22@a FUNDUSZ -7 = Ministerstwo
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Subfundusz infrastruktury strategicznej

Zatacznik nr 2 do Ogtoszenia o konkursie

PROPOZYCJA PROJEKTU STRATEGICZNEGO?

W ZAKRESIE DOFINANSOWANIA ZADAN POLEGAJACYCH NA BUDOWIE, PRZEBUDOWIE,
MODERNIZACJI LUB DOPOSAZENIU INFRASTRUKTURY STRATEGICZNEJ PODMIOTOW

LECZNICZYCH WYKONUJACYCH DZIALALNOSC LECZNICZA W RODZAJU STACJONARNE |
CALODOBOWE SWIADCZENIE ZDROWOTNE W ZAKRESIE OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE
UZALEZNIEN, NA PODSTAWIE UMOWY Z NARODOWYM FUNDUSZEM ZDROWIA?

Instrukcja wypeftnienia:

Wizystkie tabele z danymi liczbowymi zamieszczone w propozycji projektu strategicznego sg dostepne w formie edytowalnej w pliku
Excel, stanowigcym zatacznik nr 1 do Formularza propozycji projektu strategicznego. Po wypetnieniu pliku Excel, odpowiednie tabele
wkleic do Formularza oraz zataczyc plik Excel. Dane liczbowe wskazywac w wartosciach catkowitych, z uzyciem separatora 1000.

Formularz nalezy wypetnic przy zastosowaniu: czcionki Lato 10 lub Arial 10, kolor czarny; tekst wyjustowany, dopuszczalne akapity
1,0 cm; od'stepy przed i po 6 pkt.; interlinia: wielokrotnosc, co 1,06.

Formularz propozycji projektu strategicznego nalezy wypetnic w sposob precyzyjny i czytelny. NaleZy ograniczyc¢ sie do
najwazniefszych informacji, unikac zbednych opisow, nieistotnych z punktu widzenia realizacji projektu strategicznego.

NalezZy wypetnic wszystkie pola. W przypadku, gdy pole nie dotyczy danej propozycji projektu strategicznego lub wnioskodawcy, nalezy
wpisac,nie dotyczy’.

W przypadku przekroczenia dopuszczalnego limitu znakow, ocenie podlegac bedzie tylko tresc mieszczaca sie w okreslonym limicie.
I. WNIOSKODAWCA

W przypadku, gdy propozycja projektu strategicznego jest sktadana przez organ tworzacy (np. uniwersytet) w imieniu podmiotu
leczniczego (wnioskodawcy) ponizsze pola naleZy uzupetnic danymi dotyczacymi podmiotu leczniczego. Propozycja projektu
strategicznego sktadana w imieniu podmiotu leczniczego przez organ tworzacy wymaga podpisu przez uprawnionych przedstawicieli
obu podmiotow.

l.1. | Nazwa wnioskodawcy dane zgodne z KRS
1.2. | Adres wnioskodawcy dane zgodne z KRS
1.3. | Adres ePUAP adres skrytki ePUAP
1.4. | Numer KRS nadany numer w KRS
15 Osqba uprawniona do reprezentacji dane zgodne z KRS
wnioskodawcy®
L6. Osoba wyznaczona do kontaktow imie, nazwisko, numer telefonu, e-mail
merytorycznych
/7 Nazwa propozycji profektu tytut zrozumiaty i syntetyczny, wskazujacy na planowany efekt medyczny, nie
" | strategicznego wiecef niz 200 znakow ze spacjami
18 Miejsce realizacji propozycji miejscowosc, kod pocztowy, nazwa ulicy, numer budynku, nr ewidencyjny
" | projektu strategicznego dziatki, obreb
/9 Termin realizacji propozycji planowany termin rozpoczecia i zakoriczenia inwestycji w formacie:
""" | projektu strategicznego dzieri/miesigc/rok

1 W rozumieniu propozycji projektow strategicznych i tzw. duzych projektow, zgodnie z definiciami okreslonymi w Ogtoszeniu o konkursie.

2 W ramach Subfunduszu infrastruktury strategicznej - na mocy ustawy z dnia 7 paZdziernika 2020 r. o Funduszu Medycznym (Dz. U. z 2023r. poz. 1758,
zpozn. zm.).

3 W przypadku, gdy umocowanie do reprezentowania wnioskodawcy nie wynika z informacji zawartej w Krajowym Rejestrze Sadowym (KRS), do
propozycji projektu strategicznego naleZy dotaczyc pefnomocnictwo, ktore ma forme dokumentu elektronicznego opatrzonego kwalifikowanym
podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym osoby uprawnionej do reprezentacji wnioskodawcy.
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Il. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY

Informacje o wnioskodawcy okreslajace co najmniej:

— role podmiotu w systemie ochrony zdrowia w regionie i kraju;
—  podstawowe dane statystyczne o podmiocie (np. kadra, oddziaty, t6zka, opieka ambulatoryjna);
— opis osiggniec naukowych, medycznych itp.

Opis nie moze przekraczac 4 000 znakow (ze spacjami).

I11. OPIS INWESTYCJI

Opis inwestycji okreslajacy co najmniej:
— cel gfowny i cele szczegdtowe inwestycyi, biorac pod uwage zidentyfikowane wyzwania;
— uzasadnienie koniecznosci realizacji inwestycji - diagnoza problemu;

— opis zakresu technicznego inwestycji: gtowne zatoZenia inwestycji; charakter inwestycji (budowa nowych budynkow, przebudowa,
doposazenie, itp.); ramowy zakres prac budowlanych i zakupowych; plan zagospodarowania dziatki z graficznym rozmieszczeniem
istniejacych i planowanych do realizacji budynkow z legenda wraz z graficzng wizualizacja planowanej inwestycji;

—  wykaz wszystkich wyrobow (medycznych i niemedycznych) nabywanych w ramach wyposazenia (opis, liczba szt, docelowa
lokalizacja);

— opis zaktadanych efektow z realizacji inwestycji.

Zakres rzeczowy inwestycji wskazany w opisie inwestycji musi byc spdjny z zakresem rzeczowym wskazanym w pkt. V.1. formularza
PPS.

Zakres inwestycji naleZy podzieli¢ na zadania, majac na uwadze rodzaj/charakter realizowanych prac, przyktadowo: jako odrebne
zadanie naleZy ujac zakres prac polegajacych na budowie nowego budynku (wraz z wyposazeniem), odrebnie naleZy ujac zadanie
obejmujgce przebudowe, (modernizacje) wraz z wyposazeniem jednej lub kilku komdrek organizacyjnych, odrebnie naleZy ujac zadanie
obejmujace wytacznie zakup wyposazenia do jednej lub kilku komdrek organizacyjnych.

UWAGA! W przypadku, gdy inwestycja przewiduje budowe nowych budynkéw w dwdch lub wiecef lokalizacjach (miejscowosciach),
wowczas kazdg lokalizacje naleZy ujac jako odrebne zadanie.

1. CEL GEOWNY | CELE SZCZEGOtOWE

W niniejszym punkcie nalezZy opisac cel gtowny i cele szczegofowe planowanej inwestycji, biorac pod uwage zdiagnozowane
wyzwania. Cel gtowny i cele szczegdtowe powinny uzasadniac koniecznosc podjecia dziatari inwestycyjnych.

Opis nie moze przekraczac 4 000 znakow ze spacjami.
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UZASADNIENIE KONIECZNOSCI REALIZACJI INWESTYCJI - DIAGNOZA PROBLEMU

W tym punkcie naleZy zaprezentowac uzasadnienie w odniesieniu do problemu, jaki bedzie rozwiazywany w ramach inwestycji
ujetej w propozycji projektu strategicznego.

Uzasadnienie nie moze przekraczac 8 000 znakow ze spacjami.

OPIS ZAKRESU TECHNICZNEGO INWESTYCJI Z PODZIALtEM NA ZADANIA

W tym punkcie nalezy:

1) zaprezentowac szczegotowy opis planowanej inwestycyi:

2) wymienic wszystkie zadania i szczegotowo je opisac, tj. naleZy zaprezentowac nastepujace informacje:
— Zadanie nr 1 - petna nazwa (jezeli zadanie obejmuje kilka lokalizacji, to nalezy wskazac adres kazdej lokalizacji).
— Zadanie nr2 - jw.
— Zadanie nr 3 - jw.

1. Szczegbétowy opis planowanej inwestyciji:

Opis inwestycji powinien okreslac co najmniej:

— gfowne zatozZenia inwestycji;

— charakter inwestycji (budowa nowych budynkow, przebudowa, doposazenie, itp.);
— ramowy zakres prac budowlanych i zakupowych;

— graficzne rozmieszczenie istniejacych i planowanych do objecia inwestycja budynkow (z legenda).

Opis nie moze przekraczac 8 000 znakow ze spacjami.

2. Zadanie nr 1 - petna nazwa (np. budowa nowego budynku, w przypadku, gdy zadanie obejmuje kilka lokalizacji, nalezy
wskazac adres kazdej lokalizacji).

— opis zadania, cel jego realizacji oraz efekt koricowy,
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—  kamienie milowe - naleZy zdefiniowac kamienie milowe w taki sposob, aby odzwierciedlaty kluczowe etapy i postepy w
realizacji zadania (np. ogtoszenie postepowania przetargowego, uzyskanie pozwolenia na budowe, rozpoczecie robot
budowlanych, uzyskanie pozwolenia na uzytkowanie),

— zakres prac, zuwzglednieniem zagospodarowania terenu (chodniki, miejsca postojowe, tereny zielone, drogi, mata
architektura itp.), w tym nalezy opisac budynki pomocnicze,

— nalezy zaprezentowac (w formie tabelarycznej): powierzchnie catkowite poszczegdinych kondygnacji budynku (w tym
kondygnacje podziemne - o ile dotyczy), nazwy komorek organizacyjnych, ktore znajdujg sie na poszczegoinych
poziomach budynku, zgodnie ze wzorem stanowigcym zatacznik nr 1 - plik Excel,

— wyposazenie (w tabeli naleZy zaprezentowac wyposazenie planowane do zakupu w ramach inwestycji, zgodnie ze
wzorem stanowigcym zatacznik nr 1 - plik Excel.

Opis zadania nie moze przekraczac 8 000 znakow ze spacjami.

KAMIENIE MILOWE:

NaleZy wybierac takie elementy inwestycji, ktore pozwalaja na ocene efektu prac wykonanych w ramach zadania oraz celu
zaktadanego do osiggniecia i jednoczesnie daja sie opisac w sposob mierzalny oraz obiektywnie weryfikowalny.

Kamienie milowe powinny umoZzliwiac obiektywna ocene stopnia osiagniecia zaktadanych w danym zadaniu celow, a takze
Swiadczyc o postepach prac w inwestycji. NaleZy okreslic termin osiaggniecia kamieni milowych oraz przedstawic:

— jaki bedzie wptyw ewentualnego braku osiagniecia danego kamienia milowego na zasadnosc kontynuacji zadania,
— jakie dziatania podejmie wnioskodawca, gdy nie uda sie osiagnac zaktadanego celu i jak to wptynie na kontynuacje
zadania.

W poniZszej tabeli termin osiagniecia kamienia milowego naleZy okreslic jako liczba miesiecy od podpisania umowy o
udzielenie dotacji celowej, poniewaz realizacia kamieni milowych moze nastapic dopiero po podpisaniu umowy o udzielenie

dotacji celowey.
Lp. Kamienie milowe Terrpin.osia'gniecia Opis wp’(yw.u nie.:osiagniecia
kamienia milowego kamienia milowego
7 np. Opracowanie dokumentacji projektowej z
" | uzyskaniem pozwolenia na budowe
2 np. Wybdr generalnego wykonawcy (w tym
© | zawarcie umowy)
3. | np. Zakoriczenie robot budowlanych
4 np. Odbior inwestycji w tym uzyskanie decyzji o
" | pozwoleniu na uzytkowanie
S5 | e,

3. Zadanie nr 2 - petna nazwa (np. przebudowa budynku, w przypadku, gdy zadanie obejmuje kilka lokalizacji, nalezy wskazac
adres kazdej lokalizacji).

— opis zadania, cel jego realizacji oraz efekt koricowy,
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—  kamienie milowe - naleZy zdefiniowac kamienie milowe w taki sposob, aby odzwierciedlaty kluczowe etapy i postepy w
realizacji zadania (np. ogtoszenie postepowania przetargowego, uzyskanie pozwolenia na budowe, rozpoczecie robot
budowlanych, uzyskanie pozwolenia na uzytkowanie),

— zakres prac, z uwzglednieniem zagospodarowania terenu (chodniki, miejsca postojowe, tereny zielone, drogi, mata
architektura itp.), w tym nalezy opisac budynki pomocnicze,

— nalezy zaprezentowac (w formie tabelarycznej): powierzchnie catkowite poszczegdinych kondygnacji budynku (w tym
kondygnacje podziemne - o ile dotyczy), nazwy komorek organizacyjnych, ktore znajdujg sie na poszczegoinych
poziomach budynku, zgodnie ze wzorem stanowigcym zatacznik nr 1 plik Excel,

— wyposazenie (w tabeli naleZy zaprezentowac wyposazenie planowane do zakupu w ramach inwestycji, zgodnie ze
wzorem stanowigcym zatgcznik nr 1 plik Excel).

Opis nie moze przekraczac 8 000 znakow ze spacjami.

KAMIENIE MILOWE:

NaleZy wybierac takie elementy inwestycji, ktore pozwalaja na ocene efektu prac wykonanych w ramach zadania oraz celu
zaktfadanego do osiggniecia i jednoczesnie daja sie opisac w sposob mierzalny oraz obiektywnie weryfikowalny.

Kamienie milowe powinny umoZzliwiac obiektywna ocene stopnia osiagniecia zaktadanych w danym zadaniu celow, a takze
Swiadczyc o postepach prac w inwestycji. NaleZy okreslic termin osiagniecia kamieni milowych oraz przedstawic:

— jaki bedzie wptyw ewentualnego braku osiagniecia danego kamienia milowego na zasadnosc kontynuacji zadania,
— jakie dziatania podejmie wnioskodawca, gdy nie uda sie osiaggnac zaktadanego celu i jak to wptynie na kontynuacje
zadania.

W poniZszej tabeli termin osiggniecia kamienia milowego naleZy okreslic jako liczba miesiecy od podpisania umowy o
udzielenie dotacji celowej, poniewaz realizacia kamieni milowych moze nastapic dopiero po podpisaniu umowy o udzielenie

dotacji celowey.
Lp. Kamienie milowe Terrpin.osia'gniecia Opis wp’(yw.u nie.:osiagniecia
kamienia milowego kamienia milowego
7 np. Opracowanie dokumentacji projektowej z
" | uzyskaniem pozwolenia na budowe
2 np. Wybdr generalnego wykonawcy (w tym
© | zawarcie umowy)
3. | np. Zakoriczenie robot budowlanych
4 np. Odbior inwestycji w tym uzyskanie decyzji o
* | pozwoleniu na uzytkowanie
S5 | i,

4. Zadanie nr 3 - pefna nazwa (np. doposazenie, w przypadku, gdy zadanie obejmuje kilka lokalizacji, naleZy wskazac adres
kazdej lokalizacyi).

— opis zadania, cel jego realizacji oraz efekt koricowy,

—  kamienie milowe - naleZy zdefiniowac kamienie milowe w taki sposob, aby odzwierciedlaty kluczowe etapy i postepy w
realizacji zadania (np. podpisanie umowy na dostawe urzadzeri, montaz wyposazenia),
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— wyposazenie (w tabeli naleZy zaprezentowac wyposazenie planowane do zakupu w ramach inwestycji, zgodnie ze
wzorem stanowigacym zatacznik nr 1 plik Excel).

Opis nie moze przekraczac 8 000 znakow ze spacjami.

KAMIENIE MILOWE:

NaleZy wybierac takie elementy inwestycji, ktore pozwalaja na ocene efektu prac wykonanych w ramach zadania oraz celu
zaktadanego do osiggniecia i jednoczesnie daja sie opisac w sposob mierzalny oraz obiektywnie weryfikowalny.

Kamienie milowe powinny umoZzliwiac obiektywna ocene stopnia osiagniecia zaktadanych w danym zadaniu celow, a takze
Swiadczyc o postepach prac w inwestycji. NaleZy okreslic termin osiagniecia kamieni milowych oraz przedstawic:

— jaki bedzie wptyw ewentualnego braku osiagniecia danego kamienia milowego na zasadnosc kontynuacji zadania,
— jakie dziatania podejmie wnioskodawca, gdy nie uda sie osiagnac zaktadanego celu i jak to wptynie na kontynuacje
zadania.

W poniZszej tabeli termin osiagniecia kamienia milowego naleZy okreslic jako liczba miesiecy od podpisania umowy o
udzielenie dotacji celowej, poniewaz realizacia kamieni milowych moze nastapic dopiero po podpisaniu umowy o udzielenie

dotacji celowey.
Lp. Kamienie milowe Terrpln_osm'gnleaa Opis wp’(yw_u me_:omagnleaa
kamienia milowego kamienia milowego
1 np. Wybor dostawcy urzgdzeri
np. Montaz wyposazenia
3

4. OPIS ZAKtADANYCH EFEKTOW MEDYCZNYCH | RZECZOWYCH W WYNIKU REALIZACJI
INWESTYCJI

Nalezy opisac:

— naleZy opisac, jakie korzysci uzyskaja pacjenci w wyniku realizacji inwestycji;

—  planowane efekty medyczne uzyskane w wyniku inwestycji (z perspektywy szpitala i dla szpitala) - naleZy opisac jakie
korzysci uzyska Szpital z tytutu zrealizowanej inwestycji, np. poprzez zakup nowoczesnego sprzetu medycznego, szybsze i
efektywniejsze diagnozowanie i leczenie, skrocenie sredniego czasu hospitalizacji, moZliwosc wykonywania wiekszej liczby
procedur medycznych, wprowadzenie nowych, innowacyjnych metod diagnozowania i leczenia, planowane zmiany
organizacyjne;

— efekty rzeczowe (mierzalne), ktore zostanag osiggniete w wyniku zrealizowanej inwestycji, np. liczba t6Zek w danym oddziale
przed i po realizacji inwestycji, powierzchnia catkowita, uZytkowa przed i po realizacji, lub inne efekty rzeczowe.

Opis nie moZe przekraczac 12 000 znakow ze spacjami.

1. Planowane efekty dla pacjenta uzyskane w wyniku realizacji inwestycji:
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3. Planowane efekty rzeczowe (mierzalne):

IV. STRUKTURA KOSZTOW INWESTYCJI

IV.1. WARTOSC KOSZTORYSOWA INWESTYCJI (WKI)

Nalezy wyliczyc Wartosc Kosztorysowa Inwestycji (WKI1), zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 2 grudnia 2010 r. w
sprawie szczegdtowego sposobu i trybu finansowania inwestycji z budzetu paristwa (Dz. U. nr 238, poz. 1579).

WK1 okresla sie za pomoca wskaznikow cenowych w uktadzie 7 grup kosztow, wyszczegolnionych w § 6 ust. 2 ww. rozporzadzenia.

NaleZy opisac sposob szacowania poszczegdlnych grup kosztow w ramach WKI. Szacowanie naleZy przeprowadzic dla poszczegdlnych
zadarn z podziatem na grupy kosztow WK/ (7 grup kosztow). W opisie naleZy przedstawic sposob szacowania kosztu inwestycji i
przedmiotowe szacownie naleZy zataczyc w odrebnym pliku do propozycji projektu strategicznego, zgodnie z zatacznikiem nr 2 do
formularza propozycji projektu strategicznego.

Przyktadowe metody szacowania kosztow:

— rozeznanie rynku,

—  kosztorys inwestorski,

—  szacowane na bazie przeprowadzonych wczesnief inwestycyi,

— szacowanie na bazie zagregowanych wskaznikow na podstawie branzowych katalogow (np. SEKOCENBUD).

Instytucja Oceniajaca Konkurs zastrzega sobie prawo do wymagania od wnioskodawcy, na kazdym etapie oceny propozycji projektu
strategicznego, przedstawienia dokumentow potwierdzajacych oszacowana wysokosc grupy kosztow w ramach WKI.

Wiskazane kwoty nalezy zaokraglic do petnych ztotych, z uzyciem separatora.
WARTOSC

Lp. GRUPA KOSZTOW w zt
(brutto)

Pozyskanie dziatki budowlanej

Przygotowanie terenu i przyfaczenia obiektow do
sieci

Budowa obiektow podstawowych

Instalacje

Zagospodarowanie terenu i budowa obiektow
pomocniczych

N L AN N R

Wyposazenie

Prace przygotowawcze, projektowe, obstuga
inwestorska oraz ewentualnie szkolenia i rozruch
technologiczny

N

RAZEM
IV.2. ZRODEA FINANSOWANIA INWESTYCJI

Nalezy wykazac wszystkie Zrodta finansowania inwestycji w petnych ztotych brutto w podziale na lata, z wyodrebnieniem naktadow
Juz poniesionych, z uzyciem separatora 1000.

Wyliczyc:

—  WKI (kol. 7 w ponizszej tabeli) - jako suma naktadow poniesionych i wysokosci finansowania poszczegdinych Zrodet finansowania
w kolejnych latach. WK/ (kol. 7 w poniZszej tabeli) rowna sie wartosci WKI wykazanej w punkcie V. 1.,

— procentowy udziat (%) (kol. 8 w ponizszej tabeli) - jako udziat danego Zrodta finansowania w WKI wyrazony w %; wynik nalezy
zaokraglic wg zasady matematycznej: ,zaokraglania do najblizszej wartosci catkowitej”.
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Naktady WKI Proce
50 A poniesion 202 | 3+4+5 | ntowy
Lp. RODZAJE ZRODEL FINANSOWANIA " 2025 2026 2027 @ 2028 9 1647+ udziat
8 (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1. | Srodki z Subfunduszu Infrastruktury Strategicznej
- Fundusz Medyczny
2 Srodki wtasne Inwestora (wktad finansowy)
3 Srodki z innych Zrédet, jakie (np. srodki UE):
RAZEM 100%

V.ZAKRES RZECZOWY Z PLANOWANYMI EFEKTAMI
V.1. ZAKRES RZECZOWY INWESTYCJI | OCENA STANU TECHNICZNEGO ISTNIEJACEJ INFRASTRUKTURY

W celu prawidfowego uzupetnienia tabeli dotyczacej stanu technicznego infrastruktury naleZy zapoznac sie z niniefsza instrukcja.

Uwagi ogdine:

1. Dane nalezy wskazac wg stanu na dzieri sktadania propozycji projektu strategicznego.

2. Podziatu inwestycji na zadania naleZy dokonac na podstawie rodzaju/charakteru realizowanych prac, tj. jako odrebne zadanie
naleZy ujac zakres prac polegajacych na budowie nowego budynku (wraz z wyposazeniem), odrebnie naleZy ujac zadanie
obejmujgce przebudowe, (modernizacje) wraz z wyposazeniem jednej lub kilku komdrek organizacyjnych, odrebnie naleZy ujac
zadanie obejmujace wyfacznie zakup wyposazenia do jednej lub kilku komdrek organizacyjnych.

3. Zadania naleZy zaprezentowac w kolejnosci od zadania o najwyzszej wartosci do zadania o najnizszej wartosci.

4. Nalezy wymienic w tabeli wszystkie komorki organizacyjne objete inwestycjg® stanowiace funkcjonalng catosc. Wymienic zarowno
komdrki organizacyjne, ktore w wyniku realizacji inwestycji zostang objete robotami budowlanymi, jak rowniez te, ktore zostana
wytacznie doposazone w sprzet lub aparature.

5. Wramach komdrki organizacyjnej do powierzchni catkowitej naleZy wtaczyc powierzchnie czesci wspdlnych takich jak korytarze,
klatki schodowe, pomieszczenia socjalne itp.

6. Dla kazdej komorki organizacyjnej naleZy przypisac wytacznie jedna kategorie oceny.

7. Nalezy zapewnic, aby niniefsza tabela byta w petni spdjna z opisem inwestycji, w szczegolnosci w zakresie wszystkich komdrek
organizacyjnych w nim wskazanych, ich powierzchni, liczby i rodzaju (nazwy). Wizystkie dane wskazane w tabeli musza miec
odzwierciedlenie w opisie inwestycji. Dla komdrek organizacyjnych, zarowno w opisie jak i w tabeli, naleZy stosowac toZsame
nazewnictwo.

8. Dane wwierszu ,RAZEM” musza stanowic sume danych z poszczegolnych wierszy.

9. Dane naleZy podawac w petnych m? (bez miejsc po przecinku, przy uzyciu ,separatora 1000”).

10. PonizZsza tabela zostata wypetniona przyktadowymi danymi (na wzor) - do usuniecia przed wypetnieniem danymi dotyczacymi

inwestycji ujetef w propozycji projektu strategicznego.

Istniejgce komdrki organizacyjne:

1

4.

Dla istniejacych komdrek organizacyjnych medycznych naleZy przyznac odpowiednia kategorie A, B, C, D, zgodnie z Instrukcja
oceny stanu technicznego infrastruktury wnioskodawcy, stanowiaca zatacznik nr 1 do Kryteriow oceny propozycji projektow
strategicznych. Niedopuszczalne jest przyznanie kategorii tacznych np. C/D, A/B.

2

Oceny stanu technicznego, w tym wskazania powierzchni catkowitej ,przed inwestycja’, ,po inwestycji” i ,objetej inwestycja” oraz
liczby fozek ,przed inwestycja” i ,po inwestycji” naleZy dokonac wytacznie dla istniejacych komorek organizacyjnych medycznych,
ktore beda rozbudowywane, przebudowywane lub doposazane.

W przypadku istniejacych komorek organizacyjnych przenoszonych do innej lokalizacji - naleZy ocenic stan infrastruktury komorki
organizacyjnej medycznej w obecnej lokalizacji (niezaleznie od tego, czy komdrka organizacyjna przenoszona jest do
nowoutworzonych, czy do istniejacych pomieszczer).

Ocenie stanu technicznego podlega powierzchnia catkowita wykazana w tabeli V. 1. w kolumnie 3 ,przed inwestycja”.

Nowopowstajace komorki organizacyjne - powstajace w wyniku realizacji inwestycji:

4 NaleZywykazac srodki poniesione przed ztoZeniem propozycji projektu strategicznego, ktore stanowia wktad witasny finansowy i stanowia jedno ze
Zrodet finansowania inwestycji.

5 Poprzez komdrki organizacyjne objete inwestycja rozumie sie wszystkie komorki organizacyjne podmiotu leczniczego stanowiace funkcjonalna
catosc, ktore w wyniku realizacji inwestycji zostana: wybudowane, przebudowane, rozbudowane lub doposazone.
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1. Woprzypadku nowopowstajacych komdrek organizacyjnych, ktorych nie byto wczesniej w strukturze podmiotu leczniczego, a ktore
zostang utworzone na skutek realizacji inwestycji - nie nalezZy dokonywac oceny stanu technicznego.

Nalezy wskazac:
a) docelowa powierzchnie catkowita planowanej komaorki organizacyjnej (po inwestycji),
b) liczbe toZek, ktora bedzie znajdowac sie w danej komdrce organizacyjnej (po inwestycji) - o ile dotyczy.

UWAGA! W przypadku, gdy inwestycja przewiduje budowe nowych budynkdw w dwoch lub wiecej lokalizacjach (miejscowosciach),
wowczas kazdg lokalizacje naleZy ujac jako odrebne zadanie.

Zakres rzeczowy inwestycji i ocene stanu technicznego istniejacej infrastruktury naleZy opracowac zadaniowo zgodnie ze wzorem
podanym w ponizszej tabell.

Ocenastanu
< technicznego Powierzchnia catkowita (m?) Liczba t6zek (szt.) Szacunkowa
KOMORKI
Lp. ORGANIZACYINE OBJETE '"f"aSt’”':It”'y "‘l;art°5°
INWESTYCJA _ przed rutto
inwestycja Przed Po Objeta Przed Po (zt)
(kat. A,B,C,D) | inwestycja | inwestycji | inwestycja | inwestycja | inwestycji
1 2 3 4 5 é 7 8 9
Zadanie nr 1 Budowa....
ISTNIEJACE KOMORKI ORGANIZACYJNE
np. Oddziat (nazwa
1| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. B 1300 np. 2000 | np. 700 np. 10 np. 20
2| np. Pracownia (nazwa wtasna) np. D 200 np. 1000 | np. 1000 0 0
np. Zaktad (nazwa
3| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. C 150 np. 1500 | np. 1500 np. 20 np. 25
4| np. Poradnia (nazwa wtasna) np. D 100 np. 500 np. 400 0 0
5| np. Gabinet (nazwa wtasna) np. D 100 np. 600 np. 500 0 o
np. Gabinet zabiegowy (nazwa
6 | oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. B 400 np. 500 np. 500 0 0
7| p. Apteka szpitalna (nazwa
witasna) np. D 50 np. 500 np. 500 0 0
NOWO UTWORZONE KOMORKI ORGANIZACYJNE
np. Oddziat (nazwa
8| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. 400 np. 400 0 np. 15
np. Klinika (nazwa
9| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. 250 np. 250 0 np. 15
10! P Diagnostyka (nazwa
wtasna) np. 200 np. 200 0 0
np. Parking
wielopoziomowy/podziemny
11 . 45 L
(nalezy wskazac liczbe miejsc
postojowych) np. 600 np. 600 0 0
BUDOWLE POMOCNICZE
12| np. Budynek spreZarkowni ... m”. wiata na odpadly... m’ stacja transformatorowa... m*?
13 Zagospodarowanie terenu - drogi wewnetrzne ... m?, chodniki ... m?, powierzchnie zielone .. m?, miejsca
postojowe (parking o powierzchni ... m*z ..... miejscami parkingowymi)
RAZEM Zadanie nr 1 2300 | np.8050 | np.6550 30 75
Zadanie nr 2 Przebudowa...
ISTNIEJACE KOMORKI ORGANIZACYJNE
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np. Oddziat (nazwa
14 | oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. B 1300 np. 2000 | np. 700 np. 10 np. 20

15| np. Pracownia (nazwa wtasna) np. D 200 np. 1000 | np. 1000 0 0
np. Zaktad (nazwa
16| oddziatu/komorki

organizacyjnej) np. C 150 np. 1500 | np. 1500 np. 20 np. 25
NOWO UTWORZONE KOMORKI ORGANIZACYJNE
17| np. Poradnia (nazwa wtasna) np. 500 np. 500 0 0
18| np. Gabinet (nazwa wtasna) np. 600 | np. 600 0 0
RAZEM Zadanie nr 2 1650 | np.5600 | np.4300  np.30 np. 45

Zadanie nr 3 Doposazenie komdrek organizacyjnych (bez prac budowlanych)

ISTNIEJACE KOMORKI ORGANIZACYJNE

np. Oddziat (nazwa
19| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. B 1300 1300 1300 np. 10 np. 20
20| np. Pracownia (nazwa wtasna) np. D 200 200 200 [ 0o
np. Zaktad (nazwa
21| oddziatu/komorki
organizacyjnej) np. C 150 150 150 np. 20 np. 25

RAZEM Zadanie nr 3 1650 1650 1650 np. 30 np. 45

Poprzez komdrki organizacyjne objete inwestycja rozumie sie wszystkie komorki organizacyjne podmiotu leczniczego stanowigce
funkcjonalng catosc, ktore w wyniku realizacji inwestycji zostana: wybudowane, przebudowane, rozbudowane lub doposazone.

V.2. DOKUMENTACJA ZDJECIOWA

Do propozycji projektu strategicznego naleZy zataczyc dokumentacje zdjeciows potwierdzajaca stan techniczny komodrek
organizacyjnych objetych inwestycja i podlegajacych ocenie:

— 2 Zzdjecia dla kaZdej komdrki organizacyjnej, przy czym konieczne jest zapewnienie, aby zdjecia oddawaty charakter/ funkcje danej
komorki organizacyjnej, np. w przypadku oddziatu naleZy dotaczyc zdjecie komorki medycznej, /. sali chorych, a nie np. pokoju
socjalnego lub korytarza;

— wnazwie pliku/ zdjecia naleZy wskazac nazwe komorki organizacyjnej, ktorej ono dotyczy (zgodnie z nazwa wtasng uzyta w tabeli
V.1/w opisie inwestycji).

Nalezy wpisac liczbe zataczonych zdjec.

- liczba zdjec obrazujacych stan techniczny komdrek organizacyjnych medycznych objetych ocena i
- SZL. wymienionych w tabeli w pkt V. 1.

VI. HARMONOGRAM REALIZACJI INWESTYCJI

NaleZy oznaczyc poszczegolne fazy realizacji inwestycji poprzez zaznaczenie kolorem komdrek odpowiadajacym kwartatom realizacji
danej fazy inwestycji. W przypadku, gdy w ramach inwestycji bedzie realizowanych kilka zadan, naleZy zaprezentowac odrebnie
harmonogram dla kazdego zadania.

2025 2026 2027 2028 2029

Lp. Fazy
1Q/2Q 3Q 4Q 1Q 2Q 3Q 4Q 1Q 2Q 3Q 4Q 1Q 2Q 3Q 4Q 1Q 2Q

1. Program Funkcjonalno-UzZytkowy

Wybor wykonawcy na opracowanie
2. | dokumentacji projektowej (w tym
zawarcie umowy)
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Opracowanie dokumentacji

projektowef
4 Uzyskanie ostatecznej decyzji
" opozwoleniu na budowe
5 Wybor generalnego wykonawcy (w

tym zawarcie umowy)

6. Prace budowlane

7. Wyposazenie

Odbior inwestycji w tym uzyskanie

8 .. . . X
decyzji o pozwoleniu na uzytkowanie

VIL.INFORMACJE NIEZBEDNE DO OCENY SPEENIENIA KRYTERIOW FORMALNYCH

VII.A. Whioskodawca jest podmiotem leczniczym wykonujacym dziatalnos¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i

catodobowe $wiadczenia zdrowotne w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznieri®

NaleZy zaprezentowac dane identyfikujace umowy zawarte przez wnioskodawce z Narodowy Funduszem Zdrowia (NFZ), tj. naleZy
wykazac umowy zawarte z NFZ, wskazujac dane umoZliwiajace ich identyfikacje, tj. numer i date zawarcia kazdej umowy z NFZ - wg
stanu na dzieri ogtoszenia konkursu.

Lp. Numer umowy z NFZ Data ZaW%g; umowy
1
2
3

VII.B. Posiadanie opinii o celowosci inwestycji (OCI) zgodnej z zakresem propozycii projektu strategicznego’

NaleZy zaprezentowac dane identyfikujace ztoZony wniosek o wydanie OC/ lub wydana OClI.

W przypadku posiadania kilku OCI sktadajacych sie na zakres propozycji projektu strategicznego, nalezy podac ww. dane dla
wszystkich opinii.

Nalezy wypetnic wszystkie pola. W przypadku, gdy pole nie dotyczy danej propozycji projektu strategicznego lub wnioskodawcy,
nalezy wpisac ,nie dotyczy’.

Lp. | Zakres informacji o posiadaniu OC/ Dane identyfikujace OC/

numer ztoZonego wniosku

data zfoZonego wniosku

numer opinii

data wydania opinii

organ dokonujacy oceny i wydajacy
opinie

IENESMENTESN

¢ Whioskodawca jest podmiotem leczniczym wykonujacym dziatalnosc lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne w zakresie
opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznier, o ktérych mowa w art. 13 ust. 2 pkt 3 ustawie o Funduszu Medycznym (Dz. U. z 2023 r. poz. 1785, z pézn.
zm. ) w zakresie:

—  psychiatria dzieci i mtodzieZy,
—  psychiatria dorostych.

7 Zgodnie z ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2024 poz. 146) -
wnioskodawca posiada wazna opinie o celowosci inwestycji (OCl) zgodna z zakresem propozycji projektu strategicznego.
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VII.C. Posiadanie prawa do dysponowania nieruchomoscig na cele budowlane

Nalezy wypetnic oswiadczenie o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane, zgodnie ze wzorem
stanowigcym zafacznik nr 3 do formularza propozycji projektu strategicznego.

Do propozycji projektu strategicznego nalezy zataczy¢ dokument potwierdzajacy posiadane prawo do dysponowania
nieruchomoscia na cele budowilane (np. umowe, akt notarialny).

VIII. INFORMACJE NIEZBEDNE DO OCENY SPEENIENIA KRYTERIOW
RANKINGUJACYCH

VIII. Kryterium nr 1. SPOtECZNE ZNACZENIE PROJEKTU

Nalezy wykazac, Ze realizacja projektu na istotne znaczenie spoteczne, rozumiane jako m.in. ograniczenie wystepowania tzw.
biatych plam w dostepie do opieki psychiatrycznej i leczenia uzalezZnien, skrocenie czasu oczekiwania na diagnoze i leczenie.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizej.

Opis nie moze przekraczac 20 000 znakow (ze spacjami).

WSKAZNIKI:

Vlll.1a. Nowe formy opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy w powiatach pozbawionych dostepu do nich

NaleZy wskazac, czy w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu strategicznego wnioskodawca utworzy odpowiednie komorki
na terenie powiatu oraz zobowigzuje sie do zawarcia umowy z NFZ na udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej w nowej formie opieki
psychiatryczney.

Informacja o utworzeniu nowych form opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodzieZy w
Lp. , . . TAK/NIE
powiatach pozbawionych dostepu do nich
1 Whioskodawca w ramach propozycji projektu strategicznego nie planuje utworzenia
’ nowych form opieki psychiatrycznej dla dzieci i mfodziezy
2 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu strategicznego
’ utworzy poradnie zdrowia psychicznego (VI czes¢ kodu resortowego 1701)
2 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu strategicznego
’ utworzy oddziat dzienny (VIll czes¢ kodu resortowego 2701 lub 2703)
4 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu strategicznego
’ utworzy oddziat stacjonarny (VIIl czes¢ kodu resortowego 4701)
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VIIl.1b. Nowe formy opieki psychiatrycznej dla dorostych w powiatach pozbawionych dostepu do nich

NalezZy wskazac, czy wnioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu strategicznego utworzy odpowiednie komorki
oraz zobowigzuje sie do zawarcia umowy z NFZ na udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej w nowej formie opieki psychiatryczney.

Lp. | Informacja o utworzeniu nowych form opieki psychiatrycznej dla
dorostych w powiatach pozbawionych dostepu do nich

1 Whioskodawca w ramach propozycji projektu strategicznego nie
planuje utworzenia nowych form opieki psychiatrycznej dla dorostych

2 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu
strategicznego utworzy poradnie zdrowia psychicznego (VIII czesc
kodu resortowego 1700)

3 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu
strategicznego utworzy oddziat dzienny (VI czes¢ kodu resortowego
2700)

4 Whioskodawca w wyniku inwestycji ujetej w propozycji projektu
strategicznego utworzy zespot leczenia srodowiskowego (VI czes¢
kodu resortowego 2730)

TAK/ NIE

Vlll.1c. Czas oczekiwania unikatowego pacjenta na przyjecie na oddziat stacjonarny (w dniach)

Nalezy wskazac sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na przyjecie na oddziat stacjonarny (w dniach) - wg Stownika nr 1 za
2022 r. - wedtug stanu na dzieri 31.12.2022 r. oraz planowang wartosc wskaznika za pierwszy peten rok po zakoriczeniu realizacji
programu inwestycyjnego.

Planowana (docelowa) wartosc wskaznika dla pierwszego petfnego roku po zakoriczeniu realizacji programu inwestycyjnego nalezy
wyliczyc przyjmujac 2022 r. jako bazowy.

NaleZy wpisac wartos¢ wskaZznika (w dniach)

- sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na przyjecie na oddziat stacionarny w 2022 r.

NaleZy wpisac wartos¢ wskaZznika (w dniach)

- planowany sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na przyjecie na oddziat stacjonarny dla
pierwszego pefnego roku po zakoriczeniu realizacji programu inwestycyjnego

Unikatowy pacjent - osoba, ktorej udzielono swiadczenia w rozumieniu § 1 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegétfowego sposobu
refestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowizzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych
(Dz. U. 2022r. poz. 434, z péZn. zm.).

Dane charakteryzujace osobe, ktorej udzielono swiadczenia, zostaty okreslone w tresci § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowiazanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych.

NaleZy wskazac sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na wizyte wramach opieki poza stacjonarnej (w dniach) - wg Sfownika
nr 2 za 2022 r. wedtug stanu na dzieri 31.12.2022 r. oraz planowang wartosc wskaznika za pierwszy pefny rok po zakoriczeniu
realizacji programu inwestycyjnego..

Planowang (docelows) wartosc wskaznika dla pierwszego petnego roku po zakoriczeniu realizacji programu inwestycyjnego nalezy
wyliczyc przyjmujac 2022 r. jako bazowy.

NaleZy wpisac wartosc wskaznika (w dniach)

- sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na wizyte w ramach opieki poza stacjonarnej w 2022 r.
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NaleZy wpisac wartosc wskaZznika (w dniach)

- planowany sredni czas oczekiwania unikatowego pacjenta na wizyte w ramach opieki poza
stacjonarnej dla pierwszego pefnego roku po zakoriczeniu realizacji programu inwestycyjnego

Unikatowy pacjent - osoba, ktorej udzielono swiadczenia w rozumieniu § 1 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
refestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow
publicznych (Dz. U. 2022 r. poz. 434, z péZn. zm.).

Dane charakteryzujace osobe, ktorej udzielono swiadczenia, zostaty okreslone w tresci § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow
publicznych.

Vlll.1e. Liczba osobodni na unikatowego pacjenta w opiece stacjonarnej w ciggu roku w podmiocie

NalezZy wyliczyc udziat osobodni sprawozdanych w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodzieZy lub dorostych w
liczbie ogdtem unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczeri w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla dzieci i
mtodzieZy lub dorostych - wskaZnik naleZy wyliczyc na podstawie danych za 2021 r. oraz 2022 r. poprawnie sprawozdanych do NFZ.

Wskaznik naleZy wyliczyc na podstawie danych za 2021 r. i 2022 r. wg. wzoru:
2021r.

Licznik: liczba osobodni sprawozdanych w 2021 r. w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodzieZy lub dorostych -
Swiadczenia uznawane za opieke stacjonarng zostaty okreslane na podstawie VIl czesci kodu resortowego komdrek - wg Sfownika nr
3/ Stownika nr 5.

Mianownik: liczba unikatowych pacjentow w 2021 r., ktorym udzielono swiadczeri w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla
dzieci i mtodziezy lub dorostych - swiadczenia uznawane za opieke stacjonarna zostaty okreslane na podstawie VIII czesci kodu
resortowego komorek - wg Stownika nr 3 i Stownika nr 5.

2022r.

Licznik: liczba osobodni sprawozdanych w 2022 r. w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodzieZy lub dorostych -
swiadczenia uznawane za opieke stacjonarng zostaty okreslane na podstawie VIl czesci kodu resortowego komorek - wg Sfownika nr
37 Stownika nr 5.

Mianownik: liczba unikatowych pacjientow w 2022 r., ktorym udzielono swiadczer w ramach stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla
dzieci i mtodzieZy lub dorostych - swiadczenia uznawane za opieke stacjonarna zostaty okreslane na podstawie VIII czesci kodu
resortowego komorek - wg Stownika nr 3 i Stownika nr 5.

NaleZy wpisac wartosc¢ wskaZnika zaokraglona do trzeciego miejsca po przecinku

NaleZy wpisac wartosc wskaznika za 2021 r.

- liczba osobodni na unikatowego pacjenta w opiece stacjonarnej w ciggu roku w podmiocie

NaleZy wpisac wartosc wskaznika za 2022 r.

- liczba osobodni na unikatowego pacjenta w opiece stacjonarnej w ciggu roku w podmiocie

Unikatowy pacjent - osoba, ktorej udzielono swiadczenia w rozumieniu § 1 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotfowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych
(Dz. U. 2022r. poz. 434, z p6Zn. zm.).

Dane charakteryzujgce osobe, ktorej udzielono swiadczenia, zostaty okreslone w tresci § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
refestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych.
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VIII. Kryterium nr 2. WPtYW PROJEKTU NA ZWIEKSZENIE DOSTEPNOSCI DO
SWIADCZEN OPIEKI ZDROWOTNEJ

Nalezy wykazac, Ze realizacja projektu na istotne znaczenie dla zwiekszenia dostepnosci do swiadczeri opieki zdrowotney.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizej.

Opis nie mozZe przekraczac 8 000 znakow (ze spacjami).

WSKAZNIKI:

Nalezy wskazac, czy wnioskodawca:

— wokresie dwdch lat poprzedzajacych zatoZenie propozycji projektu strategicznego utworzyt nowe tozka,,

— wramach planowanej inwestycji przewiduje zwiekszenie liczby toZek na oddziatach stacjonarnych dla dzieci i mtodziezy,

— wramach planowanej inwestycji przewiduje zwiekszenie liczby foZzek na oddziale realizujagcym srodek leczniczy, o ktorym mowa
w ustawie z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich (Dz. U. 1700, z pozn. zm.),

— w ramach planowanej inwestycji przewiduje zwiekszenie liczby foZzek na oddziale realizujacym srodek zabezpieczajacy o
podstawowym lub wzmocnionym poziomie zabezpieczenia dla dorostych, o ktorym mowa w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r.
Kodeks karnym (Dz. U. z 2024 r. poz. 17).

Zwiekszenie liczby fozek naleZy rozumiec jako ich utworzenie w wyniku realizacji planowanej inwestycji - wg Stownika nr 7 i
Stownika nr 8 lub przeksztatcenie istniejacych komorek organizacyjnych wnioskodawcy.

W sytuacji, gdy w okresie dwdch lat poprzedzajacych zatozenie propozycji projektu strategicznego wnioskodawca nie utworzyt
nowych foZek na oddziale/ oddziatach stacjonarnych dla dzieci i mtodzieZy lub w ramach psychiatrii sadowej dla osob dorostych oraz
w ramach propozycji projektu strategicznego wnioskodawca nie przewiduje zwiekszenia liczby fozek na oddziale/ oddziatach
stacjonarnych dla dzieci i mtodzieZy lub w ramach psychiatrii sadowej dla osob dorostych, we wszystkich wierszach w ponizszej tabeli
nalezy wpisac wartosc,0".

Liczba
foZek
(wszt)

Informacja o liczbie f6Zek na oddziale/oddziatach stacjionarnych dla dzieci i mfodzieZy lub w

e ramach psychiatrii sadowej dla osob dorostych

Liczba nowoutworzonych toZek w okresie dwoch lat poprzedzajacych zatozenie propozycji
projektu strategicznego

Liczba nowoutworzonych toZzek w ramach planowanej inwestycji na oddziatach stacjonarnych
dla dzieci i mtodziezy

Liczba nowoutworzonych toZzek w ramach planowanej inwestycji na oddziale realizujacym

3 srodek leczniczy, o ktorym mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji
nieletnich (Dz. U. 1700, z pozn. zm.)

Liczba nowoutworzonych toZek w ramach planowanej Inwestycji na oddziale realizujacym srodek
4. zabezpieczajacy o podstawowym lub wzmocnionym poziomie zabezpieczenia dla dorostych, o
ktorym mowa w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karnym (Dz. U. z 2024 r. poz. 17).
Przeksztafcenie - przeksztatcenia istniejacych toZek szpitalnych wnioskodawcy, w wyniku ktorej nastapi wzrost
liczby tozek szpitalnych z przeznaczeniem na rozwoj prowadzonej dziatalnosci z zakresu psychiatrii.
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VII1.2b. Kompleksowo$€ opieki zdrowotnej nad osobami z zaburzeniami psychicznymi

Nalezy wskazac, czy wnioskodawca udziela swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktdrych mowa w art. 53° ustawy z dnia 19 sierpnia 1994
r. 0 ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2022 r. poz. 2123 z pézn. zm.) - dane na dzieri 31.12.2022 r. lub czy zamierza ich udzielac
w wyniku realizacji inwestycji | zobowigzuje sie do zawarcia umowy z NFZ na udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych
mowa w art. 5a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego - wg Stownika nr 9.

Informacja o zapewnieniu kompleksowej opieki zdrowotnej nad osobami z zaburzeniami

Lp. , , TAK/NIE
psychicznymi
Whioskodawca nie udziela wszystkich form swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w
art. 5a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego.
2 Whioskodawca udziela wszystkich form swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art.

baustawy zdnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego.

Whioskodawca w wyniku realizacji inwestycji bedzie udzielac wszystkich form swiadczeri
3. | opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 5a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie

zdrowia psychicznego, na podstawie umowy,/umow z NFZ.

W przypadku, gdy wnioskodawca udziela swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 5a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego, na podstawie umowy/umow z NFZ na udzielanie ww. swiadczeri opieki zdrowotnej, naleZy podac
dane identyfikujgce umowy (aneksy do umaow) zawarte przez wnioskodawce z NFZ, tj. naleZy podac numer i date zawarcia kazdef
umowy z NFZ - wg Stownika nr 9 - dane na dzieri 31.12.2022r.

Data zawarcia umowy z

Lp. Numer umowy z NFZ NEZ

WIN~

VIII. Kryterium nr 3.POTENCJAL PROJEKTU DO TRANSFORMACJI SYSTEMU OPIEKI
PSYCHIATRYCZNEJ W POLSCE

NaleZy wykazac, Ze realizacja projektu na istotne znaczenie dla transformacji systemu opieki psychiatrycznej w Polsce.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizeyj.

Opis nie moze przekraczac 16 000 znakow (ze spacjami).

WSKAZNIKI;
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Vlll.3a. Udziat unikatowych pacjentéw, ktérym udzielono $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach opieki poza
stacjonarnej w liczbie unikatowych pacjentéw, ktérym udzielono $wiadczeri opieki zdrowotnej w ramach opieki
stacjonarnej i poza stacjonarnej

Nalezy wyliczy¢ wskaznik udziatu unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku udzielono swiadczeri w ramach opieki poza
stacjonarnej z zakresu psychiatrii dzieci i mtodzieZy lub psychiatrii dorostych w liczbie unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku
udzielono swiadczen opieki zdrowotnej w ramach opieki stacjonarnef i poza stacjonarnej z zakresu psychiatrii dzieci i mfodzieZy lub
psychiatrii dorostych.

WiskazZnik naleZy wyliczyc na podstawie danych dla danych za 2021 r. i 2022 r. sprawozdanych poprawnie do NFZ - wg. wzoru:
2021r.

Licznik: liczba unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku udzielono swiadczeri w ramach opieki poza stacjonarnej z zakresu
psychiatrii dzieci i mtodzieZy lub psychiatrii dorostych - na podstawie VIII czesci kodu resortowego komorek wg Stownika nr 4 i
Stownika nr 6 oraz sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2021 r.

Mianownik: liczba unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej w ramach opieki
stacjonarnej i poza stacjonarnej z zakresu psychiatrii dzieci i mtodziezy lub psychiatrii dorostych - wg Stownika nr 3, Sfownika nr 4,
Stownika nr 5 i Stownika nr 6 oraz sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2021 r.

2022r.

Licznik: liczba unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku udzielono swiadczeri w ramach opieki poza stacjonarnej z zakresu
psychiatrii dzieci i mtodzieZy lub psychiatrii dorostych - na podstawie VIII czesci kodu resortowego komorek wg Stownika nr 4 i
Stownika nr 6 i sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2022 r.

Mianownik: liczba unikatowych pacjentow, ktorym w danym roku udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej w ramach opieki
stacjonarnej i poza stacjonarnej z zakresu psychiatrii dzieci i mtodzieZy lub psychiatrii dorostych - wg Stownika nr 3, Stownika nr 4,
Stownika nr 5 i Stownika nré i sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2022 r.

Otrzymany wynik naleZy zaokraglic do trzeciego miejsca po przecinku.

NaleZy wpisac wartos¢ wskaznika (%) dla 2021 r.

- udziat liczby unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej w ramach
opieki poza stacjonarnej w liczbie unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczeri opieki
zdrowotnej w ramach opieki stacjonarnej i poza stacjonarnej

NaleZy wpisac wartosc wskaznika (%) dla 2022 r.

- udziat liczby unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej w ramach
opieki poza stacjonarnej w liczbie unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczern opieki
zdrowotnej w ramach opieki stacjonarnej i poza stacjonarnej

Unikatowy pacjent - osoba, ktorej udzielono swiadczenia w rozumieniu § 1 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegétowego sposobu
refestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow
publicznych (Dz. U. 2022 r. poz. 434, z pézn. zm.).

Dane charakteryzujace osobe, ktoref udzielono swiadczenia, zostaty okreslone w tresci § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 czerwca 2018 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczen ze srodkow
publicznych.

8 Art. 5a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego: ,Podmiot leczniczy prowadzacy centrum zdrowia psychicznego zapewnia
kompleksowa opieke zdrowotng nad osobami z zaburzeniami psychicznymi na okreslonym obszarze terytorialnym w formie pomocy doraznej,
ambulatoryjnej, dziennej, szpitalnej i srodowiskowey.”
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VI11.3b. Wdrozenie procesu przejscia pacjenta z opieki dla dzieci i mtodziezy do systemu opieki dla dorostych

Whioskodawca wraz z propozycjg projektu strategicznego musi przedtoZyc dokument, w ktorym opisze sposob wdrozenia procesu
przejscia pacjenta z opieki dla dzieci i mtodzieZy do systemu opieki dla dorostych w wyniku realizacji inwestycji.

/ WdroZenie procesu przejscia pacjenta z opieki dla dzieci i mfodzieZy do systemu opieki dla
p. dorostych

Whioskodawca w ramach propozycji projektu strategicznego wdroZy proces przejscia
pacjenta z opieki dla dzieci i mtodzieZy do systemu opieki dla dorostych - zgodnie z zataczona

TAK/NIE

1 procedurg wdroZzeniowa procesu przejscia pacjenta z opieki dla dzieci i mtodzieZy do systemu
opieki dla dorostych.
Whioskodawca w ramach propozycji projektu strategicznego nie wdroZy procesu przejscia

2 pacjenta z opieki dla dzieci i mtodzieZy do systemu opieki dla dorostych - wnioskodawca nie

zataczyt procedury wdrozeniowej procesu przejscia pacjenta z opieki dla dzieci i mtodziezy do
systemu opieki dla dorostych.

W przypadku gdy wnioskodawca w pkt 1 wpisze ,TAK’, zobowigzany jest zataczyc procedure wdrozeniows procesu przefscia
pacjenta z opieki dla dzieci i mtodzieZy do systemu opieki dla dorostych.

VIII. 3c. Udziat unikatowych pacjentéw leczonych stacjonarnie w zakresie psychiatrii dla dorostych, ktérzy zostali objeci
poza stacjonarng formg opieki w liczbie wszystkich unikatowych pacjentéw, ktérym udzielono $wiadczen opieki
zdrowotnej na oddziatach stacjonarnych

Nalezy wyliczyc udziat liczby unikatowych pacjentow, ktorym u danego wnioskodawcy, do 20 dni od zakoriczenia pobytu w oddziale
stacjonarnym, udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej (innych niz stacjonarne) w poradni zdrowia psychicznego lub zespole leczenia
srodowiskowego lub oddziale dziennym w liczbie unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczern opieki zdrowotnej na
oddziatach stacjonarnych.

Wiskaznik naleZy wyliczyc na podstawie sprawozdanych unikalnych pacjentow, ktorym u danego wnioskodawcy, do 90 dni od
zakoriczenia pobytu w oddziale stacjonarnym, udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej innych niz stacjonarne.

WiskaZnik naleZy wyliczyc dla danych za 2021 r. i 2022 r. (facznie) wg. wzoru:

Licznik: liczba unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczer opieki zdrowotnej w poradni zdrowia psychicznego lub zespole
leczenia srodowiskowego lub oddziale dziennym wg Stownika nr 4 w 2021 r. j 2022 r. (facznie) do 90 dni od zakoriczenia pobytu w
oddziale stacjonarnym wg Stownika nr 3 i sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2021 i 2022 r.

Mianownik: liczba wszystkich unikatowych pacjentow, ktorym udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej na oddziatach stacjonarnych w
2021 r.i2022r. (tacznie) wg Stownika nr 3 i sprawozdanych poprawnie danych do NFZ - dane za 2021 2022 r.

Otrzymany wynik naleZy zaokraglic do trzeciego miejsca po przecinku.

NaleZy wpisac wartos¢ wskaznika (%)

- udziat liczby unikatowych pacjentow leczonych stacjonarnie w zakresie psychiatrii dla dorostfych,
ktorzy zostali objeci poza stacjonarng formg opieki w liczbie wszystkich unikatowych pacjentow,
ktorym udzielono swiadczeri opieki zdrowotnej na oddziatach stacionarnych

Unikatowy pacjent - osoba, ktorej udzielono swiadczenia w rozumieniu § 1 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotfowego sposobu
refestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych
(Dz. U. 2022r. poz. 434, z péZn. zm.).

Dane charakteryzujace osobe, ktorej udzielono swiadczenia, zostaty okreslone w tresci § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegofowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowiazanym do finansowania swiadczeri ze srodkow publicznych.
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VII1.3d. Udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie trzech pozioméw referencyjnych dla dzieci i mtodziezy?®, w
tym w ramach |l poziomu referencyjnego, ktéry sktada sie z poradni zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy i
oddziatu dziennego

NaleZy wskazac, czy udziela lub czy w wyniku realizacji inwestycji bedzie udzielac swiadczeri w ramach wszystkich trzech poziomow
referencyjnych u dzieci i mfodziezy, w tym w ramach Il poziomu referencyjnego: poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i
mtodzieZy i oddziatu dziennego.

Kody zakresow dla poziomow referencyjnych zgodnie z zatacznikiem nr 8 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie swiadczeri
gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznieri z dnia 19 czerwca 2019 r.:

1) I poziom referencyjny - 04.9901.300.03 lub 04.9901.400.03,

2) Il poziom referencyjny: poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodzieZy i oddziat dzienny - 04.9902.400.03,

3) Il poziom referencyjny - 04.9903.400.03.

Informacja o udzielaniu przez wnioskodawce swiadczeri opieki zdrowotnej w zakresie trzech
Lp.  poziomow referencyjnych dla dzieci i mfodzieZy, w tym w ramach Il poziomu referencyjnego: TAK/NIE
poradni zdrowia psychicznego dla dzieci i mfodzieZy i oddziat dzienny
Whioskodawca nie udziela swiadczer w ramach wszystkich trzech poziomow referencyjnych u
1. | dziecii mtodziezy, wtym w ramach Il poziomu referencyjnego: poradnia zdrowia psychicznego dla
dzieci i mtodziezZy i oddziat dzienny.
Whioskodawca udziela, na podstawie umowy z NFZ, swiadczeri w ramach wszystkich trzech
2. | poziomow referencyjnych u dzieci i mtodziezy, w tym w ramach Il poziomu referencyjnego.,
poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezZy i oddziat dzienny.
Whioskodawca, w wyniku realizacji inwestycji, bedzie udzielat swiadczer w ramach wszystkich
trzech poziomow referencyjnych u dzieci i mtodziezy, w tym w ramach Il poziomu referencyjnego:
poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodzieZy i oddziat dzienny, na podstawie umowy/
umow z NFZ.

W przypadku, gdy wnioskodawca udziela swiadczeri w ramach wszystkich trzech poziomow referencyjnych u dzieci i mtodzieZy, w
tym w ramach Il poziomu referencyjnego, ktory sktada sie z poradni zdrowia psychicznego dla dzieci i mfodzieZy oraz oddziatu
dziennego, na podstawie umowy/umow z NFZ na udzielanie ww. swiadczeri opieki zdrowotnej, naleZy podac dane identyfikujace
umowy (aneksy do umow) zawarte przez wnioskodawce z NFZ, tj. naleZy podac numer i date zawarcia kaZzdej umowy z NFZ - dane
nadziern 31.12.2022r.

Data zawarcia umowy z

Lp. Numer umowy z NFZ NEZ

WN I~

VIII. Kryterium nr 4. PLAN WYKORZYSTANIA POSIADANEJ | PLANOWANEJ DO
FINANSOWANIA INFRASTRUKTURY

Nalezy zaprezentowac plan wykorzystania infrastruktury posiadanej obecnie przez wnioskodawce oraz infrastruktury planowanef
do finansowania w ramach inwestycji.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizej.

Opis nie moze przekraczac 16 000 znakow (ze spacjami).

9 Zgodnie z zatacznikiem nr 8 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie swiadczeri gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleZnieni z dnia 19 czerwca 2019r.
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WSKAZNIKI:

Vlll.4a. Obtozenie t6zek w komérkach organizacyjnych wnioskodawcy, w ktérych udzielane sg Swiadczenia opieki
zdrowotnej w ramach opieki stacjonarnej w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

NalezZy wyliczyc wskaznik obfoZenia standardowego toZek dla istniejacych komdrek organizacyjnych, w ktorych udzielane sg
Swiadczenia opieki zdrowotnej w ramach opieki stacionarnej w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien dzieci i mtodzieZy
lub dorostych, wg Stownika nr 1 - dane za 2022 r. poprawnie sprawozdane do NFZ.

WikaZnik naleZy wyliczyc wg wzoru:
lloraz:

liczba osobodni zrealizowanych swiadczeri opieki zdrowotnej w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzalezZnieri unikatowym
pacjentom (dzieci i mfodziez lub dorosli) wyliczana na podstawie daty korica i poczatku pobytu w komdrkach (dzieri przyjecia i dzieri
wypisu liczony jest jako jeden dzieri) - dane nt. liczby osobodni ze sprawozdarn MZ-29, MZ-30

i
liczba 365 pomnoZona przez srednig liczbe foZek sprawozdanych w komorkach organizacyjnych udzielajacych swiadczeri opieki
zdrowotnej w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleZnieri (dzieci i mfodziez lub dorosli) w danym roku (Srednia liczbe t6Zek

oblicza sie, dodajac liczbe f6Zek wedfug stanu na koniec kaZdego miesiaca w roku i dzielac przez 12) - dane nt. liczby osobodni ze
sprawozdarn MZ-29, MZ-30

x100%.
Otrzymany wynik naleZy zaokraglic do jednego miejsca po przecinku.

NaleZy wpisac wartos¢ wskaznika (%)

- wskaznik obfoZenia foZzek w komdrkach organizacyjnych wnioskodawcy, w ktorych udzielane s3
Swiiadczenia opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie
uzaleznieri

VIIl.4b. Utworzenie w ramach realizacji inwestycji sal jednoosobowych z petnym monitoringiem

Nalezy wskazac, czy w wyniku realizacji inwestycji utworzy sale jednoosobowe z petnym monitoringiem, w liczbie nie mniejszej niz 3
na 45 tozek w danej komorce organizacyjney.

Lp. | Utworzenie w ramach realizacji inwestycji sal jednoosobowych z peftnym monitoringiem = TAK/NIE
Nie zostang utworzone sale jednoosobowe z petnym monitoringiem w liczbie nie

mniejszej niz 3 na 45 tozek w danej komorce organizacyjnej.

Zostang utworzone sale jednoosobowe z petnym monitoringiem w liczbie nie mniejszej

niz 3 na 45 tozek w danej komdrce organizacyjney.

1
2

Sale fjednoosobowe z petnym monitoringiem - pomieszczenia te maja odpowiadac definicji izolatek w rozumieniu Obwieszczenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca stycznia 2019 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w
sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadac pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosc¢
leczniczg (Dz. U. z 2022 r. poz. 402), byc wyposazone w system monitorowania wizyjnego (zapewniajacy mozliwosc zgodnego z
ustawa o ochronie zdrowia psychicznego oraz ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz. U.z 2023 r. poz. 1545, z poZn. zm.) realizacji i rejestracji stosowania przymusu bezposredniego).
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Vlll4c. Utworzenie w ramach realizacji inwestycji sal 1-3 osobowych z dostepem do odrebnego wezta sanitarnego

Nalezy wskazac, czy, w wyniku realizacji inwestycji, utworzy sale 1-3 osobowe z bezposrednim dostepem do odrebnego wezta
sanitarnego dla utworzonej sali (1-3 osobowej).

Utworzenie wramach realizacji inwestycji sal 1-3 osobowych z dostepem do odrebnego
Lp. . . . . TAK/NIE
wezta sanitarnego dla utworzonej sali (1-3 osobowej)
P Nie zostang utworzone sale 1-3 osobowych z bezposrednim dostepem do odrebnego wezta
" | sanitarnego dla utworzonej sali (1-3 osobowey)
2 Zostang utworzone sale 1-3 osobowe z bezposrednim dostepem do odrebnego wezta
" | sanitarnego dla utworzonej sali (1-3 osobowey)

VIII. Kryterium nr 5. POTENCJAt KADR MEDYCZNYCH

NalezZy wykazac, Ze realizacja projektu na istotne znaczenie dla wzmocnienia potencjatu kadr medycznych.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizej.

Opis nie moze przekraczac 8 000 znakdw (ze spacjami).

WSKAZNIKI:

VIll.5a. Zdolnos$¢ wnioskodawcy do prowadzenia ksztatcenia specjalizacyjnego lekarzy

NaleZy potwierdzic, czy na dzier ztoZzenia propozycji projektu strategicznego wnioskodawca prowadzi/uczestniczy w szkoleniach
specjalizacyjnych dla lekarzy™ w zakresie:

— stazu podstawowego w dziedzinie psychiatrii dzieci i mfodzieZy lub psychiatrii;

— stazu kierunkowego w dziedzinie psychiatrii.

Dane Nazwa
TAK/NIE | identyfikujace osrodka
umowe ksztafcacego

Informacja o prowadzeniu/uczestniczeniu przez wnioskodawce

e w ksztatceniu specjalizacyjnym dla lekarzy

Whioskodawca nie prowadzi/nie uczestniczy w szkoleniach
specjalizacyjnych dla lekarzy w zakresie stazu podstawowego
oraz stazy kierunkowych obejmujacych udzielanie swiadczeri z
zakresu psychiatrii oraz psychiatrii dzieci i mfodzieZy. zakresu
Whioskodawca prowadzi/uczestniczy w szkoleniach
specjalizacyjnych dla lekarzy w zakresie stazu podstawowego w
dziedzinie psychiatrii i/lub w dziedzinie psychiatrii dzieci i
mtodziezy.

Whioskodawca prowadzi/uczestniczy w szkoleniach
specjalizacyjnych dla lekarzy w zakresie stazy kierunkowych

3. | obejmujacych udzielanie swiadczeri z zakresu psychiatrii i/lub
psychiatrii dzieci i mtodzieZy realizowanych w ramach szkoleri
specjalizacyjnych w innych dziedzinach.

1 W rozumieniu rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 4 maja sierpnia 2023 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow (Dz.U. poz. 975).
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VIIL.5b. Zdolno$¢ wnioskodawcy do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii dzieci i
mtodziezy lub psychoterapii/ certyfikacji psychoterapeutéw lub psychoterapeutéw dzieci i mtodziezy

NaleZy potwierdzic, czy na dzieri zfoZenia propozycji projektu strategicznego prowadzi/uczestniczy w ksztatceniu osob realizujacych
szkolenia z zakresu psychoterapii, zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego lub prowadzi
szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie psychoterapii dzieci i mfodzieZy lub psychoterapii, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 24 lutego
2017 r. o uzyskiwaniu tytutu specjalisty w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia (Dz. U. 2023, poz. 508) i posiada
umowe/ porozumienie z osrodkiem szkolacym.

Informacja o prowadzeniu/uczestniczeniu przez Dane Nazwa osrodka
Lp. | wnioskodawce w ksztafceniu osob realizujgcych TAK/NIE identyfikujace szkolacego
szkolenia'! z zakresu psychoterapii umowe

Whioskodawca nie prowadzi/nie uczestniczy w
1. | ksztafceniu osob realizujgcych szkolenia z zakresu
psychoterapii.
Whioskodawca prowadzi/uczestniczy w ksztatceniu osob
realizujacych szkolenia z zakresu psychoterapii lub
prowadzi szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
psychoterapii dzieci i mfodzieZy lub psychoterapil.

VIIl.5¢c. Zdolno$¢ wnioskodawcy do ksztatcenia specjalizacyjnego psychologéw klinicznych

NaleZy wskazac, czy na dzieri na dzieri ztoZenia propozycji projektu strategicznego wnioskodawca prowadzi/uczestniczy w szkoleniach
specjalizacyjnych dla psychologow klinicznych i posiada umowe/ porozumienie z osrodkiem szkolacym.

Informacja o prowadzeniu/uczestniczeniu przez Dane Nazwa osrodka
Lp. | wnioskodawce w ksztatceniu specjalizacyjnym TAK/NIE identyfikujace szkolacego
psychologow kiinicznych umowe
7 Whioskodawca nie prowadzi/nie uczestniczy w
" | szkoleniach specjalizacyjnych dla psychologow klinicznych.
2 Whioskodawca prowadzi/uczestniczy w szkoleniach

specjalizacyjnych dla psychologow klinicznych.

VIII. Kryterium nr 6. JAKOSC SWIADCZONYCH UStUG MEDYCZNYCH

Nalezy wykazac, Ze realizacja projektu na istotne znaczenie dla wzmocnienia jakosci swiadczonych ustug medycznych.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizey.

Opis nie moze przekraczac 4 000 znakow (ze spacjami).

1 Szkolenia w rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (DZ.U. z 2022, poz. 2123).
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WSKAZNIK:

VIll.6a. Posiadanie akredytacji Ministra Zdrowia*?
Nalezy wskazac, czy na dzieri na dzien ztoZenia propozycji projektu strategicznego wnioskodawca:

— ubiega sie i ztoZyf wniosek o akredytacje - naleZy podac dane identyfikujace wniosek/ pismo

lub
— posiada wazna akredytacje Ministra Zdrowia - naleZy podac dane identyfikujace - wedtug stanu na dzieri ztoZenia propozycji

projektu strategicznego.
W przypadku, gdy wnioskodawca nie posiada waznej akredytacji i nie ubiega sie i nie ztoZyt wniosku o akredytacje, naleZy wpisac w
poszczegolne komorki ,nie dotyczy’.
Lp. Zakres informacji o posiadaniu akredytacji Dane identyfikujace akredytacje
numer identyfikujacy akredytacje
data uzyskania akredytacji
data waznosci akredytacji
Instytucja dokonujaca oceny akredytacyjnej

informacja, Ze wnioskodawca ubiega sie i ztoZyt wniosek o
akredytacje

L RN WIN| &

VIII. Kryterium nr 7. EFEKTYWNOSC INWESTYCJI | STAN PRZYGOTOWANIA
WNIOSKODAWCY DO JEJ REALIZACIJI

NaleZy wykazac efektywnosc inwestycji oraz zaawansowanie przygotowania inwestycji do realizacji zakresu rzeczowego ujetego w
propozycji projektu strategicznego.

Opisu spetnienia kryterium naleZy dokonac z zastosowaniem/ odniesieniem sie do wskaznikow kontekstowych wymienionych
ponizey.

Opis nie moze przekraczac 12 000 znakow (ze spacjami).

2 Akredytacja wydana na podstawie ustawy z dnia 16 czerwca 2023 r. o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczeristwa pacjenta (Dz. U. z 2023 r. poz.
1692).
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VIIl.7a. Efektywnos¢ ekonomiczna inwestycji - NPV

Nalezy wyliczyc efektywnosc inwestycji rzeczowej metoda wartosci biezacej netto (net present value - NPV), wyrazonej wskaznikiem
NPV. W przypadku ujemnej wartosci NPV, naleZy zinterpretowac i uzasadnic wynik.

Wzor do wyliczeri:

NPV = NCEF_ _ _Z
i=1 1+k)n §=1 ]‘+k

NCF - przeptywy pieniezne netto,
Pi - przychod danego roku,
Ni - naktady danego roku,

k - stopa kapitalizacji, czyli koszt alternatywny zainwestowania kapitatu, na potrzeby wyliczenia wskaznika efektywnosci inwestycji
nalezy przyjac - 5,5%,

n - czas zycia efektu inwestycji w latach, na potrzeby wyliczenia wskaZnika efektywnosci inwestycji naleZy przyjac okres 20 lat,
[ - okreslenie danego roku (i = 1,2,...)

NPV =

Nalezy wyliczyc koszt inwestycji w przeliczeniu na m? powierzchni catkowitej inwestycji (Pc) na podstawie Wartosci Kosztorysowej
Inwestycji (WKI) w odniesieniu do planowanej powierzchni catkowitej inwestycji. W opisie naleZy przedstawic sposob szacowania
kosztu inwestycji i przedmiotowe szacownie naleZy zataczyc w odrebnym pliku zataczonym do propozycji projektu strategicznego.
Szacowanie nalezy przeprowadzic dla poszczegdlnych zadari z podziatem na grupy kosztow WKI (7 grup kosztow). Przyktadowe
metody szacowania kosztow:

— rozeznanie rynku,

—  kosztorys inwestorski,

— szacowane na bazie przeprowadzonych wczesniej inwestycji,

—  zagregowanych wskaznikow na podstawie branzowych np. SEKOCENBUD.

Otrzymany wynik zaokraglony do dwdch miejsc po przecinku.
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NaleZy wpisac wartos¢ wskaZnika (zt/m?)

- wskazZnik kosztu inwestycji w przeliczeniu na m? powierzchni catkowitej (Pc)

VIlll.7c. Stopiert zaawansowania przygotowania inwestycji

NaleZy opisac stopieri przygotowania inwestycji do realizacji wraz ze wskazaniem daty opracowania adekwatnego dokumentu, wg
stanu na dzieri zfoZenia propozycji projektu strategicznego.

Nalezy wypetnic wszystkie pola, w przypadku, gdy wnioskodawca nie posiada opracowarn wymienionych w ponizszej tabeli, nalezy
wpisac,nie dotyczy’.

Lp. Stopien zaawansowania przygotowania inwestycji TAK/NIE %ﬁ:ﬂ,‘;ﬁ r/::gzv/ig/ia
1. posiadanie zarysu inwestycji, wstepnej koncepcji

2. posiadanie Programu Funkcjonalno-UzZytkowego

3. posiadanie dokumentacji projektowej

4. posiadanie prawomocnego pozwolenia na budowe

DODATKOWE INFORMACIJE

NaleZy opisac zgodnos<c projektu z zasadami wskazanymi w tabeli.

Lp.

Zakres zgodnosci

Zgodnos¢ projektu z zasad3a rownosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla osob z
niepetnosprawnosciami

NaleZy opisac wptyw projektu na realizacje zasad rownosciowych zwigzanych z zapobieganiem wszelkiej dyskryminacji, m.in. ze wzgledu
na: ptec rase lub pochodzenie etniczne, religie lub swiatopoglad, niepetnosprawnosc, wiek lub orientacje seksualng oraz zasad zawartych
w Karcie Praw Podstawowych Unii Europejskiej oraz Konwencji o Prawach Osob Niepetnosprawnych.

Nalezy wykazac, Ze realizacja projektu bedzie miata pozytywny wptyw na ww. zasade. Przez pozytywny wptyw naleZy rozumiec
zapewnienie dostepnosci wszelkich efektow jakie powstana w wyniku realizacyi inwestycji. Wnioskodawca powinien umiescic w tym polu
w szczegolnosci informacje o: potencjalnych bezposrednich uzytkownikach produktow (ustug) inwestycji, ewentualnych
barierach/trudnosciach, ktore moga napotkac ci uZytkownicy, standardach dostepnosci odnoszacych sie do projektu za wzgledu na jego
przedmiot, zastosowanych rozwigzaniach eliminujacych zdiagnozowane trudnosci, w tym o spetnieniu obligatoryjnych standardow
dostepnosci.

Opis wptywu projektu: (maksymalnie 2 000 znakdw ze spacjami)

Zgodnosc projektu z Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej z dnia 26 paZdziernika 2012 r. (KPP)
Whioskodawca powinien zapewnic (i uzasadnic), Zze inwestycja bedzie zgodna z KPP w zakresie odnoszacym sie do sposobu jej realizacyi.

Opis wptywu projektu: (maksymalnie 2 000 znakéw ze spacjami)

Zgodnos¢ projektu z zasadz zrownowazZonego rozwoju
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NaleZy opisac, czy inwestycja spetnia zasade zrownowazonego rozwoju, o ktoref mowa w art. 2 ust. 4 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady 2021/1060.

Opis wptywu projektu: (maksymalnie 2 000 znakdw ze spacjami)

5. | Zgodnosc¢ projektu z przepisami w zakresie ochrony srodowiska
NaleZy opisac, czy inwestycja jest zgodna z przepisami w zakresie ochrony srodowiska.

Opis wptywu projektu: (maksymalnie 2 000 znakdw ze spacjami)

ZALACZNIKI DO PROPOZYCJI PROJEKTU STRATEGICZNEGO

Numeracje zatacznikow naleZy dostosowac do skfadanej propozycji projektu strategicznego zgodnie faktycznie zataczonymi
dokumentami.

1. Petnomocnictwo do ztoZenia propozycji projektu strategicznego, jesli dotyczy.

2. Plan zagospodarowania dziatki z graficznym rozmieszczeniem istniejacych i planowanych do realizacji budynkow z
legends - obligatoryjnie.

Graficzna wizualizacja planowanej inwestycji - o ile posiada wnioskodawca.
Dokumentacja zdjeciowa - dotyczy pkt V.17 V.2.

Plik Excel zawierajacy dane liczbowe zawarte w propozycji projektu strategicznego - do edycji.

S N

Oswiadczenie o posiadaniu prawa do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane, o ktérym mowa w art, 3
pkt 11 ustawy Prawo budowlane - z dokumentem (akt notarialny, umowa, porozumienie) potwierdzajacym
posiadane prawo do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane.

7. Proceduraprocesu przejscia pacjenta z opieki dla dziecii mtodzieZy do systemu opieki dla dorostych po zakoriczeniu
realizacji inwestycji.,

8 Szacowanie wskaznika kosztu inwestycji w przeliczeniu na m? powierzchni catkowitej (Pc).

OSWIADCZENIA | PODPIS WNIOSKODAWCY

1. Oswiadczam, Ze zapoznatem sie z Regulaminem konkursu wyboru propozycji projektow strategicznych1® w
Zakresie dofinansowania zadari polegajacych na budowie, przebudowie, modernizacii lub doposazeniu
infrastruktury strategicznej podmiotow leczniczych wykonujacych dziatalnos<¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i
catodobowe swiadczenie zdrowotne w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznieri, na podstawie umowy
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

2. Oswiadczam, Ze informacje zawarte w niniejszej propozycji projektu strategicznego s3 zgodne ze stanem
faktycznym, kompletne oraz prawidfowe.

3. Oswiadczam, Ze:

3 W rozumieniu projektdw strategicznych i duZych projektow strategicznych, zgodnie z definiciami okreslonymi w Ogtoszeniu o konkursie.
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Lp. Zakres informacji TAK/NIE
1. | Whioskodawca znajduje sie w dobrej sytuacji finansowey.

2| Whioskodawca znajduje sie w trudnej sytuacyji finansowey.

Opis nie mozZe przekraczac 4 000 znakow (ze spacjami).

Dla zobrazowania sytuacji finansowe naleZy zaprezentowac wskazniki ekonomiczno-finansowe za rok 202.3:
e wskaznik zyskownosci netto -...... %,
e wskaznik bieZacej ptynnosci - ......,

e wskaznik zadtuzenia ogdlnego - ..... %.

W przypadku, gdy wnioskodawca znajduje sie w trudnej sytuacji finansowej, nalezy opisac, w jaki sposob przezwycieZy trudng
sytuacje finansowa.

Imie i nazwisko przedstawiciela/ przedstawicieli Pod)pis przedstawiciela/ przedstawicieli Wnioskodawcy /
Whioskodawcy podpisano elektroniczniel#

Zatacznik do formularza propozycji projektu strategicznego:
Zatacznik nr 2.1 - Plik Excel zawierajace dane liczbowe zawarte w propozycji projektu strategicznego - do edycji.

Zatacznik nr 2.2 - Plik Excel zawierajacy uzasadnienie kosztow wskazanych w Wartosci Kosztorysowej Inwestycji (WK1)
- do edycji.

Zatacznik nr 3 - Wzor oswiadczenia o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane, o
ktorym mowa w art. 3 pkt 11 ustawy Prawo budowlane (zawiera sie ponizej w niniejszym formularzu,).

1 Dokument opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zatacznik nr 3 - Wzor oswiadczenia o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane, o
ktorym mowa w art. 3 pkt 11 ustawy Prawo budowlane.

OSWIADCZENIE

o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomoscig na cele budowlane
1. DANEINWESTORA
II117€ [ NNAZWISKO UL NNAZWA: <.eoeeevevevrvrerersssisrenrerssssssesssssssssnsssessssensasessssassssnsssarsssssssssssosnensesssssonsssessasssassasssssensasssssensesnsnses
(- WOSEWOGZEWO: ...eeeeevvvvvvererivvessssrersvsssrssvsseesssssssonens
POWIAL: e eeescsrseersessisesenscsssasssenssscasssssnmsseessasescnsasassssssnssases (€111
L (o LSO Nrdomu:............. Nr lokalu:.............
IMUEISCOWOSC: c..oeeeeevvvvrerverrevessssrssssssssssesssssssemssssenssssesensoss (oo oo Tor 410 ), VP & o Lov.( ¢-
2. DANE NIERUCHOMOSCI

Wojewodzt

Miej: SC: Kod (1

Oswiadczam, Ze dysponuje prawem do dysponowania nieruchomoscig na cele budowl/ane - tytut prawny* przewidujacy
uprawnienia do wykonywania robot budow/anych wynikajacy z:

— prawa wtasnosci,

— uZytkowania wieczystego,

— Zzarzadu,

— 0graniczonego prawa rzeczZowego,
— stosunku zobowigzaniowego.

*sktadajac oswiadczenie, naleZy podkresli¢ wlasciwy tytut prawny (wybrany z wymienionych powyzej) oraz zataczy<¢ do
propozycji projektu strategicznego dokument potwierdzajacy posiadane prawo do dysponowania nieruchomoscia na cele
budowilane (np. umowa, akt notarialny).

3. PODPIS WNIOSKODAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ DO ZtOZENIA OSWIADCZENIA W IMIENIU
WNIOSKODAWCY | DATA PODPISU

$00000000080000000000000000000080000000000080000008000000800800000000000000000000000000000800000000000000000000000000000800
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