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Aktualnosci

Horyzont 2020 - szkolenie

Serdecznie zapraszamy do wziecia udziatu w Dniu Informacyjnym ,,Rola programéw badawczych w walce z
nieréwnosciami zdrowotnymi” organizowanym przez Uniwersytet Medyczny w todzi, Krajowy Punkt
Kontaktowy Programéw Badawczych UE i Regionalny Punkt Kontaktowy Programéw Badawczych UE przy
Uniwersytecie todzkim.

Spotkanie odbedzie sie w Centrum Dydaktycznym Uniwersytetu Medycznego w todzi (wejscie od ulicy
Pomorskiej 251), sala 01.11. , w dniu 07 listopada 2014 r.

Zakres tematyczny spotkania obejmuje przedstawienie programu ramowego Horyzont 2020, omodwienie
whniosku, aspektow finansowych, istoty zawierania wspétpracy miedzynarodowej, jak rowniez przedstawienie
portalu uczestnika ( z ang. Participant Portal). W tej czesci swoje wystapienia zapowiedzieli eksperci Krajowego
Punktu Kontaktowego Programéw Badawczych UE, Uniwersytetu Medycznego w todzi i Regionalnego Punktu
Kontaktowego przy Uniwersytecie todzkim. Nawigzemy rowniez do procesu komercjalizacji, ochrony praw
wiasnosci intelektualnej i przyblizymy Panstwu zakres dziatania Centrum Innowacji i Transferu Technologii UM.
Serdecznie zapraszamy do wziecia udziatu w szkoleniu po uprzednim potwierdzeniu obecnosci na adres
mailowy:

ireneusz.staron@umed.lodz.pl.

Liczba miejsc limitowana, decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

Wstepna agenda spotkania>>>

Managing Health Inequalities — Europejski Tydzien Miast i Regiondw, Bruksela

W dniu 7 pazdziernika 2014 roku, w Domu tddzkim w Brukseli, w ramach corocznego Europejskiego Tygodnia
Regiondw i Miast, odbyto sie sympozjum warsztatowe pt.: ” Managing Health Inequalities”, wspdtorganizowane
przez Uniwersytet Medyczny w todzi, Regionalne Biuro Wojewddztwa tddzkiego w Brukseli i Instytut
Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w todzi. Spotkanie cieszyto sie duzym zainteresowaniem i zgromadzito
rekordowg liczbe 113 uczestnikdow, wsrdd ktorych nalezy wyrdznié¢ osoby ksztattujgce polityke zdrowotng w
swoich regionach, menedzeréw projektdw badawczych, przedstawicieli europejskich organizacji
pozarzagdowych, Srodowiska akademickiego i Swiata biznesu. Celem sympozjum byto zwrdcenie uwagi na
nierownosci w dostepie do opieki zdrowotnej, jak rdéwniez nawigzywanie wspodtpracy w ramach
miedzynarodowych projektéw badawczych. Szeroko poruszane byty kwestie zwigzane ze zdrowym starzeniem
sie, stad tez aktywne uczestnictwo przedstawicieli Centrum Badan nad Zdrowym Starzeniem Uniwersytetu

Medycznego w todzi.


mailto:ireneusz.staron@umed.lodz.pl

Wydarzenie zostato otwarte przez Andrzeja Rysia, Dyrektora Departamentu Systemy Opieki Zdrowotnej i
Produkty Zdrowotne w DG Zdrowie i Konsumenci KE, ktéry przedstawit unijne instrumenty stuzace
zapobieganiu ‘nierdwnosciom zdrowotnym’.

Nastepnie swoje prelekcje wygtosili miedzynarodowi eksperci, ktdrzy nawigzali do tematu przewodniego
sympozjum w kontekscie polityki regionalnej. Kolejno wystepowali: Martin Guillermo Ramirez, Sekretarz
Generalny Association of European Border Regions (AEBR); César Santos, Sekretarz Generalny ds. Opieki
Zdrowotnej (SES), Region Extramadura; Liljana Madjar, Dyrektor Agencji Rozwoju Regionalnego, Region
Lublana; Sona Mértlova, Dyrektor ds. Polityki Zdrowotnej, Region Wysoczyna; Nuno Pedro dos Santos Borges
Marques, Zastepca Prezydenta Komisji ds. Koordynacji i Rozwoju Regionu Algarve; José Robalo, Prezydent ds.
Administracji Zdrowotnej, Region Antalejo; i Silvana Tilocca, Dyrektor Departamentu Polityki Zdrowotne;j i
Prewencji, Region Cagliari. Do grona ekspertéw zaproszony zostat réwniez, reprezentujacy Uniwersytet
Medyczny w todzi, dr hab. n. med. prof. nadzw. Przemystaw Kardas, ktéry wygtosit niezwykle interesujacy
wyktad, diagnozujgc tym samym ‘nieréwnosci zdrowotne’” w regionie tédzkim. Pierwszg odstone wydarzenia
zakonczyta ozywiona dyskusja uczestnikdw z panelistami.

Druga czes¢ to niezwykle owocna sesja brokerska, ktorej celem byto nawigzywanie kontaktéw w ramach
miedzynarodowych projektéw badawczych, skupionych wokét 5 zakreséw tematycznych tj.: zdrowe starzenie
sie, technologie informatyczno-komunikacyjne, bezpieczenstwo zywnosci, koordynacja w opiece zdrowotnej i
monitorowanie i ewaluacja projektéw badawczych, a kazdy z nich byt moderowany przez eksperta z danej
dziedziny. Wsréd moderatoréw nalezy wyrdzni¢ prof. dr hab. med. Jolante Walusiak-Skorupe z Instytutu
Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w todzi i dr hab. n. med. prof. nadzw. Przemystawa Kardasa z Uniwersytetu
Medycznego w todzi. Konwencja sesji brokerskiej przypadta do gustu uczestnikom, ktdrzy w samych
superlatywach odnosili sie do niej po spotkaniu.

Otrzymalismy réwniez pozytywne sygnaty, ze wydarzenie odbito sie szerokim echem w Komitecie Regionéw i w
Komisji Europejskiej.

Wszystkie prezentacje, charakterystyka ekspertéw panelu dyskusyjnego i zakresu tematycznego sesji
brokerskiej dostepne sg na stronie wydarzenia:

http://opendays2014.lodzkie.pl/?page id=378

Zachecamy rowniez do zapoznania sie z prelekcjami z innych spotkan warsztatowych, dostepnymi na stronie
gtéwnej ‘Open Days’:

http://ec.europa.eu/regional policy/conferences/od2014/presentations frame.cfm
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dr hab. n. med. prof. nadzw. UMED Przemystaw Kardas omawia wyzwania spoteczno-
demograficzne stojgce przed regionem tddzkim




Kto pyta, nie btgdzi- ozywiona dyskusja z ekspertami

a
Zakulisowe rozmowy dr hab. n. med. prof. nadzw. Przemystawa Kardasa z Andrzejem Rysiem,

Dyrektorem Departamentu Systemy Opieki Zdrowotnej i Produkty Zdrowotne w DG Zdrowie i
Konsumenci



Przedstawiciele Instytutu Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w todzi podczas sesji brokerskiej
dotyczgcej ‘zdrowego starzenia sie’

Technologie informacyjno — komunikacyjne - sesja brokerska prowadzona przez Stefano
Bromuri , University of Applied Sciences Western Switzerland, Sierre



Prof Jonathan Watson, dyrektor Health ClusterNET; ekspert DG REGIO moderujgcy spotkanie
brokerskie — ‘monitorowanie i ewaluacija projektow badawczych'’
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Wykaz zewnetrznych zrodet finansowania - Horyzont 2020

Filar: Wyzwania spoteczne

Poddziatanie: Zdrowie, zmiany demograficzne i dobrostan

Spersonalizowana medycyna i opieka

H2020-PHC-2015-single-stage- jednoetapowy

Data ogtoszenia konkursu: 30.07.2014

Ostateczny termin sktadania wnioskéw : 21-04-2015 17:00:00 (czasu lokalnego -brukselskiego)
Budzet: €104,500,000

Status: Otwarty

+100% finansowania/25% koszty posrednie

»,Gtéwnym celem wyzwania Zdrowie, zmiany demograficzne i dobrostan (Health, Demographic Change and
Wellbeing) jest zapewnienie wszystkim obywatelom (w tym dorostym i ludziom starszym) zdrowia i dobrostanu
przez cate zycie oraz wysokiej jakosci opieki zdrowotnej”.

Konkursy, ktére sg otwarte i zwigzane tematycznie ze ‘zdrowym starzeniem.:

PHC-21-2015: Advancing active and healthy ageing with ICT: Early risk detection

and intervention;

Mieszkancy starzejacej sie Europy sg narazeni na zaburzenia funkcji poznawczych, zesp6t stabosci i wykluczenie
spoteczne, a w konsekwencji na pogorszenie jakosci zycia. Wczesne wykrywanie zagrozen zwigzanych z
procesem starzenia sie, bazujace na technologiach informacyjno-komunikacyjnych, powinno doprowadzi¢ do
ztagodzenie skutkdw takich zagrozen.

Zakres
Projekty powinny koncentrowa¢ sie na rozwigzaniach technologiach informacyjno-komunikacyjnych, ktére
wspierajg aktywne i zdrowe starzenie sie, umozliwiajac wczesne wykrywanie i minimalizacje ryzyk zwigzanych z
procesem starzenia, w tym zwigzanych z zaburzeniami funkcji poznawczych, zespotu stabosci, depres;ji i
upadkdw.
Whioskodawcy powinni zaproponowac rozwigzania ICT przeciwdziatajgce ww ryzykom, oraz rozwigzania i /lub
terapie innowacyjne oparte na wczesnym diagnozowaniu.
Whioski powinny bazowaé na multidyscyplinarnych badaniach naukowych, wliczajgc w to badania
behawioralne, socjologiczne, zdrowotne i inne istotne dziedziny nauki.

Wysokos$¢ finansowania siega 3-4 mIn Euro na pojedynczg inicjatywe.
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Oczekiwany rezultat
podkredlenie istotnosci wczesnego wykrywania ryzyka i podejmowania interwencji, na podstawie
dowodu koncepcji i zaangazowania zainteresowanych stron;
znaczace korzysci dla pacjentéw, systemdéw opieki i spoteczenstwa w zwigzku z nowatorskimi
rozwigzaniami;

globalne przywddztwo w rozwigzaniach innowacyjnych ICT dotyczacych ,,Zdrowego Starzenia Sie”.

PHC-25-2015: Advanced ICT systems and services for integrated care;

Badania dotyczgce nowych modeli organizacji opieki zdrowotnej pokazujg, ze zaawansowane systemy i ustugi

ICT, majg zdolnos¢ do reagowania na rosngce obcigzenia zwigzane z chorobami przewlektymi i

wspotistniejagcymi, i dzieki temu przyczyniaé sie do zrbwnowazonego rozwoju systemow opieki zdrowotne;j.

Jednym z wyzwan, w projektowaniu systeméw opieki zdrowotnej, jest opracowanie zintegrowanych systemow,

ktore sg zorientowane na potrzeby pacjentéw i oséb starszych.

Wysokosé finansowania siega 3-4 min Euro.

Zakres

Whioski powinny wychodzié poza aktualny stan techniki w systemach tele-medycyny poprzez rozwé;j

zintegrowanej opieki wspieranej przez rozwigzania z dziedziny ICT:

rozwaj solidnych i optacalnych systemoéw ufatwiajacych monitorowanie stanu pacjenta, jego
aktywnosci i przestrzegania zalecen terapeutycznych;

analiza i interpretacja baz danych, w celu poprawy procesu decyzyjnego wsréd opiekunow i
pacjentow;

interakcja wielu podmiotéw i wymiana wiedzy w zintegrowanych zaktadach opieki, poprzez cyfrowe
platformy wspétpracy;

rozwdj ustug zorientowanych na pacjenta w celu wspierania upodmiotowienia pacjenta, jego
samodzielnosci, przestrzegania zalecen i leczenia dopiero w przypadku koniecznosci;

rozwdéj nowych mozliwosci opieki dla pacjentéw, nowych programdw szkoleniowych dla pracownikéw
opieki oraz nowych modeli organizacyjnych w celu poprawy koordynacji opieki, jak rowniez
umiejetnosci i wspotpracy pracownikow stuzby zdrowia, opiekundw spotecznych i nieformalnych
opiekunéw;

personalizacja programdw zarzgdzania opiekg poprzez analize danych multimodalnych, algorytmow
stratyfikacji ryzyka dla chordéb przewlektych oraz warunkéw zachorowalnosci, i algorytmow

predykcyjnych stanu pacjenta i personalizacji narzedzi dla pacjentow;
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tworzenie nowej wiedzy w zakresie zarzgdzania chorobami wspétistniejgcymi i rozwigzania
problemdéw Polipragmaz;ji.
proces projektowania takich systeméw i ustug powinien pociggaé za sobg udziat zainteresowanych

stron, w tym lekarzy, pielegniarek, pracownikdw socjalnych, a takze programistow.

Oczekiwany rezultat

redukcja liczby przyjec i dni spedzonych w zaktadach opieki i poprawa codziennej aktywnosci i jakosci
zycia 0s6b starszych poprzez efektywne wykorzystanie technologii informacyjno-komunikacyjnych i
lepszg koordynacje procesdw opieki;

podkresdlenie wptywu zintegrowanej opieki wspartej rozwigzaniami technologii informacyjno-
komunikacyjnych na ich zdrowie, jako$¢ zycia;

polepszenie wspodtpracy i bezpiecznej wymiany informacji pomiedzy podmiotami;

wzrost interakcji miedzy pacjentami i ich opiekunami, aktywne uczestnictwo pacjentéw i ich krewnych
lub innych nieformalnych opiekunéw w procesie opieki;

zwiekszenie funkcjonalnosci i adaptacyjnosci systemow teleinformatycznych dla zintegrowanej opieki,
z uwzglednieniem ztozonych relacji pomiedzy technologiami cyfrowymi a spotecznym kontekstem ich
aplikacji;

zwiekszenie stanu wiedzy medycznej z zarzadzania opiekg zdrowotng w zakresie choréb
wspotistniejacych;

wzmocnienie pozycji europejskiego przemystu w dziedzinie produktéw i ustug ICT;

PHC-27-2015: Self-management of health and disease and patient empowerment

supported by ICT;

Zakres
Rozwigzania powinny by¢ opracowane i przetestowane z wykorzystaniem otwartych platform
innowacji. Wnioski powinny zaktada¢ udziat jednostek ksztattujgcych polityke zdrowotng i wspierac je
w wysitkach na rzecz obnizenia kosztéw i eliminacji problemoéw zwigzanych z ograniczong liczbg
pracownikow stuzby zdrowia , poprzez wykorzystanie potencjatu pacjenta jako aktywnego uczestnika
systemu. Wnioski powinny uwzgledni¢ tzw. zamdwienia przedkomercyjne, aby zmaksymalizowac
udziat innowacji w organizacji opieki zdrowotnej.
Propozycje powinny dazy¢ do zwiekszenia umiejetnosci pacjentéw w zakresie zarzagdzania ‘wtasnymi

stanami chorobowymi’.
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Oczekiwany rezultat

e zwiekszenie udziatu pacjenta w procesie leczenia;

e poprawa ‘zarzadzania stanem chorobowym’ poprzez zmniejszenie liczby ciezkich epizodéw i powiktan;

e podniesienie poziomu wyksztatcenia i przestrzegania zalecen przez pacjentéw i opiekundw, zwigzane z
zastosowaniem technologii informacyjno-komunikacyjnych;

e zwiekszenie poziomu interakcji pomiedzy uczestnikami projektu;

e zwiekszenie poziomu wiedzy na temat skutkdw zdrowotnych, jakosci zycia,

=  poziomu wydajnosci opieki zdrowotnej, w zwigzku z zastosowaniem rozwigzan ICT;

e zwiekszenie wiedzy medycznej w zakresie efektywnego zarzadzania leczeniem chordb
wspotistniejacych;

e wzrost zaufania dla systeméw wspomagania decyzji;

e zaangazowanie gtéwnych aktoréw ksztattowania polityki zdrowotnej.

PHC-28-2015: Self management of health and disease and decision support systems

based on predictive computer modeling used by the patient him or herself.

Zakres

Projekty powinny koncentrowac sie na systemach predykcyjnych opartych na modelowaniu komputerowym i
rozwoju systemdéw wspomagania decyzji (DSS), ktére beda uzywane przez jednostki. DSS powinien zawierac
zbidr réznych danych ( dot.pacjenta, klinicze, biologiczne, terapeutyczne, behawioralne, srodowiskowe lub

zawodowe, wydajnosci fizycznej, stylu zycia i diety, itp).

Oczekiwany rezultat

e zwiekszenie udziatu pacjenta w procesie leczenia;

e poprawa zarzadzania stanem pacjenta przez zmniejszenie liczby ciezkich epizodéw i powiktfan;

e zwiekszenie znaczenia profilaktyki w sektorze opieki zdrowotnej z wykorzystanie
modelowania predykcyjnego;

e wspieranie rozwoju urzadzen osobistych wykorzystywanych do samodzielnego zarzgdzania
stanem zdrowia;

e  poprawa samokontroli wérdd pacjentow.
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PHC-30-2015: Digital representation of health data to improve disease diagnosis and

freatment

Istnieje potrzeba wiekszej integracji informacji dla pacjentéw, na przyktad wielopoziomowych modeli
fizjologicznych z biezgcymi i historycznymi danymi poszczegdlnych pacjentéw w celu generowania nowych
informacji klinicznych stuzacych do poprawy leczenia danego pacjenta. Kazda taka cyfrowa baza danych
powinna réwniez w przyjazny sposéb umozliwia¢ ekstrakcje informacji niezbednych w procesie podejmowania

decyzji.

Zakres
Projekty powinny koncentrowac sie na nowych systemach wspomagania decyzji (decision support systems-
DSS) opartych na kompleksowej integracji heterogenicznych zrédet danych i przedmiotowych modeli
komputerowych. Powinno to umozliwi¢ zintegrowang analize danych oraz czytelne(réwniez w sensie
graficznym, wizualnym) ich przedstawienie, wykorzystujac przy tym interaktywne interfejsy przyjazne dla
uzytkownika.
Whioski powinny zaktadaé korzystanie z DSS przez pracownikéw stuzby zdrowia w celu zapobiegania,

diagnozowania lub leczenia.

Spodziewane rezultaty

e lepsze wykorzystanie danych medycznych pacjenta w potaczeniu z istniejgcq wiedzg medyczng w celu
podejmowaniu skutecznych decyzji klinicznych;

e projektowanie prewencyjnych i terapeutycznych interwencji;

e lepsze zarzadzanie w ztozonych sytuacjach klinicznych;

e umozliwiajgc korzystanie z tej samej informacji przez rézne jednostki ustug medycznych i innych
wtasciwych pracownikdéw stuzby zdrowia;

e lepsza kontrola i koordynacja miedzy stuzbami w zakresie zarzagdzania zdrowiem pacjenta;

e zapewnienie spdjnego potrzeb pielegnacji pacjenta.
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Tackling malnutrition in the elderly

Sustainable Food Security

H2020 SFS 2015

2Sub call of: H2020-SFS-2014-2015

Opening Date 25-07-2014

Publication date 11-12-2013 1 etap 03-02-2015 17:00:00 (Brussels local time)
2 etap 11-06-2015 17:00:00 (Brussels local time)

Budzet €104,000,000 Main Pillar Societal Challenges

Status Otwarty OJreference  0J C361 of 11 December 2013

Tackling malnutrition in the elderly

Sytuacja demograficzna w Europie stanowi powazne wyzwanie spoteczno-ekonomiczne. Proces starzenia sie
zwykle nie powoduje niedozywienia u osdb starszych prowadzacych zdrowy i aktywny tryb zycia. Jednak
zmiany w funkcji narzaddéw, poziom dostepu do zywnosci, dieta uboga w sktadniki odzywcze a takze czeSciowa
utrata smaku i powonienia sg zwigzane z procesem starzenia sie i moga przyczyni¢ sie do niedozywienia.
Niedozywienie i utrata masy ciata, ktére wystepujg czesciej w podesztym wieku, mogg mie¢ istotny wptyw na
jakos¢ zycia, na funkcjonowanie fizyczne i psychiczne i mogg skutkowac unieruchomieniem, zaburzenia uktadu
kostnego, insulinoopornoscia, nadcisnieniem tetniczym, miazdzycg i zaburzeniami metabolicznymi. Osoby
starsze sg réwniez grupg ryzyka najbardziej narazong na niedozywienie w sytuacjach kryzysowych. Zapewnienie
odpowiedniej diety bogatej w niezbedne sktadniki odzywcze, i promowanie aktywnosci fizycznej wydajg sie by¢

niezbedne .

Zakres

Nalezy opracowac strategie zywienia, zalecenia dietetyczne i nowe produkty spozywcze, w celu zapobiegania i
leczenia niedozywienia u 0séb starszych. Nalezy wzig¢ pod uwage zapobieganie spadku funkcjonalnego i
poprawe apetytu, ogdlnego stanu zdrowia i jakosci zycia oséb starszych.
Powinna zosta¢ opracowana kompleksowa strategia zapobiegania niedozywieniu, ktora bedzie obejmowac
badania na temat roli nastepujgcych czynnikow:

e sktadnikdw odzywczych w organizmie cztowieka (ich biodostepnos¢ i interakcja)t

e mikrobiomu jelit;

e przygotowywania zywnosci w domu;

e rola srodowiska i powigzania spoteczne;

e  Whnioski mogg uwzgledniaé rozwdj inteligentnych urzadzen stuzgcych to monitorowania spozywanych

pokarméw;
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http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-sfs-2015-2.html
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e odpowiedzialnych aspektdow badan i innowacji z uwzglednieniem specyficznych wymagan

zywieniowych.

Whioski mogg obejmowac rozwdj inteligentnych (z ang.smart) urzadzert do monitorowania spozycia
pokarméw. KE zacheca do wtgczenia do projektu partnerdw z krajow trzecich, w szczegdlnosci tych majacych
siedzibe w Australii, Kanadzie, Japonii, Nowe]j Zelandii i / lub Stanach Zjednoczonych. Wazny jest udziat MSP i
przedstawicieli przemystu.

Finansowanie pojedynczego projektu na poziomie 7 min Euro.

Spodziewane rezultaty

1) opracowanie strategii Zywienia opartej na dowodach, zaleceniach dietetycznych oraz nowych produktach
zywnosciowych, ktore wspierajg aktywne i zdrowe starzenie sie i zapobiegajg niedozywieniu w podesztym
wieku
2) wsparcie dziatan badawczych prowadzonych w ramach ‘Europejskiego partnerstwa na rzecz innowacji
sprzyjajgcej aktywnemu starzeniu sie’ i innych podobnych.
3) wzmocnienie pozycji w UE w zakresie globalnego rynku innowacyjnych produktéw i ustug kierowanych do
0s0b starszych.
4) lepsze zrozumienie interakcji pomiedzy odzywianiem a procesem starzenia sie poprzez miedzynarodowg
wspotprace i wymiane wiedzy.

Inne Programy

TWINNING

H2020-TWINN-2015

Data publikacji: 02-07-2014

Ostateczny termin sktadania wnioskéw: 07-05-2015 17:00:00 (czasu lok. brukselskiego)
Budzet: €65,270,000

Twinning — ma na celu znaczne wzmocnienie w okreslonej dziedzinie badan rozwijajgcej sie instytucji poprzez
utworzenie powigzan z co najmniej dwiema instytucjami, ktére w tym obszarze majg wiodaca pozycje na
poziomie miedzynarodowym. Bedzie to rodzaj wspotpracy sieciowej w oparciu o przedstawiong strategie
naukows dla intensyfikacji i stymulowania zdolnosci doskonatosci naukowej i innowacyjnej w okreslonej
dziedzinie badan przy wykorzystaniu doskonatosci naukowej partneréw zaangazowanych w realizacje projektu
w schemacie Twinning. Pozgdane bedzie odniesienie do krajowych lub regionalnych Strategii Inteligentne;j
Specjalizacji.

Wiecej informacji o konkursie:
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/6064-h2020-twinn-
2015.html
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COST - Europejski Program Wspétpracy w Dziedzinie Badarh Naukowo-Technicznych®

Europejski Program Wspotpracy w Dziedzinie Badan Naukowo-Technicznych (European Cooperation in the Field
of Scientific and Technical Research), znany pod akronimem COST, to utrzymywana wspdlnie przez 35 panstw
europejskich i Izrael (jako panstwo wspotpracujace) struktura instytucjonalna, ktérej najwazniejszym zadaniem
jest organizowanie multilateralnej wspotpracy naukowo-technicznej krajéw cztonkowskich.
Zasady ogélne
COST umozliwia koordynacje na szczeblu europejskim przedsiewzie¢ badawczych o okreslonej tematyce,
prowadzonych w réznych krajach w ramach tak zwanych Akcji COST, stanowigcych rodzaj parasola, pod ostong
ktorego wykonywanych jest wiele pojedynczych projektéw majgcych wspdlny cel ogdlny.
Od chwili swego powstania w 1971 roku, COST ukierunkowany jest na prowadzenie badan podstawowych oraz
prac badawczych stanowigcych pomost pomiedzy badaniami podstawowymi a pracami rozwojowymi (tzw.
precompetitive research), przy czym duza waga przywigzywana jest do projektow zorientowanych na potrzeby
spoteczenstw. Elastyczna i pragmatyczna formuta programu (pozwalajgca na inicjowanie projektéw przez
samych naukowcow, a nastepnie wiaczanie sie w nie tylko zainteresowanych krajow), sprawita, ze liczne Akcje
COST pomoglty wytyczy¢ droge wielu wazinym programom wspdlnotowym. Mimo znacznej ekspansji
programdw Unii Europejskiej, COST ciggle odgrywa wazng role w promowaniu rozwoju wspotpracy naukowo-
technicznej w Europie: przyczynia sie do zwiekszania synergii i tworzenia sieci, jak réwniez pomaga w rozwoju
integracji europejskiej.
W programie COST zobowigzujg cztery podstawowe zasady:
e  otwartos¢ - kazdy kraj cztonkowski COST, jak rowniez Komisja Europejska, moze zainicjowac wspdling
realizacje nowej Akcji;
e elastycznosé - przystgpienie kraju do udziatu w konkretnej Akcji jest dobrowolne i zalezy jedynie od
narodowych priorytetéw badawczych;
e zdecentralizowane finansowanie - koszty wszystkich prac badawczych ponoszone s3 bezposrednio
przez kraje prowadzace badania;
e wspodlna koordynacja - realizacja krajowych projektéw badawczych jest wspdlnie koordynowana na
szczeblu europejskim.
Akcje COST dotyczg zwykle:
e  zagadnien globalnych (np. oceanografia, ochrona srodowiska i meteorologia),
e dziedzin interesujacych wiekszo$¢ krajéw cztonkowskich (takich jak informatyka, rolnictwo i
technologia zywnosci),
e obszaréow, w ktérych niezbedna jest szczegdlnie bliska wspotpraca, dzieki czemu dziatania mogg by¢
harmonizowane w obrebie catej Europy (telekomunikacja, transport, meteorologia).

Finansowanie

1 http://www.nauka.gov.pl/organizacje-i-programy-miedzynarodowe/europejski-program-
wspolpracy-w-dziedzinie-badan-naukowo-technicznych.htmil
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Badania prowadzone w ramach programu COST s3 finansowane bezposrednio przez prowadzace je kraje, a
jedynie koszty koordynacji sg pokrywane z budzetu Programu.

Udziat w Akcji COST uprawnia do ztozenia w Narodowym Centrum Nauki wniosku o przyznanie srodkéw
finansowych na finansowanie projektu badawczego, realizowanego w ramach wspotpracy miedzynarodowe;j,
niepodlegajacego wspotfinansowaniu z zagranicznych srodkéw finansowych. Wigcej informacji mozna znalez¢

pod adresem http://www.ncn.gov.pl/finansowanie-nauki/konkursy/typy

Ramy organizacyjne

Memorandum of Understanding

Realizacja projektéw w ramach Akcji COST odbywa sie na podstawie Memorandum of Understanding,
dotyczacego tej Akcji. Jest to umowa bedaca wyrazem woli wspdlnego koordynowania dziatalnosci badawczej
dotyczacej okresSlonego tematu oraz wymiany rezultatéw badan - rodzaj gentleman's agreement, a nie
dokument pociggajacy za sobg skutki formalno-prawne. W MoU okreslane sg wspdlne cele, rodzaj
przewidywanej dziatalnosci, warunki uczestnictwa, zasady zachowania suwerennosci oraz, jesli zachodzi tego
potrzeba, poszanowania praw wtasnosci intelektualne;j.

Akcja rozpoczyna sie formalnie po zaakceptowaniu dotyczgcego jej Memorandum of Understanding przez co
najmniej pie¢ krajéw cztonkowskich COST.

Management Committee

Przebieg kazdej Akcji COST jest koordynowany i nadzorowany przez Komitet Zarzadzajacy (Management
Committee), sktadajacy sie z przedstawicieli wszystkich krajow w niej uczestniczgcych.

Domain Committee

Ztozone z wybitnych ekspertow Komitety Dziedzinowe (Domain Committees) odpowiadajg od strony
merytorycznej za catos¢ wspodtpracy badawczej prowadzonej w ramach COST w okreslonych dziedzinach nauki
lub techniki.

Committee of Seniors Officials

Komitet Wyzszych Przedstawicieli (Committee of Seniors Officials - CSO) jest centralnym organem COST i
najwyzszym ciatem decyzyjnym, ztozonym z przedstawicieli wszystkich krajow cztonkowskich. W sktad CSO
wchodzg krajowi koordynatorzy COST, ktérych podstawowg funkcjg jest zapewnienie kontaktéw naukowcow i
instytucji naukowych w swoim kraju z Sekretariatem i Biurem COST.

Krajowym koordynatorem COST w Polsce jest:

Marek Zdanowski

Radca Ministra

Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego

Departament Nauki

ul. Wspélna 1/3

00-921 Warszawa

tel.: 225292493

fax : 22 5292 481

e-mail: marek.zdanowski@nauka.gov.pl
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Jak przystgpi¢ do Programu COST

Przystgpienie kraju cztonkowskiego do udziatu w konkretnej Akcji COST nastepuje po zaakceptowaniu przez ten
kraj Memorandum of Understanding dotyczacego tej Akcji.

Zgodnie z przyjetymi zasadami, przedsiewziecie przez MNiSW dziatan zmierzajgcych do zaakceptowania
Memorandum of Understanding musi byé poprzedzone wystgpieniem kierownictwa jednostki naukowo-
badawczej z odpowiednim wnioskiem, zawierajgcym wskazanie Zrédta finansowania prac. Wynika to z faktu, ze
uczestnictwo w projektach COST wigze sie z koniecznoscig zapewnienia przez uczestnika finansowania prac
badawczych, deklarowanych jako wkfad rzeczowy w projekt COST.

Jednostka powinna rowniez wystgpi¢ o mianowanie przedstawiciela zespotu badawczego do Management
Committee. Koszty udziatu w posiedzeniach Management Committee Akcji COST do dwodch przedstawicieli
kraju biorgcego udziat w tej Akcji sg zwracane z budzetu COST-u.

Szczeg6towe informacje na temat aktualnie realizowanych Akcji COST mozna znaleié pod adresem

http://www.cost.eu/.

Przyktadowe Akcje COST do ktorych mozna dotaczy¢:

Przyktadowe Akcje COST

e BMO0907 European Network for Transnational Immunology Research and Education (ENTIRE):From
Immunomonitoring to Personalized Immunotherapy;

e BM1103 Arterial spin labelling Initiative in Dementia (AID);

e BM1104 Mass Spectrometry Imaging: New Tools for Healthcare Research inheritance, and their

e rolesin environmental adaptation;

e BM1106 The Genes in Irritable Bowel Syndrome Research Network Europe (GENIEUR);

e BM1201 Developmental Origins of Chronic Lung Disease;

e BM1202 European Network on Microvesicles and Exosomes in Health and Disease (ME-HAD);

e BM1204 An integrated European platform for pancreas cancer research: from basic science to
clinical and public health interventions for a rare disease;

e BM1205 European Network for Skin Cancer Detection using Laser Imaging;

e BM1206 Cooperation Studies on Inherited Susceptibility to Colorectal Cancer;

e BM1209 Regenerative Sphincter Therapy (ReST);

e BM1301 Aldosterone and mineralocorticoid receptor: Pathophysiology, clinical implication and
therapeutic innovations (ADMIRE)BM1304 Applications of MR imaging and spectroscopy techniques in
neuromuscular disease:collaboration on outcome measures and pattern recognition for diagnostics
and therapy development;

e TD1101 A Collaborative European Network on Rabbit Genome Biology (RGB-NET);

e TD1104 European network for development of electroporation-based technologies and treatments
Acronym — EP4Bio2Med.
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Wydarzenia

03-05/11/2014 Ateny, Grecja
4th International Conference on Wireless Mobile Communication and Healthcare - "Transforming healthcare
through innovations in mobile and wireless technologies"

http://mobihealth.name/show/home

03/11/2014
tédz, Uniwersytet todzki
Szkolenie "Prawa wtasnosci intelektualnej w projektach badawczych"

http://regionalny.uni.lodz.pl/wydarzenia/

6-7/11/2014
Warszawa
XVII Konferencja IPMA Polska

http://konferencja.ipma.pl/

06/11/2014
Aspekty prawne i administracyjne zatrudniania naukowcéw - cudzoziemcow w Polsce i Polakdéw za granica.

http://rpk.ppnt.poznan.pl/site/szkolenia-naszeszkolenia.php

07/11/2014
tédz- Uniwersytet Medyczny w todzi
,Rola programéw badawczych w walce z nieréwnosciami zdrowotnymi”

http://www.umed.pl/pl/index1.php?dir=akt&mn=tresc-konf&txt=509

7-8/11/2014
Rzym, Wtochy
European Telemedicine Conference 2014

http://www.telemedicineconference.eu/ehome/92707/201417/?&&

7-8 November 2014
Manchester
Aging and Society: Fourth Interdisciplinary Conference

http://agingandsociety.com/the-conference

12-14 /11/2014

Disseldorf, Niemcy

Healthcare Brokerage Event MEDICA 2014

and Additional Healthcare Innovation Procurement P2P-Brokerage Event

https://www.b2match.eu/medica2014

13-15/11/2014
Bruksela, Belgia
Brussels Innova, the International Exhibition of Invention, Research and New Technologies

http://www.brussels-innova.com/en/innova.aspx
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17-18/11/2014
Newport, Wielka Brytania
The International Telecare and telehealth Conference

http://www.telecare.org.uk/conference

18/11/2014
Warszawa
Dzien Informacyjny Zdrowie, zmiany demograficzne i dobrostan

http://www.kpk.gov.pl/?event=dzien-informacyjny-zdrowie-zmiany-demograficzne-i-dobrostan

4-6/12/2014
8th International Forum on Innovative Technologies for Medicine ITMED 2014

Suprasl, Polska

http://www.kpk.gov.pl/wp-content/uploads/2014/09/ITMED-2014.pdf
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Ostateczne terminy sktadania wnioskow

12/11/2014 | The Innovative Medicines Initiative
15/11/2014 | SCOPES 2013-2016 - Scientific cooperation between eastern Europe and Switzerland
15/12/2014 | OPUS 8
PRELUDIUM 8
SONATA 8
03/02/2015 | Sustainable Food Security
SFS-16-2015 Tackling malnutrition in the elderly
24/02/2015 | H2020-PHC-2015-single-stage_RTDsingle - Zdrowie, zmiany demograficzne i dobrostan
jednoetapowy
e PHC-09-2015: PHC 9 — 2015: Vaccine development for poverty-related and neglected
infectious diseases: HIV/AIDS
e  PHC-15-2015: Clinical research on regenerative medicine
e PHC-33-2015: New approaches to improve predictive human safety testing
21/04/2015 | H2020-PHC-2015-single-stage
e PHC-21-2015: Advancing active and healthy ageing with ICT: Early risk detection and
intervention
e  PHC-25-2015: Advanced ICT systems and services for integrated care
e PHC-27-2015: Self-management of health and disease and patient empowerment
supported by ICT
e  PHC-28-2015: Self management of health and disease and decision support systems
based on predictive computer modelling used by the patient him or herself
e  PHC-29-2015: Public procurement of innovative eHealth services
e PHC-30-2015: Digital representation of health data to improve disease diagnosis and
treatment
07-05-2015 | TWINNING (H2020)
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http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-jti-imi2-2014-01.html
http://www.snf.ch/SiteCollectionDocuments/int_sco_call.pdf
http://www.ncn.gov.pl/ogloszenia/konkursy/opus-15-09-2014
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-sfs-2015-2.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-sfs-2015-2.html
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http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-sfs-2015-2.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-sfs-2015-2.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2343-sfs-16-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-phc-2015-single-stage_rtd.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/calls/h2020-phc-2015-single-stage_rtd.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/9076-phc-09-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/9076-phc-09-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/9077-phc-15-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/9078-phc-33-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2268-phc-21-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2268-phc-21-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2269-phc-25-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2270-phc-27-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2270-phc-27-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2271-phc-28-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2271-phc-28-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2272-phc-29-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2273-phc-30-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/2273-phc-30-2015.html
http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/opportunities/h2020/topics/6064-h2020-twinn-2015.html

Przydatne linki:

Biuro Nauki, Strategii i Rozwoju UMED

http://www.umed.pl/pl/index1.php?dir=nauka&mn=akt

Krajowy Punkt Kontaktowy Programow Badawczych UE

http://www.kpk.gov.pl/

Research Participant Portal - podstawowy portal programoéw badawczych UE

http://ec.europa.eu/research/participants/portal/desktop/en/home.html

CORDIS - portal Komisji Europejskiej do rozpowszechniania jak najszerzej rozumianych informacji o wszelkich,
dofinansowywanych ze srodkéw unijnych projektach badawczych oraz ich wynikach.

http://cordis.europa.eu/home pl.html

Narodowe Centrum Nauki

http://www.ncn.gov.pl/

Narodowe Centrum Badan i Rozwoju

http://www.ncbir.pl/

Fit for Health- portal umozliwiajgcy poszukiwanie partneréw do wspotpracy w ramach projektow badawczych.

http://www.fitforhealth.eu/
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Uniwersytet Medyczny w todzi, Krajowy Punkt Kontaktowy Programéw Badawczych UE i Regionalny Punkt
Kontaktowy Programow Badawczych UE przy Uniwersytecie £édzkim zapraszajg na Dzien Informacyjny pt.:

»Rola programéw badawczych w walce z nieréwnosciami zdrowotnymi”.

Miejsce spotkania: Centrum Dydaktyczne Uniwersytetu Medycznego w todzi (wejscie od ulicy Pomorskiej 251),

sala 01.11.

Data: 07/11/2014r.

Rejestracja: ireneusz.staron@umed.lodz.pl

—

_P

S__ OPEN
DAYS

Wstepna Agenda
10:00-10:30 Rejestracja uczestnikéw
10:30-10:35 Powitanie Mikotaj Gurdata
Uniwersytet Medyczny w todzi
10:35-11:10 Horyzont 2020 — przedstawienie programu badan i innowacji  dr Ewa Szkitadz
Unii Europejskiej- Krajowy Punkt Kontaktowy
ERC, Marie Curie, Zdrowie itp.; Programow Badawczych UE
Prezentacja portalu uczestnika — Participant Portal;
11:10-11:40 Istota wspotpracy miedzynarodowej w projektach Ireneusz Staron
badawczych; Uniwersytet Medyczny w todzi
11:40-12:15 Horyzont 2020: Joanna Niedziatek
Kryteria oceny wniosku; Krajowy Punkt Kontaktowy
Elementy dobrego wniosku; Programéw Badawczych UE
Struktura wniosku;
Struktura zarzadzania
projektem;
Ryzyko w projekcie;
Elementy etyki i bezpieczestwa;
12:15-12:45 Lunch (Sala Sniadaniowa)
12:45-13:25 Horyzont 2020 - Michat Kaczmarek
Aspekty finansowe; Ewelina Wronka
Regionalny Punkt Kontaktowy
Programéw Badawczych UE przy
Uniwersytecie todzkim
13:25-14:00 Czym jest komercjalizacja? Barttomiej Grobelski
Ochrona wtasnosci intelektualnej; Centrum Innowacji i Transferu
Zakres dziatania Centrum Innowacji i Transferu Technologii Technologii, UMED
UMED;
14:00-14:30 Programy NCBR — przeglad (TBC); Ekspert NCBiR (TBC)
Program Strategmed.

Managing health inequalities

How to tackle the demographic challenges?

opendays2014.lodzkie.pl
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