zmian organizacyjnych, ocenia wady
i zalety roznych styldw zarzadzania i wyjasnia réznice miedzy motywowaniem

a przywddztwem, monitoruje i analizuje jako$¢ opieki w zarzgdzanym podmiocie, dobiera
narzedzia oceny jakosci dla potrzeb podmiotu leczniczego oraz przygotowuje jednostke
organizacyjng dla potrzeb oceny jakosci, diagnozuje organizacje, projektuje
przeprowadzanie zmian, wybiera strategie i ocenia rezultaty zmian, przejawia
odpowiedzialnos¢ za bezpieczenstwo witasne i pracownikéw, posiada umiejetnosci
wykorzystywania wiedzy teoretycznej do wdrazania w jednostkach ochrony zdrowia
struktur bezpieczenstwa danych osobowych w tym medycznych.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wiaczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowa¢ procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowac — opis jest kompetencja.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wyktaddw i praktycznych warsztatdw dla ok. 100 oséb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCII,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe - 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki potwierdzone certyfikatem ukoriczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny 2. dzieni: Szkolenie praktyczne
w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne, notes,
dtugopis, testy) lub zdalnej, z wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowej.
Rekomendowana liczebnos¢ grupy: ok. 10-15 os6b. Wymagania wobec wyktadowcow:
Wymagane wyksztatcenie: wyzsze (zarzagdzanie, prawo, zdrowie publiczne, zarzgdzanie

w ochronie zdrowia). Min. 2-letnie doswiadczenie w prowadzeniu szkolen.

,Charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,obstuguje”, ,montuje”, ,monitoruje”, ,planuje”, , projektuje”, , organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikéw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,
,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



Czy przedstawiciele sektora dopuszczajq mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czes¢ efektdw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyiej zaznaczono , Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawia¢ poszczegolne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojowa i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniac: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:
Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego medyczny.

Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,Kompetencja/kwalifikacja” (,zielona czes¢”)

w polu ,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono , Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze Srodkow POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza
finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot jg Swiadczacy zaplanowat
proces walidacji/ certfikacji efektow uczenia sie? -

Dodatkowe uwagi°: -

TABELA: Ustuga rozwojowa nr 2/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA®
Nazwa kompetencji/kwalifikacji:

Pozyskiwanie badan naukowych i ich efektywnego wykorzystywania w praktyce zarzadczej

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sie”:

5 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktérych zapotrzebowanie na okreslone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.

6 Przez kwalifikacje nalezy rozumieé opis efektéw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektéw uczenia sie — jest to tzw.

walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane s3 te efekty uczenia sig, ktére dotycza kwalifikacji) oraz
rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz oséb przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja koriczy sie wydaniem decyzji, ktére efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktére nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m.in. opisy efektéw uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtaczonych do
Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK), a takze zestawy efektow uczenia sie, dla ktérych proceséw walidacji
i certyfikacji nie mozna zidentyfikowaé. Kompetencjg beda takie opisy efektow uczenia sie, dla ktérych proces
walidacji i certyfikacji nie mozna zidentyfikowac.

7 Kompetencje, kwalifikacje i czesci kwalifikacji opisywane s poprzez efekty uczenia sig. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktdrej opis zostat wtgczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumie¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktéry nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez , prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnosci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$é interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotéw




Okresla zgodnie ze strategia europejska kierunek badan naukowych; Opracowuje baze
danych w oparciu o materiat badawczy, dokonuje statystycznej analizy oraz interpretuje
wyniki badan; Stosuje programy i testy statystyczne do opracowania wynikow badan;
Przestrzega praw autorskich i praw podmiotu badan; Dokonuje krytycznej oceny dziatan
wtasnych i dziatan wspoétpracownikdéw z poszanowaniem réznic swiatopoglagdowych

i kulturowych; Formutuje opinie dotyczace réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej oraz
zasiega porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wiaczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowac procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowac - opis jest kompetencja.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wykfadéw i praktycznych warsztatéw dla ok. 100 osdb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCI,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe — 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki potwierdzone certyfikatem ukonczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny — 2. dzien: Szkolenie
praktyczne w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne,
notes, dtugopis, testy) lub zdalnej, z wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowej.
Rekomendowana liczebno$¢ grupy: ok. 10-15 oséb. Wymagania wobec wyktadowcow:
Wyksztatcenie wyzsze (prawnicze, medyczne, zdrowie publiczne). Min. 2-letnie
doswiadczenie w prowadzeniu szkolen dla pracownikow sektora zdrowotnego.

Czy przedstawiciele sektora dopuszczajg mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czesé efektéw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyiej zaznaczono ,, Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawiac poszczegdlne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojowg i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniac: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:

Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego kadry medyczne

potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,,charakteryzuje”, ,,uzasadnia”, ,obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, ,,organizuje”, ,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikow operacyjnych, np. ,,rozréznia”, , definiuje”,
,Charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,obstuguje”, ,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, ,projektuje”, ,organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikdw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,
,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,,Kompetencja/kwalifikacja” (,,zielona czes¢”)

w polu ,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono ,, Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze Srodkéw POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza
finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot j3 Swiadczacy zaplnaowat
proces walidacji/ certyfikacji efektow uczenia sie? -

Dodatkowe uwagi®: -

TABELA: Ustuga rozwojowa nr 3/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA®

Nazwa kompetencji/kwalifikacji:
Kompetencje cyfrowe w zakresie wdrazania i stosowania technologii informatycznych
w placéwce medycznej

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sie'°:

8 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktdérych zapotrzebowanie na okre$lone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.

° Przez kwalifikacje nalezy rozumiec opis efektéw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektéw uczenia sie — jest to tzw.

walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane sg te efekty uczenia sie, ktére dotyczg kwalifikacji) oraz

rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz os6b przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja koniczy sie wydaniem decyzji, ktore efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktére nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m. in. opisy efektow uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtgczonych do
Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK), a takze zestawy efektéw uczenia sie wyodrebnione w kwalifikacjach
wtgczonych do ZSK. Kompetencjg bedg takie opisy efektow uczenia sie, dla ktdrych proceséw walidacji i
certyfikacji nie mozna zidentyfikowad.

10 Kompetencje, kwalifikacje i cze$ci kwalifikacji opisywane sg poprzez efekty uczenia sie. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktdrej opis zostat wtaczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumiec¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktory nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez ,,prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnos$ci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$¢ interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotow
potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,,charakteryzuje”, ,,uzasadnia”, ,,obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, , organizuje”, ,kontroluje”, ,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikdw operacyjnych, np. ,,rozréznia”, , definiuje”,
,Ccharakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,,obstuguje”, ,,montuje”, ,,monitoruje”, ,planuje”, ,projektuje”, ,,organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikéw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,



Umiejetnie wdraza systemy stuzgce wtasciwemu przeptywowi informacji; Umiejetnie
obstuguje rézne platformy zdalnego kontaktu z personelem; Zna i potrafi zarzadzaé
platformami, w ramach ktérych realizowany jest system teleporad; Potrafi wykorzystac
technologie informatyczng do podejmowania decyzji zarzadczych; Umiejetnie korzysta
z internetowych baz danych i wyszukiwania informacji.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wigczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowac procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowad -opis jest kompetencja.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wyktadéw i praktycznych warsztatow dla ok. 100 osdb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCII,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe — 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki potwierdzone certyfikatem ukonczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny — 2. dzien: Szkolenie
praktyczne w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne,
notes, dtugopis, testy) lub zdalnej, z wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowej.
Rekomendowana liczebnos¢ grupy: ok. 10-15 oséb. Wymagania wobec wyktadowcow:
Co najmniej 2-letnie doswiadczenie zawodowe w zakresie informatyki medycznej,
systemow informatycznych, nowych technologii. Min. 2-letnie doswiadczenie

w prowadzeniu szkoled. Wymagane wyksztatcenie: wyzsze (informatyka, zdrowie
publiczne, pokrewne).

Czy przedstawiciele sektora dopuszczajg mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czesé efektéw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyzej zaznaczono ,, Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawia¢ poszczegolne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojowg i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniac: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:
Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego medyczny.

Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,,Kompetencja/kwalifikacja” (,,zielona czes¢”)

w polu ,,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono ,, Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze srodkow POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza
finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot jg Swiadczacy zaplanowat

proces walidacji/ certyfikacji efektow uczenia sie?-

,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



Dodatkowe uwagi'l: -

TABELA: Ustuga rozwojowa nr 4/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA®?

Nazwa kompetencji/kwalifikacji:
Znajomos¢, rozumienie i wtasciwe stosowanie przepiséw prawnych w ochronie zdrowia

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sie'3:

Zna podstawowe akty prawne regulujgce funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia

w Polsce; Posiada podstawowg wiedzg na temat dziatalnosci agencji rzagdowych,
regulacyjnych, zawodowych i sanitarno-epidemiologicznych; Potrafi okresli¢ prawno-
systemowe uwarunkowania funkcjonowania podmiotdéw leczniczych; Umie postugiwac sie
podstawowymi narzedziami analizy i oceny otoczenia konkurencyjnego; Potrafi

zakwalifikowa¢ okreslone informacje jako dane osobowe, informacje publiczne;

1 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktérych zapotrzebowanie na okre$lone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.

12 przez kwalifikacje nalezy rozumiec opis efektdw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektéw uczenia sie — jest to tzw.

walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane sg te efekty uczenia sie, ktére dotyczg kwalifikacji) oraz

rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz oséb przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja koniczy sie wydaniem decyzji, ktore efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktére nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m. in. opisy efektéw uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtgczonych do
Zintegrowanego

13 Kompetencje, kwalifikacje i cze$ci kwalifikacji opisywane sg poprzez efekty uczenia sie. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktorej opis zostat wtgczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumiec¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktory nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez ,,prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnosci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$¢ interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotow
potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,,charakteryzuje”, ,,uzasadnia”, ,,obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, ,,organizuje”, , kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikdw operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”,
,Charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,obstuguje”, ,montuje”, ,,monitoruje”, , planuje”, ,projektuje”, ,organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikéw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,
,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



Identyfikuje przypadki przetwarzania danych podlegajacych regulacji administracyjno-
prawnej ochrony danych osobowych.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wiaczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowac procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowac - opis jest kompetencja.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wyktaddéw i praktycznych warsztatéw dla ok. 100 osdb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCII,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe — 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki, potwierdzone certyfikatem ukoriczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny — 2. dzien: Szkolenie
praktyczne w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne,
notes, dtugopis, testy) lub zdalnej, z wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowe;.
Rekomendowana liczebnos¢ grupy: ok. 10-15 oséb. Wymagania wobec wyktadowcow:
Co najmniej 2-letnie doswiadczenie zawodowe w zakresie np. zdrowia publicznego,
organizacji ochrony zdrowia, prawa medycznego. Min. 2-letnie doswiadczenie w
prowadzeniu szkole. Wymagane wyksztatcenie: wyzsze (medycyna, zdrowie publiczne,
pokrewne).

Czy przedstawiciele sektora dopuszczajg mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czes¢ efektéw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyzej zaznaczono ,, Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawiaé poszczegdlne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojow3 i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniad: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:
Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego medyczny.

Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,Kompetencja/kwalifikacja” (,,zielona czes¢”)

w polu ,,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono ,, Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze srodkow POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza
finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot jg Swiadczacy zaplanowat
proces walidacji/ certyfikacji efektow uczenia sie?-

Dodatkowe uwagi'?: -

1 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktérych zapotrzebowanie na okreslone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.



TABELA: Ustuga rozwojowa nr 5/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA

Nazwa kompetencji/kwalifikacji:
Radzenie sobie ze stresem i strasogennymi warunkami dziatania oraz wfasciwe
rozpoznawanie stresu wéréd pracownikow

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sig'®:

Umiejetnie radzi sobie ze stresem, uzywa metod przeciwdziatania wypaleniu
zawodowemu; Umiejetnie zarzadza stresem wtasnym i swoich pracownikéw; Efektywnie
zarzgdza energig osobistg i energig w zespole; Potrafi zapewnié¢ work-life balans, czyli
rownowage miedzy aktywnoscig zawodowg i poza zawodowa, dla siebie i swoich
pracownikéw; Wspiera personel w sytuacjach kryzysowych, okazujgc wtasciwy poziom
empatii; Akceptuje i potrafi aktywnie korzystac ze wsparcia psychologicznego,
emocjonalnego w trudnych sytuacjach zawodowych; Potrafi zorganizowa¢ wsparcie

5 Przez kwalifikacje nalezy rozumiec opis efektdw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektéw uczenia sie — jest to tzw.

walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane sg te efekty uczenia sie, ktére dotyczg kwalifikacji) oraz

rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz oséb przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja koniczy sie wydaniem decyzji, ktore efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktére nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m. in. opisy efektéw uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtgczonych do
Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK), a takze zestawy efektéw uczenia sie wyodrebnione w kwalifikacjach
wtgczonych do ZSK. Kompetencjg bedg takie opisy efektow uczenia sie, dla ktorych proceséw walidacji i
certyfikacji nie mozna zidentyfikowac.

16 Kompetencje, kwalifikacje i cze$ci kwalifikacji opisywane sg poprzez efekty uczenia sie. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktorej opis zostat wtgczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumiec¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktory nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez ,,prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnosci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$¢ interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotow
potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,,charakteryzuje”, ,,uzasadnia”, ,,obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, ,,organizuje”, , kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikdw operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”,
,Charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,obstuguje”, ,montuje”, ,,monitoruje”, , planuje”, ,projektuje”, ,organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikéw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,
,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



psychologiczne dla swoich podwtadnych w sytuacjach kryzysowych; Wymienia i dzieli sie
doswiadczeniem.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wiaczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowa¢ procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowac - opis jest kompetencja.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wyktaddéw i praktycznych warsztatéw dla ok. 100 osdb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCII,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe — 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki potwierdzone certyfikatem ukonczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny — 2. dzien: Szkolenie
praktyczne w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne,
notes, dtugopis, scenariusze scenek sytuacyjnych (case study), testy) lub zdalnej, z
wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowej. Rekomendowana liczebnos¢ grupy:
ok. 10-15 oséb. Wymagania wobec wyktadowcdédw: Co najmniej 2-letnie doswiadczenie
zawodowe w praktyce psychologia/psychiatry. Dodatkowo znajomos¢ dziatania
profesjonalnego w sektorze ochrony zdrowia z uwzglednieniem relacji pacjent-lekarz. Min.
2-letnie doswiadczenie w prowadzeniu szkolen. Wymagane wyksztatcenie: wyzsze
(psychologia, medyczne, zdrowie publiczne).

Czy przedstawiciele sektora dopuszczajg mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czes¢ efektéw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyzej zaznaczono ,, Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawia¢ poszczegdlne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojow3 i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniad: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:
Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego medyczny.

Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,Kompetencja/kwalifikacja” (,,zielona czes¢”)

w polu ,,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono ,, Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze srodkow POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza
finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot jg Swiadczacy zaplanowat
proces walidacji/ certfikacji efektéow uczenia sie? -

Dodatkowe uwagi'’: -

17 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktérych zapotrzebowanie na okreélone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.



TABELA: Ustuga rozwojowa nr 6/

KOMPETENCJA/KWALIFIKACJA®®

Nazwa kompetencji/kwalifikacji:
Zarzadzanie kryzysowe

Oczekiwane przez przedstawicieli sektora efekty uczenia sig'°:

Definiuje podstawowe pojecia z zakresu zarzgdzania kryzysowego; Wymienia zadania oraz
organizacje logistyki w sytuacjach kryzysowych; Opisuje zasady organizacji dziatan
ratowniczych w sytuacji kryzysowej; Wykorzystuje podstawowg wiedze do opisu

i analizowania zjawisk mogacych stanowic¢ zagrozenie bezpieczeristwa; Postuguje sie
wiedzg teoretyczng z zakresu stosowania narzedzi zarzgdzania kryzysowego oraz potrafi je
zastosowac w praktyce; Dobiera i wykorzystuje dostepne materiaty, srodki i metody pracy
W procesie tworzenia zatozen i realizacji zadan majacych przeciwdziata¢ skutkom kryzysu;
Wspotpracuje w zespole zarzgdzania kryzysowego, petnigc rézne role; Podejmuje

18 przez kwalifikacje nalezy rozumiec opis efektdw uczenia sie, dla ktérych mozna zidentyfikowaé proces
potwierdzania, ze osoba posiada opisane efekty uczenia sie. Proces powinien by¢ niezalezny od procesu
edukacji i obejmowac identyfikacje, weryfikacje i dokumentacje posiadanych efektéw uczenia sie — jest to tzw.

walidacja. Walidacja powinna by¢ trafna (weryfikowane sg te efekty uczenia sie, ktére dotyczg kwalifikacji) oraz

rzetelna (wynik walidacji jest niezalezny od miejsca, czasu, metod oraz oséb przeprowadzajgcych walidacje).
Walidacja koniczy sie wydaniem decyzji, ktore efekty uczenia sie zostaty osiggniete, a ktére nie. Jest podstawg
wydania dokumentu stwierdzajgcego, ze osoba posiada kwalifikacje — czyli wydania certyfikatu w procesie
certyfikacji. Kwalifikacjg bedg m. in. opisy efektéw uczenia sie, zawarte w kwalifikacjach wtgczonych do
Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK), a takze zestawy efektéw uczenia sie wyodrebnione w kwalifikacjach
wtgczonych do ZSK. Kompetencjg bedg takie opisy efektow uczenia sie, dla ktorych proceséw walidacji i
certyfikacji nie mozna zidentyfikowac.

1% Kompetencje, kwalifikacje i cze$ci kwalifikacji opisywane sg poprzez efekty uczenia sie. Przez kwalifikacje
nalezy rozumie¢ kompetencje, ktorej opis zostat wtgczony do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (ZSK). Jako
czesc¢ kwalifikacji nalezy rozumiec zestaw efektéw uczenia sie wyodrebniony w kwalifikacji. W przypadku
kwalifikacji lub czesci kwalifikacji opis moze odwotywac sie do odpowiedniego opisu w Zintegrowanym
Rejestrze Kwalifikacji (np. poprzez odpowiedni link). Przez kompetencje nalezy rozumiec¢ taki opis efektéw
uczenia sie, ktory nie zostat wtgczony do ZSK i nie jest czescig kwalifikacji. Opis efektéw uczenia sie powinien
przedstawiac efekty uczenia sie konieczne do prawidtowego i sprawnego wykonywania okreslonego rodzaju
czynnosci, zadania lub funkcji. Przez ,,prawidtowe wykonywanie” rozumie sie wykorzystywanie w dziataniu
odpowiedniej wiedzy teoretyczneji praktycznej oraz stosowanie sie do norm spotecznych, w szczegdlnosci
odnoszgcych sie do danego rodzaju dziatalnosci- Efekty uczenia sie powinny by¢: 1/ jednoznaczne — niebudzace
watpliwosci, niepozwalajgce na dowolno$¢ interpretacji, 2/ realne — mozliwe do osiggniecia przez osoby, do
ktérych ustuga jest skierowana, 3/ mozliwe do zweryfikowania, 4/ zrozumiate dla oséb i podmiotéw
potencjalnie zainteresowanych ustugg. Podczas formutowania umiejetnosci korzystne jest stosowanie
czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”, ,charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,,obstuguje”,
,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, , projektuje”, ,,organizuje”, ,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest
zalecane stosowanie czasownikow, takich jak ,zna”, ,wie”, ,potrafi”, ,rozumie”. Podczas formutowania
umiejetnosci korzystne jest stosowanie czasownikow operacyjnych, np. ,rozréznia”, ,definiuje”,
,Charakteryzuje”, ,uzasadnia”, ,obstuguje”, ,montuje”, ,monitoruje”, , planuje”, ,projektuje”, ,organizuje”,
,kontroluje”, ,,ocenia”, ,nadzoruje”. Nie jest zalecane stosowanie czasownikdw, takich jak ,,zna”, ,,wie”,
,potrafi”, ,rozumie”. Rekomendujemy wskazanie poziomu kwalifikacji/kompetencji poprzez odniesienie sie do
sektorowej ramy kwalifikacji (jesli istnieje) albo do Polskiej Ramy Kwalifikacji.



i wyznacza zadania zwigzane z zarzadzaniem kryzysowym; Przewiduje skutki swojej
aktywnosci, zwtaszcza w aspekcie prawnym (odpowiedzialno$é zawodowa/cywilna, btedy
medyczne, odszkodowania); Nawigzuje relacje z uczestnikami zdarzenia majac
Swiadomosc¢ koniecznosci przestrzegania zasad etyki zawodowej oraz ochrony danych
wrazliwych/osobowych; Panuje nad emocjami oraz w podstawowym zakresie radzi sobie
ze stresem w sytuacji kryzysowej; Dazy do ciggtego podnoszenia kwalifikacji w zakresie
identyfikacji zagrozen; Wykazuje profesjonalizm w zakresie wspétpracy z innymi
instytucjami oraz mediami.

Czy powyiszy opis efektow uczenia jest wiaczony do Zintegrowanego Systemu
Kwalifikacji? Nie

Czy dla wyzej opisanych efektow uczenia sie mozna zidentyfikowa¢ procesy walidacji
i certyfikacji?:
Nie, nie mozna zidentyfikowac - opis jest kompetencija.

Szacowana skala niedoboru kompetencji/kwalifikacji:
Szkolenia w formie teoretycznych wyktaddéw i praktycznych warsztatéw dla ok. 100 oséb.

UStUGA ROZWOJOWA WSPIERAJACA ZDOBYCIE KOMPETENCI,
KWALIFIKACII

Minimalne wymagania dotyczace ustugi:

Szkolenia dwudniowe — 16 godzin lekcyjnych, przy uwzglednieniu 8 godzin teorii i 8 godzin
praktyki potwierdzone certyfikatem ukornczenia szkolenia. Modut Teoretyczny 1. dzien:
Szkolenia teoretyczne w formie zdalnej na platformie e-learningowej (udostepnione
materiaty edukacyjne, testy) — 8 godzin. Modut Praktyczny — 2. dzien: Szkolenie
praktyczne w formie stacjonarnej z wyzywieniem (wydrukowane materiaty edukacyjne,
notes, dtugopis, scenariusze scenek sytuacyjnych (case study), testy) lub zdalnej, z
wykorzystaniem wybranej platformy e-learningowej. Rekomendowana liczebno$¢ grupy:
ok. 10-15 oséb. Wymagania wobec wyktadowcdéw: Znajomos¢ dziatania profesjonalnego
w sektorze ochrony zdrowia z uwzglednieniem relacji pacjent-lekarz i pracy grupowej

w podmiotach leczniczych; Wymagane wyksztatcenie: wyzsze (zarzgdzanie zmiang,
zarzadzanie kryzysowe, zarzadzanie i organizacja ochrony zdrowia, zdrowie publiczne).;
Min. 2-letnie doswiadczenie w prowadzeniu szkolen.

Czy przedstawiciele sektora dopuszczajg mozliwos¢ realizacji ustug rozwojowych
obejmujacych tylko czes¢ efektéw uczenia sie dla kompetencji/kwalifikacji?: Nie

Jesli powyzej zaznaczono ,, Tak” opisz, w jakie grupy nalezy zestawiaé poszczegdlne
efekty, zeby planowac ustuge rozwojowg i jakie warunki (minimalne i optymalne)
powinna wtedy spetniac: -

Potencjalni uczestnicy ustug rozwojowych:
Szkolenia dla personelu medycznego i wspierajgcego medyczny.

Walidacja i certyfikacja - jesli w tabeli ,Kompetencja/kwalifikacja” (,zielona czes¢”)
w polu ,,Walidacja i certyfikacja” zaznaczono ,, Tak”, to: czy Rada dopuszcza finansowanie
ze srodkow POWER 2.21. samych ustug rozwojowych albo czy Rada dopuszcza




finansowanie ustugi rozwojowej pod warunkiem, ze podmiot jg Swiadczacy zaplanowat
proces walidacji/ certfikacji efektow uczenia sie? -

Dodatkowe uwagi??: -

20 Np. wskazanie wojewddztw/regiondw Polski, w ktérych zapotrzebowanie na okreélone
kompetencje/kwalifikacje/czesci kwalifikacji jest najwieksze.
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