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PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

I INFORMACJE OGOLNE

1.1 WERSJA PLANU DZIAtANIA (dalej PD)

nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku kalen-
darzowym, niezaleznie od celu szczegétowego/priorytetu). Przyktadowo, jesli

po raz pierwszy wysytany jest PD na 2023 r. wéwczas wpisujemy nr wersji 1. 1/2026

W sytuacji, gdy do danego PD zostang zgtoszone uwagi i IP/1Z wprowadzi
pewne zmiany wowczas nadajemy nowy numer wersji (w tym wypadku 1.1). W
przypadku, gdy przyjety zostat juz PD na 2023 r., wpisujemy 2/2023, 3/2023
itd. RRRR dotyczy roku, w ktérym sktadany jest PD.

1.2 NAZWA PROGRAMU

wtasciwa nazwa Programu, ktérego dotyczy PD

Fundusze Europejskie dla Pomorza
2021-2027

INFORMACIJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIAtANIA

1.3 Nazwa instytucji sktadajacej PD

petna nazwa instytucji

Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Pomorskiego

1.4 Imie i nazwisko oraz stanowisko
osoby upowaznionej do ztozenia
PD

Maciej Laszkiewicz
Dyrektor Departamentu Zdrowia UMWP

m.laszkiewicz@pomorskie.eu

1.5 Dane kontaktowe osoby (oséb)

do kontaktow roboczych
imie, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail

Agnieszka Famielec - Zastepca Dyrektora Departamentu Zdrowia
a.famielec@pomorskie.eu, tel.58 326 89 80
Monika Szubarczyk - Kierownik Referatu Budzetu i Inwestycji,
m.szubarczyk@pomorskie.eu, tel.58 326 82 68
Katarzyna Kulaszewska - Gtéwny specjalista,

k.kulaszewska@pomorskie.eu, tel.58 326 82 99

Data i podpis osoby

upowaznionej do ztozenia Planu dziatan
(zgodhnie z informacjq w pkt Informacje 0géine)




I1WYKAZ DZIAEAN OPISANYCH W PLANIE DZIALAN
lista wszystkich naboréw realizowanych w sposéb konkurencyjny oraz projektéw realizowanych w sposéb niekonkurencyjny, ktére zostang opisane w kolejnych czesciach PD, tzn.:
- nabory, ktére maja zosta¢ ogtoszone w roku objetym danym PD i majg stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego,
- projekty niekonkurencyjne, dla ktérych wnioski o dofinansowanie maja zosta¢ ztozone w roku objetym danym PD i maja stanowic¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego.

11.3 Nr projektu w 1.5 Planowana alokacja [PLN]?
PD/naboru realizowa- . .
nego w sposéb konku- 11.4 Przedmiot projektu /
rencyjny naboru realizowanego w .
I12Nr celuszeze- | . EETE oro- spos6b konkurencyjny Wkiadu krajowego
L a . .
V\%rgféz\i’\\:veg(r:r (CCSS\)N gramu - skrét nazwy wlprzypadku naboru ,rEa' CakaW|ta \Q/er:jazina'w PLN (IT(WOtl.af,_ 1.6 Planowany termin ogtoszenia naboru reali-
hyk . wojewddztwa. numer HOWEINHHD 67 Hpese wyrazona w PLN kwota wiiacl krajowego tkwalit zowanego w spos6b konkurencyijny / ztozenia
rajrmac torego | iorytetu w programie, | Konkurencyiny - jegoza- | przewidywanej alokacji. W Wktadu UE Kowalne srodki publiczne i \ynigcy o dofinansowanie dla projektu realizo-
iLlp. | og OSZbO,”\I zbosta- litera ,P” gdy nr dot. kres, natomiast w przy- przypadku projektu reali- wyrazona w PLN prywatne). W przypadku wanego w spos6b niekonkurencyjny
n||.e nabor [;J dre_a— projektu realizowanego padku projektu r’eallgo— zowanego w sposéb nie- kwota przewidywa- prOJe!<tu reahzowanegc.) w S g Moo
'zowany bedzle 1\, <noséb niekonkuren- |  Wanego w sposcb nie- konkurencyjny. suma nego wktadu UE e [RRRR.KW]
projekt w* sposob cyiny lub litera K’ gdy | Konkurencyjny - jego ty- it UE erem wikel (kwalifikowalne suma kwalifikowalnych $rod-
niekonkurencyjny e S . tut, lub Jes|'| nie jest jesz- krajowego powinna dac¢ érodki z UE) kow publl’cznyc,h i p‘rywat—'
rencyjnego. kolejny nu- | CZ€ Znany, jego zakres (w wartos¢ catkowita inwe- nych oraz $rodkéw niekwali-
mer projektu. Przyktad: sposob syntetyczny) stycji fikowalnych.
WD.1.P.1
Przebudowa bu-
dynku bytej pralni
szpitalnej z przezna-
czeniem na Zespo6t
Poradni Ambulato-
ryjnej Opieki Spe-
1. CS4(v) FEPM.6.P.10 cjalistycznej wraz z 19378777 5552400 13 826 377 2026.111
zagospodarowaniem
czesci terenu i nie-
zbedng infrastruk-
turg techniczng -
rozszerzenie za-
kresu rzeczowego
Rozwdéj $wiadczen
ambulatoryjnych
oraz jednego dnia
2. CS4(v) FEPM.6.P.9 J. & - 4 388 444 3 500 000 888 444 2026.111
w Szpitalu Specjali-
stycznym w Koscie-
rzynie sp. z 0.0.

1 Okreslone w Zataczniku IV rozporzadzenia ogélnego nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021
2 Kwoty zostaty przeliczone na podstawie aktualnego kursu EBC z dnia 15 kwietnia 2026 r. wynoszacego: 1 EUR = 4,2413 PLN. Przedmiotowe kwoty maja charakter indykatywny (w zaleznosci od obowiazujacego kursu euro w miesigcu naboru).




Il FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?

czes$¢ wypetniana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatari zawartym
w czesci Informacje ogdlne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej

czesci, przez powielenie formularza fiszki projektu.

1.1 NUMER PROJEKTU W PD
skrécona nazwa programu - skrét nazwy woje-
wodztwa. numer priorytetu. litera ,P”. kolejny
numer projektu. Przyktad: WD.1.P.1.

FEPM.6.P.10

111.2 DZIALANIE
numer oraz nazwa dziatania, w ramach ktérego
realizowany jest projekt

Dziatanie 6.7 Infrastruktura zdrowia

111.3 Fundusz

skrot wtasciwego funduszu, w ramach ktérego
udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji -
wybrac z listy

EFRR

111.4 Cel szczegétowy

numer i nazwa celu szczegétowego z polityki
spojnosci - wybrac z listy zawartej w tym do-
kumencie. Jesli projekt dotyczy kilku pozycji
nalezy W razie potrzeby powieli¢ wiersz i wy-
brac¢ wszystkie, ktére majg zastosowanie.

Cel szczegbtowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdro-
wotnej i wspieranie odpornosci systemow opieki zdrowotnej, w tym
podstawowe] opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej

111.5 Typ projektu zgodnie z SzOP
typ projektu przewidziany w programie/ SzOP,
w ktoéry wpisuje sie dany projekt

Typy projektow:

1. Modernizacja i zakup specjalistycznej aparatury medycznej, sprzetu
medycznego oraz wyposazenia obiektdw ochrony zdrowia.

2. Budowa, przebudowa, rozbudowa, remont infrastruktury ochrony
zdrowia, w tym likwidacja barier architektonicznych (w szczegdlnosci
w oparciu o projektowanie uniwersalne lub zastosowanie racjonal-
nego usprawnienia), a takze inwestycje uwzgledniajace potrzeby oséb
Z niepetnosprawnosciami oraz innymi szczegdlnymi potrzebami.

111.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawic¢ odpowiednie stowo okreslajace,
czy inwestycja ma zasieg regionalny czy ogél-
nopolski (w przypadku programoéw regional-
nych zawsze nalezy pozostawic stowo ,regio-
nalny”).

regionalny

Wojewddztwo: Pomorskie

Powiat: Miasto Stupsk, bytowski, chojnicki, cztuchowski, leborski,
stupski.

TERYT powiat: 2263, 2212, 2201, 2202, 2203, 2208.

PODSTAWOWE INFORMACIJE O PROJEKCIE

3 Istnieje mozliwo$¢ przedstawienia informacji nt. projektu w postaci fiszki projektu realizowanego w procedurze niekonkurencyjnej uzywanej przez
Instytucje, jesli w tej fiszce znajduja sie wszystkie informacje wymagane oficjalnym wzorem planu dziatari Komitetu Sterujacego, natomiast w przypadku,

gdy taki dokument nie zawiera wszystkich wymaganych wzorem informacji, konieczne jest uzupetninie brakujacych elementéw w Planie dziatan.




1.7 Tytut projektu

Przebudowa budynku bytej pralni szpitalnej z przeznaczeniem na Ze-
spot Poradni Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej wraz z zagospo-
darowaniem czesci terenu i niezbedng infrastruktura techniczng - roz
szerzenie zakresu rzeczowego

111.8 Beneficjent

nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. JANUSZA KOR-
CZAKA W SEUPSKU SPOEKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIAL-
NOSCIA

111.9 Cel gtéwny projektu

cel gtéwny projektu, biorac pod uwage ziden-

tyfikowane problemy

1. Podniesienie funkcjonalnosci poradni ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej poprzez przeniesienie poradni specjalistycznych
z gtéwnych budynkoéw szpitala do nowo wyremontowanego, de-
dykowanego poradniom, budynku.

2. Poprawa jakosci udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej w ra-

mach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

Poprawa bezpieczehnstwa i komfortu leczenia pacjentéw.

4, Zwiekszenie dostepnosci do ambulatoryjnej opieki specjalistycz-
nej dla pacjentéw ze specjalnymi potrzebami poprzez wdrozenie
standardéw dostepnosci.

5. Utworzenie funkcjonalnie wydzielonej infrastruktury przeznaczo-
nej dla pacjentéw poddawanych leczeniu onkologicznemu w try-
bie ambulatoryjnym, zapewniajagcej odpowiednie warunki organi-
zacyjne, sanitarne i techniczne do prowadzenia chemioterapii i
programow lekowych.

w

111.10 Opis projektu

zakres dziatan, ktéry zostanie objety projek-
tem, gtéwne zatozenia projektu, oczekiwane
efekty jego realizacji oraz grupy docelowe

Aktualnie chemioterapia oraz programy lekowe realizowane sg w kilku
lokalizacjach a pacjenci nie s3 oddzieleni od pacjentéw szpitalnych po-
czawszy od punktu przyjecia / rejestracji (duza liczba pacjentow do
chemioterapii i programéw lekowych ttoczacych sie na matej prze-
strzeni w punkcie przyje¢ planowych do szpitala tacznie z innymi pa-
cjentami) poprzez oczekiwanie na wyniki badan laboratoryjnych (na
korytarzach oddziatéw szpitalnych) do czasu podania chemii oraz le-
kéw.

W ramach rozbudowy powstanie nowe skrzydto budynku o tacznej
powierzchni uzytkowej ok. 1.500 m?, przeznaczone dla pacjentéw
przyjmujacych chemioterapie oraz leczonych w ramach programow le-
kowych w trybie ambulatoryjnym. W jego obrebie znajda sie punkty
rejestracji/przyjeé, komfortowa poczekalnia, gabinet pobran, gabinety
lekarskie, pomieszczenia do przygotowywania lekéw, sale do podawa-
nia chemioterapii dla okoto 110 pacjentéw, a takze wezty sanitarne, w
tym dostosowane do potrzeb oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Do
wydzielonej czesci budynku zaprojektowano bezposrednie wejscie z
zewnatrz pozbawione barier architektonicznych co zapewnia jej petne
oddzielenie od stref przeznaczonych dla pacjentéw hospitalizowanych.
W ramach inwestycji zakupione zostanie wyposazenie medyczne (fo-
tele do chemioterapii, fotele do pobran, kozetki, chtodziarki na leki)
oraz wyposazenie niemedyczne (m.in. biurka, fotele biurowe, krzesta,




zabudowa gabinetow, meble socjalne, siedziska). Zrealizowanie pro-
jektu w rozszerzonym zakresie umozliwi wraz z sasiadujgcymi porad-
niami obstuge pacjentéw ambulatoryjnych leczonych w ramach pro-
gramoéw lekowych.

Po zrealizowaniu rozbudowy powstanie wydzielona przestrzenr dedy-
kowana pacjentom poddawanym chemioterapii oraz leczonych w ra-
mach programéw lekowych w bezposrednim sasiedztwie poradni spe-
cjalistycznych w tym Poradni Onkologicznej i Poradni Hematologicz-
nej.

W dniu 22.04.2026 r. Spétka otrzymata pozytywng opinie o celowosci
inwestycji do wniosku numer 008822 pn. ,Rozbudowa budynku bytej
pralni z przeznaczeniem na chemioterapie udzielang w trybie ambula-
toryjnym”.

111.11 Cel ze ,,Zdrowej Przysztosci”
nazwa adekwatnego celu z dokumentu
»2Zdrowa Przysztos¢” - wybrac z listy zawartej
w tym dokumencie. Jesli projekt dotyczy kilku
pozycji nalezy w razie potrzeby powieli¢ wiersz
i wybrac wszystkie, ktére maja zastosowanie

Cel 1.1 [Dostepnosé] Zapewnienie rownej dostepnosci do $wiadczen
zdrowotnych w ilosci i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb
zdrowotnych spoteczenstwa

Cel 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony
zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczenstwa

111.12 Uzasadnienie realizacji pro-
jektu w sposéb niekonkurencyjny
oraz wyjasnienie w zakresie wyboru

beneficjenta

zasadnos¢ zastosowania sposobu niekonku-
rencyjnego realizacji (w szczegdlnosci w Swie-
tle art. 44 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia
2022 r. o zasadach realizacji programoéw w za-
kresie polityki spéjnosci finansowanych w per-
spektywie finansowej 2021-2027) oraz realiza-
cji projektu przez danego beneficjenta

Charakter i cel przedmiotowego projektu czynia go strategicznie zna-
czacym dla regionu. Wobec powyzszego wnioskodawca zostat jedno-
znacznie okreslony przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie pro-
jektu. Beneficjent i inwestycja zostaty zidentyfikowane jako element
przedsiewziecia strategicznego Wojewddztwa Pomorskiego, wynika-
jacego ze Strategii Rozwoju Wojewddztwa Pomorskiego 2030 - przy-
jetej Uchwatg nr 376/XXXI1/21 Sejmiku Wojewddztwa Pomorskiego z
dnia 12 kwietnia 2021 r. - jest kontynuacja i rozszerzenie Programu do-
skonalenia jakosci w jednostkach wykonujgcych dziatalnosé leczniczq, dla
ktérych podmiotem tworzgcym lub wtascicielem jest Wojewédztwo Po-
morskie.

Przedsiewziecie strategiczne pn.: Jakosc i bezpieczenstwo w podmiotach
leczniczych zostato zdefiniowane w Regionalnym Programie Strate-
gicznym (zwanym dalej RPS) w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego
i wrazliwosci spotecznej przyjetym przez Zarzad Wojewddztwa Po-
morskiego w dniu 29 lipca 2021 r. Uchwatg nr 758/271//21 i zmie-
nionym Uchwata nr 1533/510/23 ZWP z dnia 28 grudnia 2023 r.
Zgodnie ze Szczegdtowym Opisem Priorytetéw Programu Fundusze
Europejskie dla Pomorza 2021 2027 - opisany wyzej typ projektéw
koordynowany przez Samorzad Wojewddztw Pomorskiego (tryb nie-
konkurencyjny).

Powyzsze zgodne jest z art. 44 ust. 2 ustawy z dnia 28 kwietnia
2022r. o zasadach realizacji zadan finansowych ze srodkéw europej-
skich w perspektywie finansowej 2021-2027.




111.13 Opis zgodnosci projektu z ak-
tualng mapa potrzeb zdrowotnych i
Krajowym / Wojewodzkim Planem
Transformacji

zakres aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych,
w ktoéry wpisuja sie dziatania objete wsparciem
w ramach projektu oraz Krajowego lub Woje-
wodzkiego Planu Transformacji

Mapy potrzeb zdrowotnych

Przedmiotowy projekt jest zgodny z Mapga potrzeb zdrowotnych na
okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r., w szczegolnosci

Z punktami:

5. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna. 5.5. Rekomendowane kie-
runki dziatan:

- przygotowanie szczegdtowego wykazu procedur, ktére mogtyby
by¢ wykonywane w wiekszym stopniu w AOS wraz z ustaleniem do-
ktadnego odsetka mozliwego do przeniesienia przy wykorzystaniu
szerszej konsultacji ze sSrodowiskiem medycznym, w celu oceny mozli-
wosci sprzetowych oraz czestosci powiktan w poszczegélnych dzie-
dzinach medycznych;

- zapewnienie systemu finansowania Swiadczen motywujacego do
wykonywania w AOS wiekszej liczby $wiadczen, ktére nie wymagaja
hospitalizacji, a stanowia czesto podstawe skierowania na leczenie
szpitalne (dotyczy to w szczegdlnosci pogtebionej diagnostyki i mniej
skomplikowanych zabiegéw);

13.Sprzet medyczny. 13.8. Rekomendowane kierunki dziatan:

- podstawowym celem dla strategii dotyczacej sprzetéw medycznych
powinna by¢ maksymalizacja wykorzystania bazy, ktéra obecnie znaj-
duje sie u Swiadczeniodawcéw;

- przy podejmowaniu decyzji inwestycyjnych na poziomie regional-
nym w pierwszej kolejnosci nalezy rozwazy¢ wymiane dostepnego
sprzetu i zapewnienie utrzymania odpowiedniej struktury wiekowe;.
Podejmowanie decyzji o wymianie powinno by¢ robione w oparciu

o priorytety - bardzo istotne jest, aby przede wszystkim wymieniac¢
sprzety stosunkowo stare, ktére sg intensywnie eksploatowane,

a takze bardzo stare, ktérych wiek uniemozliwia efektywng eksploata-
cje (wysoki priorytet do wymiany);

- przy podejmowaniu decyzji w zakresie nowych inwestycji w sprzet
medyczny nalezy uwzgledniaé réznice w gestosci sprzetéw w po-
szczegblnych wojewddztwach i alokowaé nowe sprzety w taki sposéb,
aby wyréwnywac¢ dostep na terenie kraju.

Zgodnie z Zatacznikiem 11. Wyzwania systemu opieki zdrowotnej i re-
komendowane kierunki dziatan na terenie wojewddztwa pomor-
skiego na podstawie danych za 2019 r. w zakresie ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej wskazuja ze liczba niektérych rodzajow poradni
specjalistycznych jest niewystarczajgca w odniesieniu do zapotrzebo-
wania. Rekomenduje sie zapewnienie adekwatnego do potrzeb do-
stepu do $wiadczen ambulatoryjnych na obszarze catego wojewodz-
twa, zwtaszcza poza aglomeracja tréjmiejska oraz zapewnienie wiek-
szego dostepu do poradni (poprzez zwiekszenie liczby zawartych kon-
traktow z NFZ, zatrudnienie wiekszej liczby specjalistow) w specjal-
nosciach charakteryzujacych sie wyjatkowo dtugim czasem oczekiwa-
nia na $wiadczenie zdrowotne w wojewddztwie pomorskim tj.: orto-
pedia, endokrynologia, neurologia oraz geriatria.

Zaplanowane w projekcie dziatania dotyczace przeniesienia poradni
do nowego budynku jest odtworzeniowe i od lat zabezpiecza dostep-
no$¢ mieszkancow do swiadczen zdrowotnych, w tym takze powiatéw
osciennych wojewddztwa, gdzie brak jest Swiadczen ambulatoryjnej




opieki specjalistyczne;j.

Realizacja projektu i zatozone cele odpowiadajg na w/w rekomenda-
cje.

Dodatkowym, wyzwaniem jest bardzo dtugi czas oczekiwania na
Swiadczenia w trybie pilnym w niektérych poradniach, dlatego reko-
menduje sie zwiekszenie dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych,
zwtaszcza w dziedzinach, w ktérych czas oczekiwania na Swiadczenie
przypadkéw okreslonych jako pilne jest najdtuzsze.

Zaktadane cele projektu zwiekszg jakosc¢ ustug, dostepnos¢ oraz ilos¢
Swiadczonych ustug medycznych, co przetozy sie réwniez na skréce-
nie czasu oczekiwania pacjenta na wizyte

Wojewaddzki Plan Transformacji

Zaplanowane wsparcie jest zgodne z Wojewddzkim Planem Transfor-
macji wojewoddztwa pomorskiego na lata 2022 -2026, w szczegdlnosci
z Gtéwnym Obszarem Dziatah 2.3 Ambulatoryjna opieka specjali-
styczna w szczegoélnosci z dziataniami:

2.3.9. Zwiekszenie dostepu do leczenia z zastosowaniem chemioterapii
- z lokalizacjg w Gdansku, Gdyni, Stupsku, Koscierzynie, Wejherowie i
w Chojnicach.

Budowa na terenie szpitala budynku wraz z wyposazeniem przeznaczo-
nego dla potrzeb chemioterapii dziennej. Zakup oprogramowania do
zamawiania i zarzadzania produkcja cytostatykéw wraz z robotem do
ich produkcji. . Rozpoznanie zasadnicze pacjentéw w zakresie nowo-
twory+cykle chemioterapii za okres I-X 2024 r.: liczba leczonych pa-
cjentow - 16383, liczba udzielonych porad - 20386.

111.14 Przewidywany termin
ztozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2026.111

111.15 Przewidywany okres realizacji
projektu

orientacyjna informacja dotyczaca roku oraz
kwartatu rozpoczecia/zakonczenia realizacji
projektu

Data rozpo- Data zakoncze-
2026.1

; - 2027.lIvV
czecia nia

111.16 Opinia Ministra Zdrowia
Oswiadczenie o posiadaniu pozytywnej opinii
Ministra Zdrowia, o ile projekt dotyczy za-
kresu:

- e-zdrowia, dostepnosci placéwek ambulato-

ryjnej opieki specjalistycznej (AOS) i telemedy-

cyny,
- psychiatrii,

- ksztatcenia kadr medycznych i okotomedycz-

nych.

Nie dotyczy




SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkoéw w projekcie

111.17 Planowany koszt catkowity [PLN]

catkowita wartos¢ projektu, obejmujaca zaréwno wydatki

kwalifikowalne (wktad UE i wktad krajowy), jak i niekwali- 19378777
fikowalne, w podziale na lata realizacji inwestycji oraz

taczna kwota

111.18 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]

wartos¢ wydatkow kwalifikowalnych w projekcie (wktad 5552 400
UE i wktad krajowy) w podziale na lata realizacji inwesty-

cji oraz taczna kwota

111.19 Poziom dofinansowania UE [%] 28.65
poziom dofinansowania UE przeznaczonego na projekt w ’

%

111.20 Poziom wktadu krajowego [%] 7135

poziom dofinansowania krajowego przeznaczonego na
projekt w %




ZAKEADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

111.21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana war-
tos¢ docelowa

Wartos¢ docelowa zaktadana w

Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
BN programie
osiagniecia w ra-
mach projektu
RCRO73 Roczna liczba uzytkowni-
kowlnowych.lut.) zmodern|z$>wanych Ugytkow- 2500 29 100
placéwek opieki zdrowotnej nicy/rok
111.22 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana war-
.. e clEaon Wartosc¢ docelowa zaktadana w
Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
SR programie
osiagniecia w ra-
mach projektu
RCR069 Pojemnos¢ nowych lub
zmodernizowanych placowek opieki | osoby/rok 2 500 80 000
zdrowotnej
PLRO133 Liczba wspartych podmio-
téw wykonujacych dziatalnos¢ lecz- sztuki 1 25

nicza




VI KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

V1.1 Nr naboru/

projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny

nr naboru lub projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny, kto-
rego dotycza kryteria wyboru - zgodnie z numerem wskazanym w wy-
kazie dziatan przedstawionym w czesci | - Informacje ogélne oraz w
fiszce danego naboru/ projektu realizowanego w sposob niekonkuren-

cyjny

FEPM.6.P.10

VI.2 Tytut naboru/projektu realizowanego w sposéb nie- | Infrastruktura zdrowia w zakresie rozwoju opieki jednego dnia oraz ambulatoryjnej opieki medycznej/

konkurencyjny

Przebudowa budynku bytej pralni szpitalnej z przeznaczeniem na Zespé6t Poradni Ambulatoryjnej Opieki Specjali-
stycznej wraz z zagospodarowaniem czesci terenu i niezbedng infrastrukturg techniczng - rozszerzenie zakresu rze-
czowego

V1.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajgce rekomendacje Komitetu Sterujgcego.
Nalezy wypisa¢ wszystkie obowigzkowe rekomendacje - zaréwno dostepu, jak i premiujgce. W przypadku niewykorzystania ktérej$ z obowigzkowych rekomendacji, nalezy
uzasadni¢, dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez IZ/ IP. Opisujac kryteria
premiujace nalezy okresli¢ istotnos¢ danego kryterium (punktacja/ waga). W zaleznosci od zakresu dziatania nalezy uwzgledni¢ wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu nalezy

powieli¢ wiersze.

Rekomendacja KS dla kryterium Kryterium Rodzaj kryterium Opis zgodnosci kryterium z rekomendacja
rekomendacje KS przyjete wtasciwymi nazwa (brzmienie) oraz nu- kryterium dostepu/ | opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Ko-
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru mer proponowanego przez premiujace mitetu Sterujacego wraz z projektem definicji proponowanej przez I1Z/ IP kry-
stanowigcego przedmiot wsparcia w ra- | 1Z/ IP kryterium terium
mach naboru/ projektu realizowanego w
sposob niekonkurencyjny
1. Warunki ubiegania sie o - - Nie dotyczy.
wsparcie ze srodkéw polityki Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
spojnosci w sektorze zdrowia mu- prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.
sza by¢ konstruowane w sposéb




niedyskryminujgcy podmioty ze
wzgledu na ich forme prawng, ro-
dzaj podmiotu, forme wtasnosci
(np. podmioty publiczne i pry-
watne), itp.

Whioskodawca bedzie imiennie wskazany w Harmonogramie naboréw wnio-
skéw o dofinansowanie jako uprawniony do ztozenia wniosku.

Projekty sg wybierane z uwzgled-
nieniem danych zawartych w ma-
pie potrzeb zdrowotnych lub da-
nych zrédtowych do ww. mapy
dostepnych na internetowej plat-
formie danych Baza Analiz Syste-
mowych i Wdrozeniowych udo-
stepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia, o ile dane wymagane do
oceny projektu nie zostaty
uwzglednione w obowigzujacej
mapie®.

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:
d) czy projekt jest zgodny z wtasciwg mapa potrzeb zdrowotnych? lub danymi

zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na internetowej platformie danych Baza
Analiz Systemowych i Wdrozeniowych® udostepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia (o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione

w obowiazujacej mapie)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty
zgodne z odpowiednimi celami
zdefiniowanymi w dokumencie
,Zdrowa Przyszto$é. Ramy Strate-
giczne Rozwoju Systemu Ochrony
Zdrowia na lata 2021-2027 z per-
spektywg do 2030 r.".

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:
f) czy projekt jest zgodny z nastepujgcymi celami zdefiniowanymi w dokumen-

cie ,Zdrowa Przysztos$¢. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdro-
wia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 roku”’

- Cel 1.1 Zapewnienie rownej dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych w ilosci
i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa,
- Cel 3.2 Rozwéj i modernizacja infrastruktury ochrony zdrowia zgodny z po-
trzebami zdrowotnymi spoteczenstwa?

4 Qile dotyczy

5 Dostepna pod adresem: https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/, w wersji obowigzujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

¢ Dostepnej pod adresem: https://basiw.mz.gov.pl/

7 Dostepnym pod adresem: https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-ochrony-zdrowia-na-lata-2021-2027-z-perspektywa-do-2030
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https://basiw.mz.gov.pl/
https://basiw.mz.gov.pl/
https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/
https://basiw.mz.gov.pl/
https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-ochrony-zdrowia-na-lata-2021-2027-z-perspektywa-do-2030

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania mogg by¢
przyjete jedynie projekty spdjne z
Planami Transformacji (odpowied-
nio krajowym lub regionalnymi).

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:
e) czy projekt jest spojny z Wojewddzkim Planem Transformacji Wojewddztwa

Pomorskiego® w obszarze ambulatoryjnej opieki specjalistycznej?
Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty posia-
dajace pozytywna opinie o celo-
wosci inwestycji, o ktérej mowa w
ustawie o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych OCI)?. Wta-
sciwe Instytucje Zarzadzajace i In-
stytucje Posredniczace majg obo-
wigzek zapewnié, ze ww. opinia
jest zatagczona do wniosku o dofi-
nansowanie

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega:

c) czy dla projektu uzyskano pozytywng opinie o celowosci inwestycji dla pro-
jektu, o ktérej mowa w ustawie z dnia 27.08.2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych©?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek
(o ile dotyczy).

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

8 W wersji obowigzujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

? Qiile dotyczy
10tj. Dz. U.z2022r. poz. 2561
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Kryteria premiuja dziatania reali-
zowane w projektach, ktore sg
komplementarne do innych pro-
jektéw finansowanych ze $rod-
kéw UE, w tym w szczegdlnosci
Krajowego Planu Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci (réwniez
realizowanych we wczesniejszych
okresach programowania), ze
srodkéw krajowych lub innych
zrodet.

2.3.2. Obszar B: Oddziaty-
wanie projektu

Komplementarnosé projektu

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega zwigzek projektu z innymi przedsiewzieciami w obszarze roz-
woju opieki koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz po-
prawy dostepu do $wiadczen, w tym w szczegdlnosci ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego
dnia, posiadajgcymi zblizone cele (zrealizowanymi, w trakcie realizacji, prze-
sadzonymi do realizacji w przysztosci, niezaleznie od podmiotéw realizujg-
cych i zrédet finansowania) oraz sposéb, w jakim analizowane projekty i ich
rezultaty warunkuja lub wzmacniajg sie nawzajem, tj.:

a. czy projekt jest powigzany z innymi projektami w obszarze rozwoju opieki
koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz poprawy do-
stepu do swiadczen, w tym w szczegdlnosci ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej i/lub podstawowe] opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego dnia?

b. czy analizowane projekty i ich rezultaty warunkujg lub wzmacniajg sie wza-
jemnie?

W ocenie brany bedzie pod uwage w szczegdlnosci zwigzek projektu z przed-
siewzieciami wspotfinansowanymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus, w tym z interwencjg podejmowang w ramach celu szczegétowego 4 (d)
oraz (k) w obszarach profilaktyki zdrowotnej oraz rehabilitacji leczniczej uta-
twiajacej powroty do pracy, a takze z przedsiewzieciami wspdtfinansowanymi
z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze
warunki.

Kryteria wyboru projektéw musza
by¢ zgodne z systemem realizacji
wtasciwego programu.

Wszystkie zaproponowane kryteria s3 zgodne z systemem realizacji programu
Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-2027. Potwierdzenie spetnienia tego
wymogu jest zatwierdzenie kryteriow wyboru projektéw obowigzujacych

w przedmiotowym naborze przez Komitet Monitorujacy.
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Infrastruktura wytworzona w ra-
mach projektu moze by¢ wyko-
rzystywana na rzecz udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkéw publicz-
nych oraz - jesli to zasadne - do
dziatalnosci pozaleczniczej w ra-
mach dziatalnosci statutowej da-
nego podmiotu leczniczego, przy
czym gospodarcze wykorzystanie
infrastruktury nie moze przekro-
czy¢ 20% zasobdéw/wydajnosci in-
frastruktury w ujeciu rocznym

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:

c) czy podmiot wykonujacy dziatalnosc lecznicza, w ktérym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkéw publicznych, ktérej zakres jest zbiezny z przedmiotem pro-
jektu lub zadeklarowat jej posiadanie najpdzniej w kolejnym okresie kontrakto-
wania $wiadczen po zakonczeniu realizacji projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

2.1.3. Kryteria zgodnosci fi-
nansowej

Pomoc publiczna
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega, czy prawidtowo uzasadniono brak wystgpienia pomocy pu-
blicznej lub pomocy de minimis w kontekscie zatozen i zakresu projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Projekty realizowane sg wytgcz-
nie w podmiotach wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg posiadaja-
cych umowe o udzielanie Swiad-
czen opieki zdrowotnej ze $rod-
kow publicznych w zakresie:

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu ze szczegdétowymi uwarunkowaniami okre-
$lonymi dla Dziatania w opisie celu szczegétowego 4 (v) w FEP 2021-2027 i w

opisie Dziatania 6.7. w SZOP* oraz w rekomendacjach KS, tj.:

a) czy podmiot wykonujacy dziatalnosé¢ lecznicza, w ktorym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych?

b) czy podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza, w ktérym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkéw publicznych w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
lub leczenia szpitalnego, ktorej zakres jest zbiezny z przedmiotem projektu lub

14 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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a) ambulatoryjna opieka specjali-
styczna (AOS) lub b) leczenie
szpitalne®®,

Zakres umowy powinien by¢
zbiezny z zakresem projektu. W
przypadku braku umowy zbieznej
z zakresem projektu’? wniosko-
dawcy zobowigzg sie do jej posia-
dania najpdzniej w kolejnym
okresie kontraktowania swiad-
czen opieki zdrowotnej po zakon-
czeniu realizacji projektu®®.

zadeklarowat jej posiadanie najpézniej w kolejnym okresie kontraktowania
Swiadczen po zakonczeniu realizacji projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzsze warunki.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

10.

Zaplanowane w ramach projektu
dziatania, w tym w szczegdlnosci
dotyczace zakupu wyrobéw me-
dycznych, sg uzasadnione

z punktu widzenia rzeczywistego
zapotrzebowania w zakresie
Swiadczen opieki zdrowotnej,
ktorych dotyczy projekt, ade-
kwatne do potrzeb pacjentow,

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:

d) czy projekt jest zgodny z wtasciwg mapa potrzeb zdrowotnych lub danymi
zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na internetowej platformie danych Baza
Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia (o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione

w obowiazujacej mapie)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

11 projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadaja umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkdw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen

zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

12 Konieczne jest jednak posiadanie przez wnioskodawce - na moment sktadania wniosku o dofinansowanie - umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkéw publicznych w zakresie innym niz zbiezny z projektem.
13 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakonczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.
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ktore zostaty zidentyfikowane w
obowigzujgcej mapie potrzeb
zdrowotnych. Wytworzona lub
zakupiona infrastruktura, w tym
liczba i parametry wyrobu me-
dycznego muszg by¢ adekwatne
do zakresu udzielanych $wiad-
czen opieki zdrowotnej przez
podmiot wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza najpdzniej z chwilg za-
konczenia realizacji projektu.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Mozliwe warianty
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:
b) czy wybor wariantu do realizacji zostat odpowiednio uzasadniony, w tym

w szczegodlnosci z punktu widzenia:

- okreslonych w regionie deficytow i potrzeb zidentyfikowanych na podstawie
analizy sytuacji demograficznej i epidemiologiczne;j,

- faktycznego zapotrzebowania oraz dostepnosci infrastruktury ochrony zdro-
wia,

- poprawy efektywnosci (w tym kosztowej),

- zwiekszenia dostepu do $wiadczen zdrowotnych?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

2.1. Kryteria wykonalnosci
2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Zakres rzeczowy projektu
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:

b) czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technolo-
giczne spetniajg wymagania okre$lone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz re-
komendacjach KS, tj.:

- czy infrastruktura wytworzona lub zakupiona w ramach projektu (w tym
liczba i parametry wyrobow medycznych) sg adekwatne do zakresu udziela-
nych przez podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza $wiadczen opieki zdro-
wotnej zaplanowanych w projekcie lub bedg adekwatne do zakresu udziela-
nych $wiadczen najpdzniej w chwili zakonczenia realizacji projektu?

- w przypadku, gdy w projekcie zaplanowano zakup sprzetéw medycznych
(wyrobéw medycznych) bedacych zrédtem jednostkowych danych medycz-
nych:

e czy w projekcie zapewniono integracje wyrobu medycznego z posiadanymi
systemami informatycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie elektronicz-
nego rekordu pacjenta w danej dziedzinie i/lub lokalnym repozytorium da-
nych medycznych pacjenta?
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e czy W projekcie zapewniono identyfikacje oferowanych przez dany wyréb
medyczny interfejséw wymiany danych, a nastepnie wybér najbardziej op-
tymalnych rozwigzan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce archi-
tektury informatycznej?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

11.

W przypadku projektu przewidu-
jacego zakup wyrobéw medycz-
nych, kryteria zapewniajg, ze
whnioskodawca najpdzniej z
chwilg zakonczenia realizacji pro-
jektu bedzie dysponowat kadrg
medyczng wykwalifikowang do
obstugi zakupionych wyrobéw
medycznych np. poprzez zapew-
nienie odpowiedniego przeszko-
lenia personelu z obstugi zaku-
pionego sprzetu i aparatury me-
dycznej.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.2. Kryteria wykonalnosci
instytucjonalnej

Potencjat wniosko-
dawcy/partneréw

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:
a) czy zasoby techniczne (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji

i uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licen-
cyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozyto-
riach danych (w szczegélnosci w odniesieniu do systeméw PACS)) i kadrowe
(wykwalifikowana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwaé produkty po-
wstate w wyniku realizacji projektu) wnioskodawcy/partnera (partneréw) fi-
nansowo zaangazowanych w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) sa
adekwatne i wystarczajace do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazo-
wany w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posia-
dajg odpowiednich zasobéw:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz naj-
pozniej z chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami
technicznymi (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania
wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obli-
czeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozytoriach danych (w
szczegdlnosci w odniesieniu do systeméw PACS)) i kadrowymi (wykwalifiko-
wana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwaé produkty powstate w wyniku
realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajacymi do realizacji dziatan przewi-
dzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzy-
skania przez niego zasobdw technicznych i kadrowych jest wiarygodna?

17




- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajgce
do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

12.

W przypadku projektu przewidu-
jacego zakup wyrobéw medycz-
nych, kryteria zapewniajg, ze
whioskodawca najpdzniej z
chwilg zakoniczenia realizacji pro-
jektu bedzie dysponowat infra-
strukturg techniczng niezbedng
do instalacji i uzytkowania wyro-
bow medycznych objetych pro-
jektem.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.2. Kryteria wykonalnosci
instytucjonalnej

Potencjat wniosko-
dawcy/partneréw

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega:
a) czy zasoby techniczne (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji

i uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licen-
cyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozyto-
riach danych (w szczegdlnosci w odniesieniu do systemow PACS)) i kadrowe
(wykwalifikowana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwac produkty po-
wstate w wyniku realizacji projektu) wnioskodawcy/partnera (partneréw) fi-
nansowo zaangazowanych w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) sa
adekwatne i wystarczajace do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazo-
wany w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posia-
daja odpowiednich zasobéw:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz naj-
pozniej z chwilg zakohczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami
technicznymi (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania
wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obli-
czeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozytoriach danych (w
szczegolnosci w odniesieniu do systemow PACS)) i kadrowymi (wykwalifiko-
wana kadra medyczna, ktora bedzie obstugiwaé produkty powstate w wyniku
realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajgcymi do realizacji dziatan przewi-
dzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzy-
skania przez niego zasobow technicznych i kadrowych jest wiarygodna?

- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajace
do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
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Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki (o ile dotycza).

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

13.

Projekty bedg prowadzity do op-
tymalizacji piramidy swiadczen
opieki zdrowotnej, zgodnie z po-
stanowieniami polityki publicznej
pn. ,,Zdrowa Przysztos¢. Ramy
strategiczne dla systemu ochrony
zdrowia na lata 2021-2027 z per-
spektywa do 2030 r.”

2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Zakres rzeczowy projektu

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
powyzszy warunek.

Ocenie podlega:

b) czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technolo-
giczne spetniajg wymagania okreslone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz re-
komendacjach KS, tj.:

- czy realizacja projektu bedzie prowadzi¢ do optymalizacji piramidy Swiadczen
opieki zdrowotnej, zgodnie z postanowieniami polityki publicznej pn. ,Zdrowa
Przyszto$é. Ramy strategiczne dla systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027
z perspektywa do 2030 r.".

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

14.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnos¢ leczniczg udziela-
jgce swiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie AOS w powiatach, w
ktorych liczba poradni objetych
wsparciem w specjalnosciach
medycznych?® bedacych przed-
miotem projektu na 10 tys.
mieszkarncéw powiatu®® jest

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

15 Definiowanych wg VIII czesci systemu resortowych kodéw indentyfikacyjnych, ktéry stanowi 4-znakowy kod charakteryzujacy specjalnoé¢ komérki organizacyjnej zaktadu leczniczego podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza (Zatacznik nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. Dz.U.2019.173)

16 W przypadku, gdy w catym powiecie funkcjonuje jedna poradnia w danej specjalnosci, bedaca jednoczesnie jedyna w wojewddztwie, dane powinny odnosi¢ sie do poziomu ogélnopolskiego.
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mniejsza od $redniej dla woje-
wdodztwa?’.

15.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnosc¢ leczniczg udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotne;j
w zakresie AOS, ktérego dotyczy
projekt, w powiatach, w ktérych
liczba porad na 1 tys. mieszkan-
céw jest mniejsza od wartosci
$redniej dla wojewddztwa.®

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

16.

Kryteria premiuja projekty realizo-
wane przez podmioty wykonujace
dziatalno$¢ lecznicza udzielajace
Swiadczen opieki zdrowotnej w
zakresie AOS / w trybie leczenia
jednego dnia'? , ktérych wniosko-
dawcy zobowigzg sie, ze efektem
podjetych dziatan bedzie posze-
rzenie oferty z zakresu diagno-
styki o badania, ktére do tej pory
nie byty realizowane? w tych
podmiotach lub zwiekszenie

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Poszerzenie oferty

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest przez podmioty lecznicze udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie AOS / w trybie leczenia jednego
dnia, ktorych wnioskodawcy zobowiaza sie, ze efektem podjetych dziatan be-
dzie poszerzenie oferty z zakresu diagnostyki o badania, ktére do tej pory nie
byty realizowane w tych podmiotach (np. badania byty dotychczas wykony-
wane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa) lub zwiekszenie
liczby dotychczas wykonywanych badan diagnostycznych?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli podmioty lecznicze realizujace pro-
jekt zobowigzg sie do poszerzenia oferty z zakresu diagnostyki o badania,
ktore do tej pory nie byly realizowane w tych podmiotach (np. badania byty

17 Rekomendacja powinna by¢ weryfikowana w oparciu o dane z obowiazujacej mapy potrzeb zdrowotnych, dostepne na dzier publikacji ogtoszenia o naborze.
18 Rekomendacja powinna by¢ weryfikowana w oparciu o dane z obowiazujacej mapy potrzeb zdrowotnych, dostepne na dzier publikacji ogtoszenia o naborze.
19 Projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadaja umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkdw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen

zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

20 Np. badania byty dotychczas wykonywane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa.
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liczby dotychczas wykonywanych
badan diagnostycznych.

dotychczas wykonywane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa)
lub do zwiekszenia liczby dotychczas wykonywanych badan diagnostycznych.

Kryterium uwaza sie za spetnione réwniez w sytuaciji, jezeli podmioty leczni-
cze realizujace projekt, posiadajgce umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdro-
wotnej ze srodkéw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne i dotychczas nie
realizujgce $wiadczen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia, w wyniku
realizacji projektu takich $wiadczen beda udzielaty.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

17.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnos¢ leczniczg udziela-
jace $wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie AQS, ktére zapewniajg
dostep do rehabilitacji leczniczej
realizowanej w warunkach am-
bulatoryjnych w zakresie zbiez-
nym z przedmiotem projektu.

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Rehabilitacja

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest przez podmioty lecznicze udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie AOS, ktére zapewniaja dostep do
rehabilitacji leczniczej realizowanej w warunkach ambulatoryjnych w zakresie
zbieznym z przedmiotem projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

18.

Kryteria premiuja projekty, kto-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji Swiadczen zdro-
wotnych w trybie leczenia jed-
nego dnia przez podmioty, ktére
posiadajg umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej ze
srodkdéw publicznych w rodzaju
leczenie szpitalne, a dotychczas

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Tryb leczenia jednego dnia

Zgodnos¢ ze szczegbétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy wnioskodawcy projektu zobowigzg sie do realizacji Swiad-
czen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia przez podmioty, ktére posia-
dajg umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej ze Srodkéw publicznych
w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen zdrowot-
nych w trybie leczenia jednego dnia, w zakresie ktérego dotyczy projekt?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.
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nie realizowaty Swiadczen zdro-
wotnych w trybie leczenia jed-
nego dnia, w zakresie ktérego
dotyczy projekt.

19.

Kryteria premiuja projekty, kto-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji dziatan zwigza-
nych z zapewnieniem dostepu do
innowacyjnych? metod diagno-
stycznoleczniczych lub wykorzy-
staniem innowacyjnych?? rozwig-
zan / produktow, np. z zakresu
telemedycyny.

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.3. Obszar C: Wartosc do-
dana projektu

Nowoczesne technologie
medyczne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega, czy projekt przewiduje wykorzystanie nowoczesnych, inno-
wacyjnych? technologii medycznych, w tym procedur diagnostycznych i me-
tod leczenia lub wykorzystanie innowacyjnych?* rozwigzan i/lub produktéw,

np. z zakresu telemedycyny?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja

20.

Kryteria premiuja projekty, kto-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji dziatan prowa-
dzacych do skrécenia czasu ocze-
kiwania na Swiadczenia zdro-
wotne AOS lub leczenia jednego

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

21 Zgodnie z definicja dostepna na stronie: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/slownik/#Innowacyijno jest to: ,Wdrozenie nowego lub istotnie ulepszonego produktu (wyrobu lub ustugi) lub procesu, nowej metody
organizacyjnej lub nowej metody marketingowej w praktyce gospodarczej, organizacji miejsca pracy lub stosunkach z otoczeniem. Produkty, procesy oraz metody organizacyjne i marketingowe nie musza by¢ nowoscia dla
rynku, na ktérym operuje przedsiebiorstwo, ale musza by¢é nowoscia przynajmniej dla samego przedsiebiorstwa. Produkty, procesy i metody nie musza by¢ opracowane przez samo przedsiebiorstwo, moga by¢ opracowane
przez inne przedsiebiorstwo badz przez jednostke o innym charakterze (np. instytut naukowo-badawczy, osrodek badawczorozwojowy, szkote wyzsza, itp.).”. Wnioskodawca ma zapewni¢ informacje jaka metoda, rozwiazanie,
produkt jest w jego sytuacji innowacyjny, majac na uwadze wskazang definicje.

22 Jw,

23 W rozumieniu definicji zamieszczonej na portalu funduszy europejskich pod adresem: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/slownik/#lnnowacyijno, tj.: ,Wdrozenie nowego lub istotnie ulepszonego produktu
(wyrobu lub ustugi) lub procesu, nowej metody organizacyjnej lub nowej metody marketingowej w praktyce gospodarczej, organizacji miejsca pracy lub stosunkach z otoczeniem. Produkty, procesy oraz metody organizacyjne i
marketingowe nie musza by¢ nowoscia dla rynku, na ktérym operuje przedsigbiorstwo, ale musza by¢ nowoscia przynajmniej dla samego przedsigbiorstwa. Produkty, procesy i metody nie musza by¢ opracowane przez samo
przedsiebiorstwo, moga by¢ opracowane przez inne przedsiebiorstwo badz przez jednostke o innym charakterze (np. instytut naukowo-badawczy, osrodek badawczo-rozwojowy, szkote wyzsza, itp.).”

24 jW
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https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/slownik/#Innowacyjno

dnia w podmiotach wykonuja-
cych dziatalno$é leczniczg obje-
tych wsparciem, w stosunku do
stanu na koniec roku poprzedza-
jgcego ztozenie wniosku o dofi-
nansowanie.

21.

Kryteria premiujg projekty, kté-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji dziatan ukierun-
kowanych na udzielanie swiad-
czen opieki zdrowotnej réwniez
w godzinach wykraczajacych
poza dotychczasowel3 godziny
pracy podmiotéw wykonujgcych
dziatalno$¢ leczniczg udzielaja-
cych $wiadczen opieki zdrowot-
nej w zakresie AOS / w trybie le-
czenia jednego dnia objetych
wsparciem.

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

22.

Kryteria premiujg podmioty ofe-
rujgce zaréwno ustugi z zakresu
AQS jak i POZ (z wytaczeniem
nocnej i Swigtecznej opieki zdro-
wotnej).

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.
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23.

Kryteria premiujg synergie z pro-
jektami wspdétfinansowanymi z
EFS/EFS+.

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.2. Obszar B: Oddziaty-

wanie projektu
Komplementarnos¢ projektu
Zgodnos¢ ze szczegotowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega zwigzek projektu z innymi przedsiewzieciami w obszarze roz-
woju opieki koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz po-
prawy dostepu do $wiadczen, w tym w szczegdélnos$ci ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego
dnia, posiadajacymi zblizone cele (zrealizowanymi, w trakcie realizacji, przesa-
dzonymi do realizacji w przysztosci, niezaleznie od podmiotéw realizujgcych
i Zrodet finansowania) oraz sposéb, w jakim analizowane projekty i ich rezul-
taty warunkuja lub wzmacniaja sie nawzajem, tj.:
a. czy projekt jest powigzany z innymi projektami w obszarze rozwoju opieki
koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz poprawy dostepu
do swiadczen, w tym w szczegdlnosci ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego dnia?
d. czy analizowane projekty i ich rezultaty warunkujg lub wzmacniaja sie wza-
jemnie?
W ocenie brany bedzie pod uwage w szczegdélnosci zwigzek projektu z przed-
siewzieciami wspdtfinansowanymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus, w tym z interwencja podejmowang w ramach celu szczegétowego 4 (d)
oraz (k) w obszarach profilaktyki zdrowotnej oraz rehabilitacji leczniczej uta-
twiajacej powroty do pracy, a takze z przedsiewzieciami wspoétfinansowanymi
z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki.
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V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ I1Z/IP

nalezy uzupetni¢ tabele proponowanymi przez IP/1Z kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Steruja-
cego. Nalezy wypisaé wszystkie kryteria, pod katem ktérych oceniane beda projekty sktadane w naborze / lub oceniany bedzie pro-
jekt realizowany w sposoéb niekonkurencyjny. W zalezno$ci od zakresu dziatania nalezy uwzgledni¢ wszystkie adekwatne kryteria.
W tym celu nalezy powieli¢ wiersze.

Kryterium
nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Rodzaj kryterium
kryterium dostepu/
premiujace

Uwagi
projekt definicji proponowanego przez IZ/ IP kryterium

1. Poprawnos¢ ztozenia wniosku
o dofinansowanie

1.1. Kryteria admi-
nistracyjne

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, poprawnoé¢ ztozenia wniosku o dofinansowanie, tj.: czy ztozony
whiosek o dofinansowanie zostat utworzony i przestany przy zastosowaniu aplikacji
WOD2021 zgodnie z regulaminem wyboru projektéow dla Dziatania 6.7. udostepnio-
nym wnioskodawcy?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Ocena dokonywana jest na podstawie danych z aplikacji WOD2021.

2. Kompletnos$¢ wniosku
o dofinansowanie

1.1. Kryteria admi-
nistracyjne

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, kompletnos$¢ wniosku o dofinansowanie, tj.

a. czy w ztozonym formularzu wniosku o dofinansowanie wypetnione zostaty, w spo-
s6b umozliwiajacy ocene, wszystkie wymagane pola?

b. czy do formularza wniosku o dofinansowanie zataczono wszystkie wymagane za-
taczniki wskazane w regulaminie wyboru projektéw dla Dziatania 6.7. udostepnio-
nym wnioskodawcy?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

3. Kwalifikowalno$¢ wnioskodawcy/partnerow

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.1. Kryteria
zgodnosci z FEP

Ocenie podlega, spetnienie przez wnioskodawce i ewentualnych partnerdéw (jesli wy-

stepujg) warunkéw okreslonych w dokumentach programowych, tj.:

a. czy wnioskodawca projektu jest podmiotem imiennie wskazanym w Harmonogramie
naborow wnioskoéw o dofinansowanie?’ jako uprawniony do ztozenia wniosku?

b. czy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazowany w realizacje pro-
jektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie jest jednostkg samorzadu terytorialnego (lub

25 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.




2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - podsta-
wowe

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

podmiotem przez nig kontrolowanym lub od niej zaleznym), ktéra podjeta jakiekol-
wiek dziatania sprzeczne z zasadami niedyskryminacji ze wzgledu na pte¢, rase lub
pochodzenie etniczne, religie lub $wiatopoglad, niepetnosprawnosc, wiek lub orien-
tacje seksualng, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia ogdélnego?6?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.
Ocena w punkcie b dokonywana jest na podstawie wniosku o dofinansowanie i wery-

fikowana w oparciu o informacje zamieszczone na stronie Rzecznika Praw Obywatel-
skich?’.

Zgodnos¢ z celami i logikg wsparcia w Dziataniu

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.1. Kryteria
zgodnosci z FEP
2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - podsta-
wowe

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnosc¢ zakresu projektu z celami i logika wsparcia okreslonymi dla

Dziatania 6.7. oraz danego naboru, tj.:

a. czy projekt zostat imiennie wskazany w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofi-
nansowanie w ramach FEP 2021-202728 jako uprawniony do wsparcia?

b. czy wybrany typ projektu zostat wskazany jako podlegajacy dofinansowaniu w opi-
sie Dziatania 6.7. w SZOP %’ oraz w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofinan-
sowanie w ramach FEP 2021-20273%?

c. czy zakres projektu jest spéjny z wybranym przez wnioskodawce typem projektu?

d. czy obszar realizacji projektu jest zgodny z obszarem geograficznym wskazanym
w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofinansowanie w ramach FEP 2021-
2027312

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

26 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace wspodlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecz-
nego Plus, Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Fundu-
szu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczeristwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej.

27 Pod adresem https://bip.brpo.gov.pl/, w brzmieniu aktualnym na dzien zakoAczenia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

28 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
29 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
30 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
31 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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Zgodnos¢ z przedsiewzieciem strategicznym

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.3. Kryteria
zgodnosci z FEP
2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - uzupetnia-

Jace
Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy zakres projektu jest zgodny z ramami przedsiewziecia strategicz-
nego pn. Jakos¢ i bezpieczenstwo w podmiotach leczniczych” wskazanego w Regional-
nym Programie Strategicznym w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i wrazliwosci
spotecznej®??

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Ocena dokonywana jest na podstawie opinii Kierownika Regionalnego Programu
Strategicznego w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i wrazliwosci spoteczne;j.

Mozliwe warianty

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, sposéb przeprowadzenia analizy réznych wariantéw realizacji inwe-

stycji oraz sposéb wyboru wariantu do realizacji, tj.:

a. czy przeprowadzono poprawng i wystarczajgca analize réznych wariantéw realizacji
inwestycji?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Zakres rzeczowy projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Ocenie podlega, zakres rzeczowy projektu w kontekscie jego celéw, wskazanych pro-
blemoéw, lokalizacji, okresu realizacji, osiggniecia deklarowanych wskaznikéw, uwarun-
kowan okreslonych dla celu szczegétowego 4 (v) w FEP 2021-2027 i w opisie Dziatania
6.7. w SZOP? oraz rekomendacjach KS, tj.:

32 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
33 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

a.

czy zakres projektu i zastosowane rozwigzania techniczne/technologiczne s ade-
kwatne w stosunku do zidentyfikowanych w projekcie problemoéw i celéw oraz prze-
widzianej lokalizac;ji?

. czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technologiczne spet-

niajg wymagania okreslone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz rekomendacjach KS,
tj.:

e czy projekt uwzglednia konieczno$¢ dostosowania placowki do obowigzujgcych
przepisow prawa lub spetnienia badz przewyzszenia wymogow ptatnika w zakre-
sie udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych w ramach publicz-
nego systemu ubezpieczen zdrowotnych?

e czy projekt uwzglednia wzmocnienie koordynacji pomiedzy réznymi poziomami
opieki zdrowotnej?

e czy zakres projektu nie powiela zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat wspar-
cie ze $rodkow KPO (jesli dotyczy)?

. czy zakres zadan objetych projektem zostat rozplanowany w czasie w sposéb umoz-

liwiajacy ich techniczne wykonanie?

. czy rozwiazania techniczne/technologiczne zastosowane w projekcie majg wptyw

i przyczynia sie do osiggniecia zatozonych w projekcie wskaznikéw produktu i rezul-
tatu?

. €zy rozwigzania techniczne/technologiczne zastosowane w projekcie przetoza sie na

jakos$¢ i trwatos¢ otrzymanych produktéw?
w przypadku infrastruktury o przewidywalnej trwatos$ci wynoszacej co najmniej 5
lat: czy wspierana w ramach projektu infrastruktura jest odporna na zmiany klimatu?

. czy zakres projektu jest zgodny z uzyskanymi decyzjami warunkujacymi inwestycje

(jesli dotyczy)?

. w przypadku projektu, ktérego realizacja rozpoczeta sie przed dniem ztozenia wnio-

sku o dofinansowanie: czy w tym okresie wnioskodawca realizowat projekt zgodnie
z prawem, zgodnie z art. 73 ust. 2 lit. f rozporzadzenia ogdlnego?
czy projekt nie zostat ukonczony, zgodnie z art. 63 ust. 6 rozporzadzenia ogblnego?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).
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Ocena w punktach h oraz i dokonywana jest na podstawie oswiadczenia wniosko-
dawcy.

Naktady na realizacje projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, struktura naktadéw na realizacje projektu w kontekscie zastosowa-
nych rozwigzan technicznych/technologicznych oraz ich zgodnos$¢ z zasadami kwalifi-
kowania wydatkéw, tj.:

a. czy wartos$¢ poszczegdlnych zadan objetych projektem zostata oszacowana prawi-
dtowo z punktu widzenia zastosowanych rozwiazan (w tym technicznych/technolo-
gicznych)?

b. czy wydatki kwalifikowalne ujete we wniosku o dofinansowanie sg zgodne z zasa-
dami kwalifikowania wydatkéw okreslonymi w regulaminie wyboru projektéw dla
Dziatania 6.7. udostepnionym wnioskodawcy?

c. czy w budzecie projektu przewidziano naktady odtworzeniowe (o ile sg niezbedne
z punktu widzenia zastosowanych rozwiagzan technicznych/technologicznych) i czy
prawidtowo oszacowano ich wartos$¢?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek (o ile doty-
cz3a).

Procedura oceny oddziatywania na srodowisko

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu z przepisami z zakresu ochrony srodowiska wtasci-
wymi dla jego planowanego zakresu, w tym prawidtowos¢ przeprowadzenia oceny od-
dziatywania projektu na srodowisko na podstawie ustawy z dnia 3 pazdziernika 2008 r.
o udostepnianiu informacji o Srodowisku i jego ochronie, udziale spoteczenstwa w
ochronie $srodowiska oraz o ocenach oddziatywania na $rodowisko®, tj.:

a. czy prawidtowo zidentyfikowano obowiazek/brak obowiazku przeprowadzenia po-
stepowania w sprawie oceny oddziatywania na srodowisko, w tym/lub na obszary Na-
tura 20007

b. w przypadku, gdy projekt wymagat przeprowadzenia postepowania w sprawie oceny
oddziatywania na $rodowisko, w tym/lub na obszary Natura 2000:

e czy postepowanie jest poprawne pod katem formalno-prawnym?

34 Tekst jednolity Dz.U. z 2022 poz. 1029
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e czy chronologia uzyskanych decyzji inwestycyjnych jest prawidtowa wzgledem de-
cyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach? (jesli dotyczy)

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

10.

Promocja projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, spetnienie przez projekt minimalnych wymagan dotyczacych dziatain
promocyjnych, tj.:
a. czy w projekcie przewidziano:

e umieszczenie w widocznym miejscu (uwzgledniajacym specyfike projektu) tablicy
informacyjnej dotyczacej projektu (jesli dotyczy wnioskodawcy zgodnie z obowigz-
kiem informacyjnym)?

e umieszczenie w widocznym miejscu (uwzgledniajacym specyfike projektu) obo-
wiazkowych plakatéw informacyjnych (jesli dotyczy wnioskodawcy zgodnie z obo-
wiagzkiem informacyjnym)?

e umieszczenie naklejek na elementach stanowigcych wyposazenie, sprzecie i $rod-
kach transportu powstatych lub zakupionych w ramach projektu (jesli dotyczy
whioskodawcy zgodnie z obowigzkiem informacyjnym)?

e umieszczenia krétkiego opisu projektu na stronach mediéw spotecznosciowych
projektodawcy oraz na jego stronie internetowej (jesli ja posiada)?

e obowigzkowe oznakowanie na wytwarzanych materiatach informacyjnych doty-
czacych projektu (np. materiaty prasowe, reklamy w radiu, informacje w mediach
spotecznosciowych itp., o ile wnioskodawca zaplanowat je w zakresie projektu)?

o w przypadku, gdy catkowita warto$¢ projektu przekracza 5 min euro lub warto$é
whnioskowanego wspoétfinansowania wktadu krajowego z budzetu panstwa prze-
kracza 2 mIn ztotych: organizacje uroczystego zakoriczenia inwestycji/otwarcia
projektu z udziatem przedstawicieli mediéw oraz potencjalnym udziatem przedsta-
wicieli Komisji Europejskiej i Instytucji Zarzadzajacej FEP 2021-20277?

b. czy dziatania promocyjne przewidziane w projekcie spetniajg standard informacyjno-
promocyjny okreslony w Zataczniku nr 2 do Wytycznych MFiPR dotyczacych reali-
zacji zasad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-20275>?

35 Z dnia 29 grudnia 2022 r.
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Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

11. Partnerstwo 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, czy partnerstwo wystepujace w projekcie spetnia warunki okreslone
nalnosci w art. 39 ust. 1- 4 ustawy wdrozeniowej?
2.1.2. Kryteriawy- | kryterium dotyczy projektéw, w ktérych przewidziano udziat partnera/partneréw.
konalnosci instytu-
cjonalnej Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

12. Potencjat wnioskodawcy/partneréw 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, potencjat wnioskodawcy oraz ewentualnych partnerow (jesli wyste-

nalnosci

2.1.2. Kryteria wy-
konalnosci instytu-
cjonalnej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

puja) lub deklaracji sposobu jego uzyskania w kontekscie dziatan objetych zakresem
projektu, tj.:

b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazowany w re-
alizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posiadajg odpowiednich
zasobow:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz najpozniej

z chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami technicznymi (in-
frastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych
objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dys-
kowa w posiadanych repozytoriach danych (w szczegdlnosci w odniesieniu do syste-
moéw PACS)) i kadrowymi (wykwalifikowana kadra medyczna, ktora bedzie obstugiwaé
produkty powstate w wyniku realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajacymi do re-
alizacji dziatan przewidzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzyskania
przez niego zasobdéw technicznych i kadrowych jest wiarygodna?

- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajace do reali-
zacji dziatan przewidzianych w projekcie?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki

(o ile dotyczg).
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13.

Sposéb zarzadzania projektem

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.2. Kryteria wy-
konalnosci instytu-
cjonalnej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, opis sposobu zarzadzania majatkiem, ktory powstanie w wyniku reali-

zacji projektu z uwzglednieniem utrzymania jego celéw, tj.:

a. czy przedstawiony sposob zarzadzania majgtkiem powstatym w wyniku realizacji
projektu zapewni utrzymanie celdéw projektu co najmniej w okresie trwatosci pro-
jektu?

b. w przypadku, gdy wnioskodawca planuje przekazanie zarzadzania lub wtasnosci po-
wstatego majatku odrebnemu podmiotowi (operatorowi):

e czy przedstawiony sposdb przekazania jest zgodny z obowigzujgcymi przepi-
sami prawa?

e czy zaproponowana forma prawna przekazania i struktura organizacyjna opera-
tora zapewniajg utrzymanie celéw projektu co najmniej w okresie jego trwato-
Sci?

e czy sytuacja finansowa podmiotu, ktéremu planowane jest przekazanie majatku
utworzonego w ramach projektu, zapewnia utrzymanie celéw projektu co naj-
mniej w okresie jego trwatosci?

c. czy wnioskodawca wskazat Zzrédta utrzymania majatku, ktére uwiarygadniajg zacho-
wanie trwatosci projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

14.

Pomoc publiczna

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.3. Kryteria wy-
konalnosci finanso-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy prawidtowo uzasadniono brak wystapienia pomocy publicznej lub
pomocy de minimis w kontekscie zatozen i zakresu projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek (o ile doty-
czy).
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15. Budzet projektu 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, konstrukcja budzetu projektu, w tym poprawnos¢ i kompletno$¢ mon-
nalnosci tazu finansowego, tj.: czy montaz finansowy projektu jest kompletny i zawiera oczeki-
. 3 i . . . )
2.1.3. Kryteria wy- Wana} k}/vote’df)flnansowanla oraz wymagane wspoétfinansowanie krajowe, a takze po
. g kazuje jego zrédta?
konalnosci finanso-
wej Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie
16. Zasada réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym 2.2. Kryteria zgod- Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z zasadg réwnosci szans i niedyskryminaciji,

dostepnosci dla 0séb z niepetnosprawnosciami

nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

w tym dostepnosci dla 0séb z niepetnosprawnosciami i wptywa pozytywnie na jej reali-

zacje, tj.:

a. czy wszystkie elementy (produkty i ustugi) sktadajace sie na przedmiot projektu,
ktére nie zostaty uznane za neutralne, sg dostepne dla wszystkich ich uzytkowniczek
oraz uzytkownikéw i spetniajg standard architektoniczny okreslony w Zataczniku nr
2 do Wytycznych MFiPR dotyczacych realizacji zasad réwnosciowych w ramach
funduszy unijnych na lata 2021-2027% lub standard dostepnosci okreslony w in-
nym, wskazanym przez wnioskodawce, dokumencie wtasciwym dla danego typu in-
westycji wymienionym na stronie internetowej Programu Dostepno$é¢ Plus38?

b. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
produktéw i ustug sktadajacych sie na przedmiot projektu: czy neutralny charakter
produktéw i ustug zostat zidentyfikowany prawidtowo, tj. czy nie majg one swoich
bezposrednich uzytkowniczek i uzytkownikow?

c. czy projekt jest zgodny z warunkami w zakresie réwnosci szans i niedyskryminacji

zamieszczonymi w opisie dziatan na rzecz zapewnienia rownosci, witgczenia spotecz-
nego i niedyskryminacji dla celu szczegotowego 4 (v) FEP 2021-2027?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

36 W dniu ztozenia wniosku o dofinansowanie.
37 Z dnia 29 grudnia 2022 .

38 W dziale ,Standardy, modele i rekomendacje”, pod adresem: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/o-funduszach/fundusze-europejskie-bez-barier/dostepnosc/program/poradniki/
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17. Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnosc¢ projektu z Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej®?,

tj.:

a. czy zapisy wniosku o dofinansowanie dotyczace zakresu oraz sposobu realizacji pro-
jektu nie stojg w sprzecznosci z wymogami Karty Praw Podstawowych Unii Europej-
skiej?

b. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
wymogow Karty Praw Podstawowych Unii Europejskiej wzgledem zakresu i spo-
sobu realizacji projektu: czy neutralny charakter wymogéw zostat zidentyfikowany
prawidtowo?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki

(o ile dotycza).

18. Konwencja o Prawach Oséb Niepetnosprawnych

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osdb Niepetnosprawnych,

sporzadzong w Nowym Jorku dnia 13 grudnia 2006 r.%, tj.:

a. czy zapisy wniosku o dofinansowanie dotyczace zakresu i sposobu realizacji pro-
jektu oraz wnioskodawcy nie stojg w sprzecznosci z wymogami Konwencji o Pra-
wach Oséb Niepetnosprawnych?

b. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
wymogoéw Konwencji o Prawach Oséb Niepetnosprawnych wzgledem zakresu
i sposobu realizacji projektu oraz wnioskodawcy: czy neutralny charakter wymo-
gow zostat zidentyfikowany prawidtowo?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

19. Zasada réwnosci kobiet i mezczyzn

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu z zasadg réwnosci kobiet i mezczyzn, tj.:

a. czy przeprowadzono wystarczajgca analize zgodnosci projektu z zasadg réwnosci
kobiet i mezczyzn?

b. w przypadku, gdy w analizie zdiagnozowano nieréwnosci w zakresie dostepu kobiet
i mezczyzn do produktow i ustug projektu: czy w projekcie zaplanowano dziatania,
ktore wptyna na wyréwnywanie szans danej ptci bedacej w gorszym potozeniu?

39 Dz. Urz. UE C 326 72 26.10.2012, str. 391
40 Dz.U.z2012r. poz. 1169, ze. zm.

34




c. czy w projekcie przewidziano mechanizmy zapewniajace, aby na zadnym etapie
wdrazania projektu nie dochodzito do dyskryminacji i wykluczenia ze wzgledu na
ptec¢?

d. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
projektu wzgledem zasady réwnosci kobiet i mezczyzn: czy neutralny charakter pro-
jektu wzgledem zasady réwnosci kobiet i mezczyzn zostat uzasadniony w sposéb
adekwatny i wystarczajacy?

e. czy projekt jest zgodny z warunkami w zakresie rownosci kobiet i mezczyzn za-
mieszczonymi w opisie dziatan na rzecz zapewnienia rownosci, wigczenia spotecz-
nego i niedyskryminacji dla celu szczegotowego 4 (v) FEP 2021-2027?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

20.

Zasada zrownowazonego rozwoju, w tym zasada
DNSH*

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z zasadami ochrony Srodowiska, tj.:
a. czy projekt spetnia zasade zrownowazonego rozwoju tj. jego realizacja i funkcjono-
wanie nie wptynie negatywnie na trwatos¢ i jako$¢ srodowiska?

b. czy projekt ,nie czyni powaznych szkdéd” w rozumieniu art. 17 rozporzadzenia
w sprawie taksonomii*? w odniesieniu do kazdego z celéw $rodowiskowych, tj.:

o w przypadku celu dotyczacego tagodzenia zmian klimatu:
o czy planowany zakres projektu nie przyczyni sie do znacznych emisji gazéw
cieplarnianych?
o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwigzania minimalizujgce emi-
sje gazOw cieplarnianych?
e w przypadku celu dotyczacego adaptacji do zmian klimatu:
o czy planowany zakres projektu zaktada rozwiazania uodparniajace przed
zagrozeniami klimatycznymi, w tym ekstremalnymi zjawiskami pogodo-
wymi?

41 Zasada nieczynienia znaczgcej szkody $rodowisku (ang. do no significant harm).
42 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2020/852 z dnia 18 czerwca 2020 r. w sprawie ustanowienia ram utatwiajacych zréwnowazone inwestycje, zmieniajace rozporzadzenie (UE) nr 2019/2088
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o czy planowany zakres projektu nie doprowadzi do zwiekszenia zagrozen
wynikajacych ze zmian klimatu w obszarze realizacji i na terenach sasied-
nich?

e w przypadku celu dotyczacego zrownowazonego wykorzystywania i ochrony
zasobéw wodnych i morskich:

o czy planowany zakres projektu nie bedzie znaczgco wptywat na stan ilo-
Sciowy i jako$¢ zasobow wodnych i morskich, nie bedzie miat negatywnego
wptywu na osiggniecie celéw srodowiskowych jednolitych cze$ci wéd i nie
wymaga zastosowania derogacji z art. 4.7 ramowej dyrektywy wodnej*3?

o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwigzania stuzace racjonal-
nemu wykorzystaniu zasobéw wodnych i morskich, utrzymaniu/popra-
wie/ochronie ich stanu jakosciowego i ilosciowego?

¢ w przypadku celu dotyczacego gospodarki o obiegu zamknietym, w tym zapo-
biegania powstawaniu odpadéw i recyklingu:

o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwiazania stuzace poszanowa-
niu hierarchii postepowania z odpadami (minimalizacji ich powstawania,
przygotowania ich do ponownego uzycia, kierowania do recyklingu i odzy-
sku)?

o czy planowane do zastosowania w projekcie materiaty gwarantujg trwatosé
infrastruktury i jej utrzymanie przez dtugi czas w dobrym stanie?

¢ w przypadku celu dotyczacego zapobiegania zanieczyszczeniu powietrza, wody

i gleby i jego kontroli:

o czy planowany zakres projektu, czasowo lub trwale, nie przyczyni sie do
wystapienia znaczacych emisji zanieczyszczen do srodowiska (gazow, py-
tow, ptynéw, zwigzkdw statych, energii cieplnej, $wietlnej, hatasu, wibracji,
odorow, pola elektromagnetycznego itp.)?

o czy dla planowanego zakresu projektu przewidziano rozwigzania majace na
celu zmniejszenie emisji zanieczyszczen, w tym ich monitoring i/lub kon-
trole, sposdb postepowania z zanieczyszczeniami w sytuacjach awaryjnych?

e w przypadku celu dotyczacego ochrony i odbudowy bioréznorodnosci i eko-
systemow:

43 Dyrektywa 2000/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 23 pazdziernika 2000 r. ustanawiajgca ramy wspolnotowego dziatania w dziedzinie polityki wodnej.
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czy planowany zakres projektu nie bedzie oddziatywa¢ na flore i faune te-
renu w sposéb mogacy powodowad zmniejszenie réznorodnosci biologicz-
nej lub ograniczenia w funkcjonowaniu istniejgcych ekosystemow?

czy planowany zakres projektu zaktada racjonalne gospodarowanie do-
stepna przestrzenia (minimalizacje jej zajecia i przeksztatcenia, wykorzysta-
nie - w miare mozliwosci i dostepnosci - powierzchni juz przeksztatconych)?
w przypadku planowania usuwania drzew lub krzewoéw: czy skala planowa-
nej wycinki drzew/krzewow jest uzasadniona, racjonalna i prowadzona
tylko w zakresie niezbednym do realizacji przedsiewziecia, wynika z inwen-
taryzacji przyrodniczej/rozeznania przyrodniczego (jesli byto to uzasad-
nione) oraz czy obejmuje rozwigzania kompensacyjne (np. nasadzenia za-
stepcze z preferencja gatunkéw rodzimych i nieinwazyjnych) lub tworzenie
nowych terenéw biologicznie czynnych (np. zielen izolacyjna, btekitno-zie-
lona infrastruktura)?

czy planowany zakres projektu jest zgodny z aktami prawnymi obowiazuja-
cymi dla form ochrony przyrody, na obszarze ktérych zaktada sie jego reali-
zacje?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotyczg).

21.

2.3. Kryteria strate-
giczne

Profil projektu

2.3.1. Obszar A:
Zgodnosc¢ z logika
interwencji Pro-
gramu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega:

a.

czy zatozenia, cele i zakres przedmiotowy projektu wpisuja sie w wyzwania, zakres

i ukierunkowanie celu szczegétowego 4 (v) i Dziatania 6.7.?

. czy projekt przyczynia sie do zwiekszenia dostepnosci specjalistycznych ustug zdro-
wotnych i ma na celu odwracanie piramidy $wiadczen?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027 oraz SZOP*4.

4 W wersji obowigzujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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22. Potrzeba realizacji projektu 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy projekt jest odpowiedzig na istotna, zdiagnozowanga przez wnio-
giczne skodawce potrzebe, jak réwniez pilno$¢ proponowanych dziatan, tj. czy projekt stuzy
zmniejszeniu zdiagnozowanych brakow w zakresie dostepnosci ambulatoryjnej opieki
2.3.1. Obszar A: medycznej na danym obszarze jak i brakéw infrastrukturalnych w tym zakresie?
Zgodno$c¢ z logika
interwencji Pro- Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
gramu
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie
23. Wkitad w zaktadane efekty 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy efekty realizacji projektu stanowia wktad w osiggniecie zatozo-
giczne nych wartosci wskaznikow produktu (RCO069 - Pojemnosé nowych lub zmodernizo-
wanych placéwek opieki zdrowotnej, PLRO133 - Liczba wspartych podmiotéw wyko-
23.1. Ol’)’szar A nujacych dziatalno$¢ lecznicza) i rezultatu (RCRO73 - Roczna liczba uzytkownikéw no-
.Zgodnosc.z. logika wych lub zmodernizowanych placéwek opieki zdrowotnej) zdefiniowanych w celu
interwencji Pro- szczegétowym 4 (v) i Dziataniu 6.7.?
gramu
Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027 oraz SZOP*.
Ocena: tak/nie
24, Kompleksowos¢ projektu 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy w ramach projektu uwzgledniono:

giczne

2.3.2. Obszar B: Od-
dziatywanie pro-
jektu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

a. dziatania z zakresu e-zdrowia (z zachowaniem standardow krajowych),

b. rozwiazania w zakresie IT (np. oprogramowanie, sprzet),

C. rozwigzania z zakresu telemedycyny,

d. dziatania stuzace likwidacji barier architektonicznych, w szczegdlnosci w oparciu
o uniwersalne projektowanie lub zastosowanie racjonalnego usprawnienia,

e. dziatania stuzace poprawie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej, w szczegél-
nosci w oparciu o uniwersalne projektowanie lub zastosowanie racjonalnego
usprawnienia,

45 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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f. dziatania w ramach finansowania krzyzowego, tj. tworzenie zintegrowanych, inter-
dyscyplinarnych zespotéw diagnostyczno-terapeutycznych i logiczne powiazanie ich
Z realizowanymi zadaniami infrastrukturalnymi?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli w projekcie uwzgledniono przynajmniej jedno z
powyzszych dziatan.

25. Wykorzystanie wolontariatu 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy w projekcie przewidziano dziatania wykorzystujgce wolontariat,
giczne ktére sg uzasadnione w Swietle zatozonych celéw i oczekiwanych efektéw projektu?
2.3.3. Obszar C: Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Wartos¢ dodana
projektu
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

26. Zasada DNSH 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy projekt wpisuje sie w zalecenia zwigzane z realizacjg zasady DNSH

giczne

2.3.3. Obszar C:
Wartos¢ dodana
projektu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

wskazane w ,Analizie spetniania zasady DNSH dla projektu programu Fundusze Euro-

pejskie dla Pomorza 2021-2027", w szczegolnosci dotyczace:

a. tagodzenia zmian klimatu (np. poprzez zastosowanie przez inwestoréw zielonych za-
mowien pod katem energochtonnosci),

b. adaptacji do zmian klimatu (np. poprzez retencjonowanie wdéd opadowych i roztopo-
wych i pdzniejsze ich wykorzystanie, rozwigzania bazujace na przyrodzie - NBS),

c. minimalizowania ryzyka przedostawania sie zanieczyszczen do wéd (np. poprzez od-
powiedni nadzér i organizacje prac, odpowiedni stan techniczny maszyn, odpowied-
nie rozwiazania z zakresu gospodarowania $ciekami),

d. zapobiegania zanieczyszczeniu powietrza, wody lub gleby (np. poprzez prowadzenie
prac w sposob, ktory bedzie minimalizowac ryzyka przedostawania sie zanieczysz-
czen do wéd, powietrza lub gleby - np. odpowiedni nadzér i organizacje prac, odpo-
wiedni stan techniczny maszyn),

e. ochrony bioréznorodnosci (np. poprzez odpowiednie rozwigzania organizacyjne
w trakcie realizacji inwestycji, w tym racjonalizacje gospodarowania przestrzenia,
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nadzoér inwestycyjny i kontrole stanu maszyn oraz pojazdéw, ktére beda stuzy¢ mini-
malizacji oddziatywan na $rodowisko, rozeznanie zasobéw przyrodniczych przed
rozpoczeciem prac, wprowadzanie nowych nasadzen)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli w projekcie zaplanowano wdrozenie co naj-
mniej jednego z zalecen wskazanych w lit. a-e.

Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027, SZOP*® oraz ,,Analizy spetnia-
nia zasady DNSH dla projektu programu Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-
2027”.

46 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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Il FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY#

czes$¢ wypetniana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatari zawartym
w czesci Informacje ogdlne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej

czesci, przez powielenie formularza fiszki projektu.

1.1 NUMER PROJEKTU W PD
skrécona nazwa programu - skrét nazwy woje-
wodztwa. numer priorytetu. litera ,P”. kolejny
numer projektu. Przyktad: WD.1.P.1.

FEPM.6.P.9

111.2 DZIALANIE

numer oraz nazwa dziatania, w ramach ktérego
realizowany jest projekt

Dziatanie 6.7 Infrastruktura zdrowia

111.3 Fundusz

skrot wtasciwego funduszu, w ramach ktérego
udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji -
wybrac z listy

EFRR

111.4 Cel szczegétowy

numer i nazwa celu szczegétowego z polityki
spojnosci - wybrac z listy zawartej w tym do-
kumencie. Jesli projekt dotyczy kilku pozycji
nalezy W razie potrzeby powieli¢ wiersz i wy-
brac¢ wszystkie, ktére majg zastosowanie.

Cel szczegbtowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdro-
wotnej i wspieranie odpornosci systemow opieki zdrowotnej, w tym
podstawowe] opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej

111.5 Typ projektu zgodnie z SzOP
typ projektu przewidziany w programie/ SzOP,
w ktoéry wpisuje sie dany projekt

Typy projektow:

1. Modernizacja i zakup specjalistycznej aparatury medycznej, sprzetu
medycznego oraz wyposazenia obiektdw ochrony zdrowia.

2. Budowa, przebudowa, rozbudowa, remont infrastruktury ochrony
zdrowia, w tym likwidacja barier architektonicznych (w szczegélnosci
w oparciu o projektowanie uniwersalne lub zastosowanie racjonal-
nego usprawnienia), a takze inwestycje uwzgledniajace potrzeby oséb
Z niepetnosprawnosciami oraz innymi szczegdlnymi potrzebami.

11l.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawi¢ odpowiednie stowo okreslajace,
czy inwestycja ma zasieg regionalny czy ogol-
nopolski (w przypadku programoéw regional-
nych zawsze nalezy pozostawic stowo ,regio-
nalny”).

regionalny

Wojewoddztwo: Pomorskie

Powiat: koscierski, bytowski, chojnicki, kartuski, starogardzki

TERYT powiat: 2206, 2201, 2202, 2205, 2213

PODSTAWOWE INFORMACIJE O PROJEKCIE

111.7 Tytut projektu

Rozwdéj Swiadczen ambulatoryjnych oraz jednego dnia w Szpitalu Spe-
cjalistycznym w Koscierzynie sp. z 0.0.

47 |stnieje mozliwo$¢ przedstawienia informacji nt. projektu w postaci fiszki projektu realizowanego w procedurze niekonkurencyjnej uzywanej przez
Instytucje, jesli w tej fiszce znajduja sie wszystkie informacje wymagane oficjalnym wzorem planu dziatari Komitetu Sterujacego, natomiast w przypadku,

gdy taki dokument nie zawiera wszystkich wymaganych wzorem informacji, konieczne jest uzupetninie brakujacych elementéw w Planie dziatan.




111.8 Beneficjent

nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

SZPITAL SPECJALISTYCZNY W KOSCIERZYNIE SPOLKA Z OGRANI-
CZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

111.9 Cel gtéwny projektu

cel gtéwny projektu, biorgc pod uwage ziden-

tyfikowane problemy

1. Zapewnienie rownej dostepnosci do swiadczen zdrowotnych AOS
oraz jednego dnia adekwatnych do potrzeb zdrowotnych spote-
czenstwa.

2. Podniesienie funkcjonalnosci poradni ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej poprzez modernizacje w obecnym miejscu lub moder-
nizacje i przeniesienie poradni specjalistycznych w ramach gtéw-
nego budynku szpitala w nowe miejsca.

3. Poprawa jakosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej w ra-
mach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

4. Poprawa bezpieczenstwa i komfortu leczenia pacjentéw.

5. Zwiekszenie dostepnosci infrastruktury ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej dla pacjentéw ze specjalnymi potrzebami poprzez
wdrozenie standardéw dostepnosci.

6. Realizowane réwniez zadania majgce na celu promocje zdrowia,
profilaktyke choréb oraz edukacje zdrowotng pacjenta.

111.10 Opis projektu

zakres dziatan, ktéry zostanie objety projek-
tem, gtéwne zatozenia projektu, oczekiwane
efekty jego realizacji oraz grupy docelowe

Projekt zaktada rozwdj Swiadczen w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej oraz Swiadczen jednego dnia.
Realizacja przedsiewziecia przyczyni sie do kompleksowego wsparcia
specjalistycznych ustug zdrowotnych w ramach funkcjonujacej w szpi-
talu opieki AOS w budynku gtéwnym w strefach ,B”, ,E", ,F”, ,G". Za-
kres dziatarn w ramach projektu obejmowac bedzie poradnie m.in.: der-
matologiczna, chirurgiczna, gastroenterologiczng z pracownia, kardio-
logiczng, neurologiczng, okulistyczng, ortopedyczng, pediatryczng, re-
habilitacyjng, reumatologiczna, urologiczng i urologii onkologicznej, po-
fozniczo-ginekologiczng. Wsparciem zostanie réwniez objeta pracow-
nia ESWL, swiadczaca ustugi w trybie jednego dnia, znajdujaca sie w
strefie ,F” gtdwnego budynku.
W ramach przedsiewziecia zaplanowano:
l. Prace budowlane:
Zakres zadania obejmuje:
1. Poradnie AOS:
- wykonanie robdét budowalno-montazowych niewymagajacych po-
zwolenia na budowe zwigzanych z dostosowaniem i polepszeniem
funkcjonalnosci istniejgcych pomieszczen szpitala poprzez wykonanie
remontu pomieszczen AOS m.in.: gabinety poradni specjalistycznych,
gabinetow zabiegowych, tazienek dla pacjentéw, rejestracji i ciagdw
komunikacyjnych;
- modernizacja bedzie obejmowata: wymiane stolarki drzwiowej, wy-
miane os$wietlenia, wymiane instalacji elektrycznej i sanitarnej, mon-
taz klimatyzacji oraz prace wykonhczeniowe pomieszczen;
- wentylacja w poradni gastroenterologicznej z pracownig;
- dostosowanie infrastruktury do wymagan oséb ze szczegdlnymi po-
trzebami, w tym likwidacja barier architektonicznych (tazienka dla
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0s6b niepetnosprawnych, dostosowanie rejestracji AOS dla oséb nie-
petnosprawnych);

2. Opieka jednego dnia:

— wykonanie robét budowalno-montazowych niewymagajacych po-
zwolenia na budowe zwigzanych z dostosowaniem i polepszeniem
funkcjonalnosci istniejgcego pomieszczenia szpitala poprzez wyko-
nanie remontu pomieszczenia opieki jednego dnia;

— modernizacja bedzie obejmowata: wymiane stolarki drzwiowe;j,
wymiane oswietlenia, wymiane instalacji elektrycznej i sanitarnej,
montaz klimatyzacji oraz prace wykonczeniowe pomieszczenia;

— dostosowanie infrastruktury do wymagan oséb ze szczegélnymi
potrzebami, w tym likwidacja barier architektonicznych;

— wykonanie oston statych radiologicznych.

Planowana powierzchnia uzytkowa inwestycji: ok. 2000 m2.

Il Dostawe i montaz niezbednej aparatury oraz sprzetu medycz-

nego dla:

1. poradni AOS:

— poradnia chirurgiczna:
o kozetka na kétkach;
o lampa bezcieniowa jezdna;
o narzedzia chirurgiczne.
— poradnia dermatologiczna:
o dermatoskop video.
— poradnia gastroententerologiczna:
o kozetka lekarska z zaczepem na przescieradto papierowe
w rolce;
o szafa na endoskopy.
— poradnia potozniczo-ginekologiczna:
o KTG;
o lampa bezcieniowa;
o kozetka lekarska;
o fotel ginekologiczny.
— poradnia kardiologiczna:
o elektrokardiografy;
o defibrylator pétautomatyczny.
— poradnia neurologiczna:
o EEG;
o waga diagnostyczna.
— poradnia okulistyczna:
o aparat do badan wzroku u niemowlat i dzieci;
o autokeratorefraktometr z opcja pachymetrii i tonometrii
z rzutnikiem optotypdw i oprawkami préobnymi dla dzieci;
o lampy bezcieniowe jezdne;
o lampa szczelinowa
o polomierz.
— poradnia chirurgii urazowo-ortopedyczna:
o nharzedzia ortopedyczne.
— poradnia pediatryczna:
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o Bilirubinometr do pomiaru poziomu bilirubiny u nowo-
rodkow;
o kardiomonitor ze skanerem zyt powierzchniowych;
o lodéwka do lekéw
— poradnia urologiczna:

o fotel do endoskopii;

o kozetka lekarska.
2. Opieki jednego dnia :

— aparat ESWL.
1. Dostawe i montaz niezbednego wyposazenia niemedycznego
(wyposazenie meble dla poradni i poczekalni dla pacjentow).

Realizacja inwestycji wyptynie na poprawe dostepnosci do skutecznych
i efektywnych metod diagnostyki i profilaktyki, przyczyni sie do odwra-
cania piramidy $wiadczen i utatwi przejscie od leczenia szpitalnego do
AQS, podniesie funkcjonalnosé¢ poradni ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej. Zakup nowej aparatury medycznej pozwoli na wymiane wy-
eksploatowanego sprzetu oraz zwiekszenie bezpieczenstwa i jakosci
Swiadczonych ustug.
W dniu 23.04.2026 r. Spétka otrzymata pozytywng opinie o celowosci
inwestycji do wniosku numer 008866 pn. ,Rozwdj swiadczen ambula-
toryjnych oraz jednego dnia w Szpitalu Specjalistycznym w Koscierzy-
nie sp. z 0.0.".

111.11 Cel ze ,Zdrowej Przysztosci”
nazwa adekwatnego celu z dokumentu
»Zdrowa Przysztos¢” - wybrac z listy zawartej
w tym dokumencie. Jesli projekt dotyczy kilku
pozycji nalezy w razie potrzeby powieli¢ wiersz
i wybrac wszystkie, ktére maja zastosowanie

Cel 1.1 [Dostepnos$é] Zapewnienie réwnej dostepnosci do $wiadczen
zdrowotnych w ilosci i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb
zdrowotnych spoteczenstwa

Cel 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony
zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczenstwa

111.12 Uzasadnienie realizacji pro-
jektu w sposob niekonkurencyjny
oraz wyjasnienie w zakresie wyboru

beneficjenta

zasadnos$¢ zastosowania sposobu niekonku-
rencyjnego realizacji (w szczegdlnosci w Swie-
tle art. 44 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia
2022 r. o zasadach realizacji programow w za-
kresie polityki spéjnosci finansowanych w per-
spektywie finansowej 2021-2027) oraz realiza-
cji projektu przez danego beneficjenta

Charakter i cel przedmiotowego projektu czynig go strategicznie zna-
czacym dla regionu. Wobec powyzszego wnioskodawca zostat jedno-
znacznie okreslony przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie pro-
jektu. Beneficjent i inwestycja zostaty zidentyfikowane jako element
przedsiewziecia strategicznego Wojewddztwa Pomorskiego, wynika-
jacego ze Strategii Rozwoju Wojewddztwa Pomorskiego 2030 - przy-
jetej Uchwata nr 376/XXXI1/21 Sejmiku Wojewodztwa Pomorskiego z
dnia 12 kwietnia 2021 r. - jest kontynuacja i rozszerzenie Programu do-
skonalenia jakosci w jednostkach wykonujgcych dziatalnosc leczniczq, dla
ktérych podmiotem tworzqcym lub wtascicielem jest Wojewédztwo Po-
morskie.

Przedsiewziecie strategiczne pn.: Jakosc¢ i bezpieczenstwo w podmiotach
leczniczych zostato zdefiniowane w Regionalnym Programie Strate-
gicznym (zwanym dalej RPS) w zakresie bezpieczerstwa zdrowotnego
i wrazliwosci spotecznej przyjetym przez Zarzad Wojewddztwa Po-
morskiego w dniu 29 lipca 2021 r. Uchwata nr 758/271//21 i zmie-
nionym Uchwata nr 1533/510/23 ZWP z dnia 28 grudnia 2023 r.
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Zgodnie ze Szczegdétowym Opisem Priorytetéw Programu Fundusze
Europejskie dla Pomorza 2021 2027 - opisany wyzej typ projektéw
koordynowany przez Samorzad Wojewddztw Pomorskiego (tryb nie-
konkurencyjny).

Powyzsze zgodne jest z art. 44 ust. 2 ustawy z dnia 28 kwietnia
2022r. o zasadach realizacji zadan finansowych ze srodkéw europej-
skich w perspektywie finansowej 2021-2027.

111.13 Opis zgodnosci projektu z ak-
tualng mapa potrzeb zdrowotnych i
Krajowym / Wojewodzkim Planem
Transformacji

zakres aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych,
w ktoéry wpisuja sie dziatania objete wsparciem
w ramach projektu oraz Krajowego lub Woje-
wodzkiego Planu Transformacji

Mapy potrzeb zdrowotnych

Przedmiotowy projekt jest zgodny z Mapga potrzeb zdrowotnych na
okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r., w szczegdlnosci

Z punktami:

5. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna. 5.5. Rekomendowane kie-
runki dziatan:

- przygotowanie szczegétowego wykazu procedur, ktére mogtyby
by¢ wykonywane w wiekszym stopniu w AOS wraz z ustaleniem do-
ktadnego odsetka mozliwego do przeniesienia przy wykorzystaniu
szerszej konsultacji ze srodowiskiem medycznym, w celu oceny mozli-
wosci sprzetowych oraz czestosci powiktan w poszczegdlnych dzie-
dzinach medycznych;

- zapewnienie systemu finansowania Swiadczern motywujacego do
wykonywania w AOS wiekszej liczby $wiadczen, ktére nie wymagaja
hospitalizacji, a stanowig czesto podstawe skierowania na leczenie
szpitalne (dotyczy to w szczegdlnosci pogtebionej diagnostyki i mniej
skomplikowanych zabiegow);

- monitorowanie zmian czasu oczekiwania na $wiadczenia zdrowotne
w poradniach, w ktérych zostaty zniesione limity na wizyty pierwszo-
razowe (kardiologia, endokrynologia, chirurgia urazowo-ortopedyczna
oraz neurologia), celem oceny skutecznosci interwenc;ji;

- zapewnienie wiekszego dostepu do poradni w pozostatych specjal-
nosSciach charakteryzujgcych sie wyjagtkowo wysokim czasem oczeki-
wania na $wiadczenie zdrowotne (np. urologia, okulistyka, diabetolo-
gia) oraz dla ktérych prognozuje sie zwiekszony popyt m.in. ze
wzgledu na starzenie sie spoteczenstwa i z ktérych najczesciej korzy-
stajg osoby w podesztym wieku np. poradnia kardiologiczna.

6. Leczenie szpitalne. 6.10. Rekomendowane kierunki dziatan:

- w celu obnizenia nadmiernej liczby hospitalizacji, ktéra jest przy-

czyng powstawania nieuzasadnionych kosztéw, rekomenduje sie
zwiekszenie dostepnosci badan diagnostycznych w warunkach am-
bulatoryjnych, w szczegdlnosci poprzez regulacje sprzyjajace realizo-
waniu tych swiadczen w AOS (np. adekwatna wycena $wiadczen,
wskazniki jakosciowe);

- dazac do jak najkrétszego czasu hospitalizacji pacjentéw, nalezy
wprowadzié¢ zmiane —tam, gdzie to jest mozliwe — hospitalizacji kil-
kudniowych na trwajgce jeden dzien.

13.Sprzet medyczny. 13.8. Rekomendowane kierunki dziatan:
- podstawowym celem dla strategii dotyczacej sprzetéw medycznych
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powinna by¢ maksymalizacja wykorzystania bazy, ktéra obecnie znaj-
duje sie u Swiadczeniodawcéw;
- przy podejmowaniu decyzji inwestycyjnych na poziomie regional-
nym w pierwszej kolejnosci nalezy rozwazy¢ wymiane dostepnego
sprzetu i zapewnienie utrzymania odpowiedniej struktury wiekowe;j.
Podejmowanie decyzji o wymianie powinno by¢ robione w oparciu
o priorytety - bardzo istotne jest, aby przede wszystkim wymieniac¢
sprzety stosunkowo stare, ktére s intensywnie eksploatowane,
a takze bardzo stare, ktérych wiek uniemozliwia efektywng eksploata-
cje (wysoki priorytet do wymiany);
- przy podejmowaniu decyzji w zakresie nowych inwestycji w sprzet
medyczny nalezy uwzgledniaé réznice w gestosci sprzetéw w po-
szczegblnych wojewddztwach i alokowaé nowe sprzety w taki sposéb,
aby wyréwnywac dostep na terenie kraju.
Zgodnie z Zatacznikiem 11. Wyzwania systemu opieki zdrowotnej i re-
komendowane kierunki dziatarh na terenie wojewédztwa pomor-
skiego na podstawie danych za 2019 r. w zakresie ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej wskazujg ze liczba niektérych rodzajow poradni
specjalistycznych jest niewystarczajagca w odniesieniu do zapotrzebo-
wania. Rekomenduje sie zapewnienie adekwatnego do potrzeb do-
stepu do swiadczen ambulatoryjnych na obszarze catego wojewddz-
twa.
Wojewddzki Plan Transformacji
Zaplanowane wsparcie jest zgodne z Wojewddzkim Planem Transfor-
macji wojewddztwa pomorskiego na lata 2022 -2026, w szczegdlnosci
z Gtéwnym Obszarem Dziatan 2.3 Ambulatoryjna opieka specjali-
styczna w szczegélnosci z dziataniami:
- 2.3.1. Wzmocnienie dziatan w zakresie dostepnosci koordynowa-
nej opieki specjalistycznej realizowanej w wojewddztwie oraz zabez-
pieczenie Swiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach AOS po-
przez utworzenie nowych poradni m.in. w Szpitalu Dzieciecym Po-
lanki, Szpitalu Specjalistycznym w Koscierzynie, Szpitalach Pomor-
skich czy w Pomorskim Centrum Reumatologicznym, WSS Stupsk i
Copernicus.
Uzasadnienie dziatania:
Przedmiotem projektu jest rozwdj, modernizacja oraz podniesienie ja-
kosci funkcjonowania istniejacych poradni ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej (AOS) dziatajacych w strukturze Szpitala Specjalistycznego
w Koscierzynie Sp. z 0.0. Inwestycja koncentruje sie na poprawie wa-
runkow infrastrukturalnych i organizacyjnych $wiadczenia ustug zdro-
wotnych, a takze na doposazeniu poradni w nowoczesng aparature me-
dyczna.
Realizacja projektu przyczyni sie do rozwoju i poprawy jakosci oraz do-
stepnosci istniejgcej ambulatoryjnej opieki specjalistycznej poprzez:
— modernizacje pomieszczeh poradni specjalistycznych, gabinetéw
zabiegowych, rejestracji, poczekalni oraz ciaggéw komunikacyjnych,
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co umozliwi bardziej efektywng organizacje pracy i obstugi pacjen-
tow;

— dostosowanie infrastruktury do aktualnych wymagan technicz-
nych, sanitarnych i epidemiologicznych, w tym m.in.: oswietlenia
oraz funkcjonalnosci pomieszczen;

— wymiane wyeksploatowanego sprzetu medycznego oraz zakup no-
woczesnej aparatury diagnostycznej, co pozwoli na szybsza, bar-
dziej precyzyjng i kompleksowa diagnostyke oraz zwiekszy bezpie-
czenstwo pacjentéw;

— poprawe dostepnosci dla osob ze szczegdlinymi potrzebami po-
przez likwidacje barier architektonicznych i wdrozenie standardow
dostepnosci;

— zwiekszenie efektywnosci wykorzystania zasobéw medycznych i
organizacyjnych szpitala, co przetozy sie na mozliwos$¢ realizacji
wiekszej liczby $wiadczen ambulatoryjnych oraz skrécenie czasu
oczekiwania na diagnostyke i konsultacje specjalistyczne;

— dalsze wzmacnianie procesu odwracania piramidy $wiadczen po-
przez zwiekszenie zakresu i jakosci ustug realizowanych w warun-
kach ambulatoryjnych oraz w ramach opieki jednego dnia.

W rezultacie projekt nie tylko poprawi warunki udzielania $wiadczen

zdrowotnych, ale réwniez zwiekszy dostepnosé i efektywnos¢ funkcjo-

nowania istniejacych poradni AOS, odpowiadajac na rosnace potrzeby
zdrowotne mieszkarncéw powiatu koscierskiego i regionu.

Powyzsze wynika z aktéw prawnych takich, jak : 1. Ustawa z dnia 27

pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. 2017

poz. 2217 z pbézn. zm.) 2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26

marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny od-

powiadac pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatal-

nos$¢ lecznicza (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.) 3. Rozporzadzenie Mi-

nistra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen gwa-

rantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z

pdzn.zm.). Projekt nie zaktada tworzenia nowych poradni specjalistycz-

nych.

111.14 Przewidywany termin
ztozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2026111

111.15 Przewidywany okres realizacji
projektu

orientacyjna informacja dotyczaca roku oraz
kwartatu rozpoczecia/zakorczenia realizacji
projektu

Data zakoncze-

Data rozpo- .
2026.11 nia 20271V

czecia
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111.16 Opinia Ministra Zdrowia
Oswiadczenie o posiadaniu pozytywnej opinii
Ministra Zdrowia, o ile projekt dotyczy za-
kresu:

- e-zdrowia, dostepnosci placéwek ambulato-
ryjnej opieki specjalistycznej (AOS) i telemedy-
cyny,

- psychiatrii,

- ksztatcenia kadr medycznych i okotomedycz-
nych.

Nie dotyczy
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SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkoéw w projekcie

111.17 Planowany koszt catkowity [PLN]

catkowita wartos¢ projektu, obejmujaca zaréwno wydatki

kwalifikowalne (wktad UE i wktad krajowy), jak i niekwali- 4388444
fikowalne, w podziale na lata realizacji inwestycji oraz

taczna kwota

111.18 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]

wartos¢ wydatkow kwalifikowalnych w projekcie (wktad 3 500 000
UE i wktad krajowy) w podziale na lata realizacji inwesty-

cji oraz taczna kwota

111.19 Poziom dofinansowania UE [%] 798
poziom dofinansowania UE przeznaczonego na projekt w ’

%

111.20 Poziom wktadu krajowego [%] 202

poziom dofinansowania krajowego przeznaczonego na
projekt w %




ZAKEADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

111.21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana war-
tos¢ docelowa

Wartos¢ docelowa zaktadana w

Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
SN programie
osiagniecia w ra-
mach projektu
RCRO73 Roczna liczba uzytkowni-
kowlnowych.lut? zmodern|29wanych Ugytkow- 28 000 29 100
placéwek opieki zdrowotnej nicy/rok
11.22 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana war-
.. e cEaon Wartosc¢ docelowa zaktadana w
Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
L programie
osiagniecia w ra-
mach projektu
RCR069 Pojemnos¢ nowych lub
zmodernizowanych placowek opieki | osoby/rok 28 000 80 000
zdrowotnej
PLRO133 Liczba wspartych podmio-
téw wykonujacych dziatalnos¢ lecz- sztuki 1 25

nicza




VI KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

V1.1 Nr naboru/

projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny

nr naboru lub projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny, kto-
rego dotycza kryteria wyboru - zgodnie z numerem wskazanym w wy-
kazie dziatan przedstawionym w czesci | - Informacje ogélne oraz w
fiszce danego naboru/ projektu realizowanego w sposob niekonkuren-

cyjny

FEPM.6.P.9

VI.2 Tytut naboru/projektu realizowanego w sposéb nie- | Infrastruktura zdrowia w zakresie rozwoju opieki jednego dnia oraz ambulatoryjnej opieki medycznej/

konkurencyjny

Rozwdj $wiadczen ambulatoryjnych oraz jednego dnia w Szpitalu Specjalistycznym w KoScierzynie sp. z o.0.

V1.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposob konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujacego.
Nalezy wypisa¢ wszystkie obowigzkowe rekomendacje - zaréwno dostepu, jak i premiujgce. W przypadku niewykorzystania ktérejs z obowigzkowych rekomendacji, nalezy
uzasadni¢, dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez IZ/ IP. Opisujac kryteria
premiujace nalezy okreslic¢ istotnos¢ danego kryterium (punktacja/ waga). W zaleznosci od zakresu dziatania nalezy uwzglednic¢ wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu nalezy

powieli¢ wiersze.

Rekomendacja KS dla kryterium Kryterium Rodzaj kryterium Opis zgodnosci kryterium z rekomendacjg

rekomendacje KS przyjete wtasciwymi nazwa (brzmienie) oraz nu- kryterium dostepu/ | opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Ko-
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru mer proponowanego przez premiujace mitetu Sterujgcego wraz z projektem definicji proponowanej przez IZ/ IP kry-
stanowigcego przedmiot wsparcia w ra- | 1Z/ IP kryterium terium

mach naboru/ projektu realizowanego w

sposob niekonkurencyjny

1. Warunki ubiegania sie o - - Nie dotyczy.

wsparcie ze srodkéw polityki
spoéjnosci w sektorze zdrowia mu-
szg by¢ konstruowane w sposoéb
niedyskryminujgcy podmioty ze

Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.




wzgledu na ich forme prawng, ro-
dzaj podmiotu, forme wtasnosci
(np. podmioty publiczne i pry-
watne), itp.

Whioskodawca bedzie imiennie wskazany w Harmonogramie naboréw wnio-
skéw o dofinansowanie jako uprawniony do ztozenia wniosku.

Projekty sg wybierane z uwzgled-
nieniem danych zawartych w ma-
pie potrzeb zdrowotnych lub da-
nych zrédtowych do ww. mapy
dostepnych na internetowej plat-
formie danych Baza Analiz Syste-
mowych i Wdrozeniowych udo-
stepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia, o ile dane wymagane do
oceny projektu nie zostaty
uwzglednione w obowigzujacej
mapie?®.

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:
d) czy projekt jest zgodny z wtasciwg mapa potrzeb zdrowotnych’ lub danymi

zrodtowymi do ww. mapy dostepnymi na internetowej platformie danych Baza
Analiz Systemowych i Wdrozeniowych>® udostepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia (o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione

w obowigzujacej mapie)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty
zgodne z odpowiednimi celami
zdefiniowanymi w dokumencie
LZdrowa Przysztos$¢. Ramy Strate-
giczne Rozwoju Systemu Ochrony
Zdrowia na lata 2021-2027 z per-
spektywg do 2030 r.".

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:
f) czy projekt jest zgodny z nastepujacymi celami zdefiniowanymi w dokumen-

cie ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdro-
wia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 roku”>!

- Cel 1.1 Zapewnienie rownej dostepnosci do Swiadczen zdrowotnych w iloSci
i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa,
- Cel 3.2 Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony zdrowia zgodny z po-
trzebami zdrowotnymi spoteczenstwa?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

48 O ile dotyczy

49 Dostepna pod adresem: https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/, w wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

50 Dostepnej pod adresem: https://basiw.mz.gov.pl/

51 Dostepnym pod adresem: https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-ochrony-zdrowia-na-lata-2021-2027-z-perspektywa-do-2030
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https://basiw.mz.gov.pl/
https://basiw.mz.gov.pl/
https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/
https://basiw.mz.gov.pl/
https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-ochrony-zdrowia-na-lata-2021-2027-z-perspektywa-do-2030

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete jedynie projekty spojne z
Planami Transformacji (odpowied-
nio krajowym lub regionalnymi).

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:

e) czy projekt jest spdjny z Wojewddzkim Planem Transformacji Wojewddztwa
Pomorskiego? w obszarze ambulatoryjnej opieki specjalistycznej?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty posia-
dajace pozytywna opinie o celo-
wosci inwestycji, o ktérej mowa w
ustawie o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych OCI)>3. Whta-
sciwe Instytucje Zarzadzajace i In-
stytucje Posredniczace majg obo-
wigzek zapewnié, ze ww. opinia
jest zatagczona do wniosku o dofi-
nansowanie

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega:

c) czy dla projektu uzyskano pozytywng opinie o celowosci inwestycji dla pro-
jektu, o ktérej mowa w ustawie z dnia 27.08.2004 r. o $wiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw publicznych®#?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek

(o ile dotyczy).

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

52 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

53 Qile dotyczy
54tj.Dz. U.z2022r. poz. 2561
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Kryteria premiuja dziatania reali-
zowane w projektach, ktore sg
komplementarne do innych pro-
jektéw finansowanych ze $rod-
kéw UE, w tym w szczegdlnosci
Krajowego Planu Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci (réwniez
realizowanych we wczesniejszych
okresach programowania), ze
srodkéw krajowych lub innych
zrodet.

2.3.2. Obszar B: Oddziaty-
wanie projektu

Komplementarnosé projektu

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega zwigzek projektu z innymi przedsiewzieciami w obszarze roz-
woju opieki koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz po-
prawy dostepu do $wiadczen, w tym w szczegdlnosci ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego
dnia, posiadajgcymi zblizone cele (zrealizowanymi, w trakcie realizacji, prze-
sadzonymi do realizacji w przysztosci, niezaleznie od podmiotéw realizujg-
cych i zrédet finansowania) oraz sposéb, w jakim analizowane projekty i ich
rezultaty warunkuja lub wzmacniajg sie nawzajem, tj.:

a. czy projekt jest powigzany z innymi projektami w obszarze rozwoju
opieki koordynowane;j i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz po-
prawy dostepu do swiadczen, w tym w szczegélnosci ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej i/lub podstawowe]j opieki zdrowotnej i/lub opieki
jednego dnia?

b. czy analizowane projekty i ich rezultaty warunkujg lub wzmacniajg sie
wzajemnie?

W ocenie brany bedzie pod uwage w szczegdlnosci zwigzek projektu z przed-
siewzieciami wspotfinansowanymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus, w tym z interwencjg podejmowang w ramach celu szczegétowego 4 (d)
oraz (k) w obszarach profilaktyki zdrowotnej oraz rehabilitacji leczniczej uta-
twiajgcej powroty do pracy, a takze z przedsiewzieciami wspotfinansowanymi
z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze
warunki.

Kryteria wyboru projektéw musza
by¢ zgodne z systemem realizacji
wtasciwego programu.

Wszystkie zaproponowane kryteria s3 zgodne z systemem realizacji programu
Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-2027. Potwierdzenie spetnienia tego
wymogu jest zatwierdzenie kryteriow wyboru projektéw obowigzujacych

w przedmiotowym naborze przez Komitet Monitorujacy.
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Infrastruktura wytworzona w ra-
mach projektu moze by¢ wyko-
rzystywana na rzecz udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkéw publicz-
nych oraz - jesli to zasadne - do
dziatalnosci pozaleczniczej w ra-
mach dziatalnosci statutowej da-
nego podmiotu leczniczego, przy
czym gospodarcze wykorzystanie
infrastruktury nie moze przekro-
czy¢ 20% zasobdéw/wydajnosci in-
frastruktury w ujeciu rocznym

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:

c) czy podmiot wykonujacy dziatalnosc lecznicza, w ktérym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkéw publicznych, ktérej zakres jest zbiezny z przedmiotem pro-
jektu lub zadeklarowat jej posiadanie najpdzniej w kolejnym okresie kontrakto-
wania $wiadczen po zakonczeniu realizacji projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

2.1.3. Kryteria zgodnosci fi-
nansowej

Pomoc publiczna
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega, czy prawidtowo uzasadniono brak wystgpienia pomocy pu-
blicznej lub pomocy de minimis w kontekscie zatozen i zakresu projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

Projekty realizowane sg wytgcz-
nie w podmiotach wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg posiadaja-
cych umowe o udzielanie Swiad-
czen opieki zdrowotnej ze $rod-
kow publicznych w zakresie:

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu ze szczegdétowymi uwarunkowaniami okre-
$lonymi dla Dziatania w opisie celu szczegétowego 4 (v) w FEP 2021-2027 i w

opisie Dziatania 6.7. w SZOP>8 oraz w rekomendacjach KS, tj.:

a) czy podmiot wykonujacy dziatalnosé¢ lecznicza, w ktorym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych?

b) czy podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza, w ktérym realizowany bedzie
projekt, posiada umowe na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkéw publicznych w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
lub leczenia szpitalnego, ktorej zakres jest zbiezny z przedmiotem projektu lub

58 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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a) ambulatoryjna opieka specjali-
styczna (AOS) lub b) leczenie
szpitalne®.

Zakres umowy powinien by¢
zbiezny z zakresem projektu. W
przypadku braku umowy zbieznej
z zakresem projektu®® wniosko-
dawcy zobowigzg sie do jej posia-
dania najpdzniej w kolejnym
okresie kontraktowania swiad-
czen opieki zdrowotnej po zakon-
czeniu realizacji projektu®’.

zadeklarowat jej posiadanie najpézniej w kolejnym okresie kontraktowania
Swiadczen po zakonczeniu realizacji projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzsze warunki.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

10.

Zaplanowane w ramach projektu
dziatania, w tym w szczegdlnosci
dotyczace zakupu wyrobéw me-
dycznych, sg uzasadnione

z punktu widzenia rzeczywistego
zapotrzebowania w zakresie
Swiadczen opieki zdrowotnej,
ktorych dotyczy projekt, ade-
kwatne do potrzeb pacjentow,

1.2.2. Kryteria zgodnosci
z FEP 2021-2027 i doku-
mentami programowymi -
specyficzne

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunek.

Ocenie podlega:

d) czy projekt jest zgodny z wtasciwg mapa potrzeb zdrowotnych lub danymi
zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na internetowej platformie danych Baza
Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo
Zdrowia (o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione

w obowiazujacej mapie)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

55 Projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadaja umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodk dw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen

zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

56 Konieczne jest jednak posiadanie przez wnioskodawce - na moment sktadania wniosku o dofinansowanie - umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze érodkéw publicznych w zakresie innym niz zbiezny z projektem.
57 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakonczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.
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ktore zostaty zidentyfikowane w
obowigzujgcej mapie potrzeb
zdrowotnych. Wytworzona lub
zakupiona infrastruktura, w tym
liczba i parametry wyrobu me-
dycznego muszg by¢ adekwatne
do zakresu udzielanych $wiad-
czen opieki zdrowotnej przez
podmiot wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza najpdzniej z chwilg za-
konczenia realizacji projektu.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Mozliwe warianty
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:
b) czy wybor wariantu do realizacji zostat odpowiednio uzasadniony, w tym

w szczegodlnosci z punktu widzenia:

- okreslonych w regionie deficytow i potrzeb zidentyfikowanych na podstawie
analizy sytuacji demograficznej i epidemiologiczne;j,

- faktycznego zapotrzebowania oraz dostepnosci infrastruktury ochrony zdro-
wia,

- poprawy efektywnosci (w tym kosztowej),

- zwiekszenia dostepu do $wiadczen zdrowotnych?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

2.1. Kryteria wykonalnosci
2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Zakres rzeczowy projektu
Zgodnos¢ ze szczegbtowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:

b) czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technolo-
giczne spetniajg wymagania okre$lone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz re-
komendacjach KS, tj.:

- czy infrastruktura wytworzona lub zakupiona w ramach projektu (w tym
liczba i parametry wyrobow medycznych) sg adekwatne do zakresu udziela-
nych przez podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza $wiadczen opieki zdro-
wotnej zaplanowanych w projekcie lub bedg adekwatne do zakresu udziela-
nych $wiadczen najpdzniej w chwili zakonczenia realizacji projektu?

- w przypadku, gdy w projekcie zaplanowano zakup sprzetéw medycznych
(wyrobéw medycznych) bedacych zrédtem jednostkowych danych medycz-
nych:

e czy w projekcie zapewniono integracje wyrobu medycznego z posiadanymi
systemami informatycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie elektronicz-
nego rekordu pacjenta w danej dziedzinie i/lub lokalnym repozytorium da-
nych medycznych pacjenta?
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e czy W projekcie zapewniono identyfikacje oferowanych przez dany wyréb
medyczny interfejséw wymiany danych, a nastepnie wybér najbardziej op-
tymalnych rozwigzan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce archi-
tektury informatycznej?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

11.

W przypadku projektu przewidu-
jacego zakup wyrobéw medycz-
nych, kryteria zapewniajg, ze
whnioskodawca najpdzniej z
chwilg zakonczenia realizacji pro-
jektu bedzie dysponowat kadrg
medyczng wykwalifikowang do
obstugi zakupionych wyrobéw
medycznych np. poprzez zapew-
nienie odpowiedniego przeszko-
lenia personelu z obstugi zaku-
pionego sprzetu i aparatury me-
dycznej.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.2. Kryteria wykonalnosci
instytucjonalnej

Potencjat wniosko-
dawcy/partneréw

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
warunki.

Ocenie podlega:
a) czy zasoby techniczne (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji

i uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licen-
cyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozyto-
riach danych (w szczegélnosci w odniesieniu do systeméw PACS)) i kadrowe
(wykwalifikowana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwaé produkty po-
wstate w wyniku realizacji projektu) wnioskodawcy/partnera (partneréw) fi-
nansowo zaangazowanych w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) sa
adekwatne i wystarczajace do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazo-
wany w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posia-
dajg odpowiednich zasobéw:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz naj-
pozniej z chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami
technicznymi (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania
wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obli-
czeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozytoriach danych (w
szczegdlnosci w odniesieniu do systeméw PACS)) i kadrowymi (wykwalifiko-
wana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwaé produkty powstate w wyniku
realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajacymi do realizacji dziatan przewi-
dzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzy-
skania przez niego zasobdw technicznych i kadrowych jest wiarygodna?
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- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajgce
do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

12.

W przypadku projektu przewidu-
jacego zakup wyrobéw medycz-
nych, kryteria zapewniajg, ze
whioskodawca najpdzniej z
chwilg zakoniczenia realizacji pro-
jektu bedzie dysponowat infra-
strukturg techniczng niezbedng
do instalacji i uzytkowania wyro-
bow medycznych objetych pro-
jektem.

2.1. Kryteria wykonalnosci

2.1.2. Kryteria wykonalnosci
instytucjonalnej

Potencjat wniosko-
dawcy/partneréw

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunki (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega:
a) czy zasoby techniczne (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji

i uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licen-
cyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozyto-
riach danych (w szczegdlnosci w odniesieniu do systemow PACS)) i kadrowe
(wykwalifikowana kadra medyczna, ktéra bedzie obstugiwac produkty po-
wstate w wyniku realizacji projektu) wnioskodawcy/partnera (partneréw) fi-
nansowo zaangazowanych w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) sa
adekwatne i wystarczajace do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazo-
wany w realizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posia-
daja odpowiednich zasobéw:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz naj-
pozniej z chwilg zakohczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami
technicznymi (infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania
wyrobéw medycznych objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obli-
czeniowa oraz przestrzen dyskowa w posiadanych repozytoriach danych (w
szczegolnosci w odniesieniu do systemow PACS)) i kadrowymi (wykwalifiko-
wana kadra medyczna, ktora bedzie obstugiwaé produkty powstate w wyniku
realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajgcymi do realizacji dziatan przewi-
dzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzy-
skania przez niego zasobow technicznych i kadrowych jest wiarygodna?

- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajace
do realizacji dziatan przewidzianych w projekcie?
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Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki (o ile dotycza).

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

13.

Projekty bedg prowadzity do op-
tymalizacji piramidy swiadczen
opieki zdrowotnej, zgodnie z po-
stanowieniami polityki publicznej
pn. ,,Zdrowa Przysztos¢. Ramy
strategiczne dla systemu ochrony
zdrowia na lata 2021-2027 z per-
spektywa do 2030 r.”

2.1.1. Kryteria wykonalnosci
rzeczowej

Zakres rzeczowy projektu

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
sli projekt spetnit
powyzszy warunek.

Ocenie podlega:

b) czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technolo-
giczne spetniajg wymagania okreslone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz re-
komendacjach KS, tj.:

- czy realizacja projektu bedzie prowadzi¢ do optymalizacji piramidy Swiadczen
opieki zdrowotnej, zgodnie z postanowieniami polityki publicznej pn. ,Zdrowa
Przyszto$é. Ramy strategiczne dla systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027
z perspektywa do 2030 r.".

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

14.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnos¢ leczniczg udziela-
jgce swiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie AOS w powiatach, w
ktorych liczba poradni objetych
wsparciem w specjalnosciach
medycznych*® bedacych przed-
miotem projektu na 10 tys.
mieszkarncéw powiatu®® jest

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

59 Definiowanych wg VIII czesci systemu resortowych kodéw indentyfikacyjnych, ktéry stanowi 4-znakowy kod charakteryzujacy specjalnoé¢ komérki organizacyjnej zaktadu leczniczego podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza (Zatacznik nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. Dz.U.2019.173)

60 W przypadku, gdy w catym powiecie funkcjonuje jedna poradnia w danej specjalnosci, bedaca jednoczesnie jedyna w wojewddztwie, dane powinny odnosi¢ sie do poziomu ogélnopolskiego.
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mniejsza od $redniej dla woje-
wodztwa®?.

15.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnosc¢ leczniczg udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotne;j
w zakresie AOS, ktérego dotyczy
projekt, w powiatach, w ktérych
liczba porad na 1 tys. mieszkan-
céw jest mniejsza od wartosci
$redniej dla wojewddztwa.5?

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

16.

Kryteria premiuja projekty realizo-
wane przez podmioty wykonujace
dziatalno$¢ lecznicza udzielajace
Swiadczen opieki zdrowotnej w
zakresie AOS / w trybie leczenia
jednego dnia®®, ktérych wniosko-
dawcy zobowigzg sie, ze efektem
podjetych dziatan bedzie posze-
rzenie oferty z zakresu diagno-
styki o badania, ktére do tej pory
nie byty realizowane® w tych
podmiotach lub zwiekszenie

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Poszerzenie oferty

Zgodnos¢ ze szczegbtowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest przez podmioty lecznicze udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie AOS / w trybie leczenia jednego
dnia, ktorych wnioskodawcy zobowiaza sie, ze efektem podjetych dziatan be-
dzie poszerzenie oferty z zakresu diagnostyki o badania, ktére do tej pory nie
byty realizowane w tych podmiotach (np. badania byty dotychczas wykony-
wane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa) lub zwiekszenie
liczby dotychczas wykonywanych badan diagnostycznych?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli podmioty lecznicze realizujace pro-
jekt zobowigzg sie do poszerzenia oferty z zakresu diagnostyki o badania,
ktore do tej pory nie byly realizowane w tych podmiotach (np. badania byty

61 Rekomendacja powinna by¢ weryfikowana w oparciu o dane z obowiazujacej mapy potrzeb zdrowotnych, dostepne na dzier publikacji ogtoszenia o naborze.
62 Rekomendacja powinna by¢ weryfikowana w oparciu o dane z obowiazujacej mapy potrzeb zdrowotnych, dostepne na dzier publikacji ogtoszenia o naborze.
63 Projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadaja umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkdw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen

zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

64 Np. badania byty dotychczas wykonywane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa.
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liczby dotychczas wykonywanych
badan diagnostycznych.

dotychczas wykonywane w innej lokalizacji lub w ramach podwykonawstwa)
lub do zwiekszenia liczby dotychczas wykonywanych badan diagnostycznych.

Kryterium uwaza sie za spetnione réwniez w sytuaciji, jezeli podmioty leczni-
cze realizujace projekt, posiadajgce umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdro-
wotnej ze srodkéw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne i dotychczas nie
realizujgce $wiadczen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia, w wyniku
realizacji projektu takich $wiadczen beda udzielaty.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

17.

Kryteria premiujg projekty reali-
zowane przez podmioty wykonu-
jace dziatalnos¢ leczniczg udziela-
jace $wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie AQS, ktére zapewniajg
dostep do rehabilitacji leczniczej
realizowanej w warunkach am-
bulatoryjnych w zakresie zbiez-
nym z przedmiotem projektu.

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Rehabilitacja

Zgodnos¢ ze szczegétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest przez podmioty lecznicze udziela-
jace Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie AOS, ktére zapewniaja dostep do
rehabilitacji leczniczej realizowanej w warunkach ambulatoryjnych w zakresie
zbieznym z przedmiotem projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.

18.

Kryteria premiuja projekty, kto-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji Swiadczen zdro-
wotnych w trybie leczenia jed-
nego dnia przez podmioty, ktére
posiadajg umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej ze
srodkdéw publicznych w rodzaju
leczenie szpitalne, a dotychczas

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.4. Obszar D: Specyficzne
ukierunkowanie projektu

Tryb leczenia jednego dnia

Zgodnos¢ ze szczegbétowymi
uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium premiu-
jace

Ocena: tak/nie do-
tyczy

Ocenie podlega, czy wnioskodawcy projektu zobowigzg sie do realizacji Swiad-
czen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia przez podmioty, ktére posia-
dajg umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej ze Srodkéw publicznych
w rodzaju leczenie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen zdrowot-
nych w trybie leczenia jednego dnia, w zakresie ktérego dotyczy projekt?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja.
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nie realizowaty Swiadczen zdro-
wotnych w trybie leczenia jed-
nego dnia, w zakresie ktérego

dotyczy projekt.

19. | Kryteria premiujg projekty, kté- 2.3. Kryteria strategiczne Kryterium premiu- Ocenie podlega, czy projekt przewiduje wykorzystanie nowoczesnych, inno-
rych wnioskodawcy zobowigza 2.3.3. Obszar C: Wartosc do- | jace wacyjnych®” technologii medycznych, w tym procedur diagnostycznych i me-
sie do realizacji dziatari zwiaza- dana projektu Ocena: tak/nie do- | tod leczenia lub wykorzystanie innowacyjnych®® rozwigzan i/lub produktéw,

?
nych z zapewnieniem dostepu do . tyczy np. z zakresu telemedycyny?
. . 6 . Nowoczesne technologie . .. . . . . .
innowacyjnych® metod diagno- . . Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
) medyczne Kryterium uwaza
stycznoleczniczych lub wykorzy- sie za spetnione, je- | Brzmienie kryterium zgodne z rekomendacja
staniem innowacyjnych® rozwig- | Zgodnos¢ ze szczegétowymi | g|; projekt spetnit
zan/ produktow, np. z zakresu uwarunkowaniami okreslo- warunek.
telemedycyny. nymi dla Dziatania

20. | Kryteria premiujg projekty, kto- - - Nie dotyczy.
rych wnioskodawcy zobowigza Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
sie do realizacji dziatar prowa- prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

dzacych do skrécenia czasu ocze-
kiwania na Swiadczenia zdro-
wotne AOS lub leczenia jednego

65 Zgodnie z definicja dostepna na stronie: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/slownik/#lnnowacyjno jest to: ,Wdrozenie nowego lub istotnie ulepszonego produktu (wyrobu lub ustugi) lub procesu, nowej metody
organizacyjnej lub nowej metody marketingowej w praktyce gospodarczej, organizacji miejsca pracy lub stosunkach z otoczeniem. Produkty, procesy oraz metody organizacyjne i marketingowe nie musza by¢ nowoscia dla
rynku, na ktérym operuje przedsiebiorstwo, ale musza by¢é nowoscia przynajmniej dla samego przedsiebiorstwa. Produkty, procesy i metody nie musza by¢ opracowane przez samo przedsiebiorstwo, moga by¢ opracowane
przez inne przedsiebiorstwo badz przez jednostke o innym charakterze (np. instytut naukowo-badawczy, osrodek badawczorozwojowy, szkote wyzsza, itp.).”. Wnioskodawca ma zapewni¢ informacje jaka metoda, rozwiazanie,
produkt jest w jego sytuacji innowacyjny, majac na uwadze wskazang definicje.

66 Jw.

67 W rozumieniu definicji zamieszczonej na portalu funduszy europejskich pod adresem: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/slownik/#Innowacyjno, tj.: ,Wdrozenie nowego lub istotnie ulepszonego produktu
(wyrobu lub ustugi) lub procesu, nowej metody organizacyjnej lub nowej metody marketingowej w praktyce gospodarczej, organizacji miejsca pracy lub stosunkach z otoczeniem. Produkty, procesy oraz metody organizacyjne i
marketingowe nie musza by¢ nowoscia dla rynku, na ktérym operuje przedsigbiorstwo, ale musza by¢ nowoscia przynajmniej dla samego przedsigbiorstwa. Produkty, procesy i metody nie musza by¢ opracowane przez samo
przedsiebiorstwo, moga by¢ opracowane przez inne przedsiebiorstwo badz przez jednostke o innym charakterze (np. instytut naukowo-badawczy, osrodek badawczo-rozwojowy, szkote wyzsza, itp.).”

68 jW
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dnia w podmiotach wykonuja-
cych dziatalno$é leczniczg obje-
tych wsparciem, w stosunku do
stanu na koniec roku poprzedza-
jgcego ztozenie wniosku o dofi-
nansowanie.

21.

Kryteria premiujg projekty, kté-
rych wnioskodawcy zobowigza
sie do realizacji dziatan ukierun-
kowanych na udzielanie swiad-
czen opieki zdrowotnej réwniez
w godzinach wykraczajacych
poza dotychczasowel3 godziny
pracy podmiotéw wykonujgcych
dziatalno$¢ leczniczg udzielaja-
cych $wiadczen opieki zdrowot-
nej w zakresie AOS / w trybie le-
czenia jednego dnia objetych
wsparciem.

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.

22.

Kryteria premiujg podmioty ofe-
rujgce zaréwno ustugi z zakresu
AQS jak i POZ (z wytaczeniem
nocnej i Swigtecznej opieki zdro-
wotnej).

Nie dotyczy.
Rekomendacja nie ma zastosowania do naboru, poniewaz nabér
prowadzony w sposéb niekonkurencyjny.
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23.

Kryteria premiujg synergie z pro-
jektami wspdétfinansowanymi z
EFS/EFS+.

2.3. Kryteria strategiczne
2.3.2. Obszar B: Oddziaty-

wanie projektu
Komplementarnos¢ projektu
Zgodnos¢ ze szczegotowymi

uwarunkowaniami okreslo-
nymi dla Dziatania

Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

Kryterium uwaza
sie za spetnione, je-
$li projekt spetnit
warunek (o ile doty-
czy).

Ocenie podlega zwigzek projektu z innymi przedsiewzieciami w obszarze roz-
woju opieki koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz po-
prawy dostepu do $wiadczen, w tym w szczegdélnos$ci ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego
dnia, posiadajacymi zblizone cele (zrealizowanymi, w trakcie realizacji, przesa-
dzonymi do realizacji w przysztosci, niezaleznie od podmiotéw realizujgcych
i Zrodet finansowania) oraz sposéb, w jakim analizowane projekty i ich rezul-
taty warunkuja lub wzmacniaja sie nawzajem, tj.:
a. czy projekt jest powigzany z innymi projektami w obszarze rozwoju opieki
koordynowanej i/lub stopniowego odwracania piramidy oraz poprawy dostepu
do swiadczen, w tym w szczegdlnosci ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
i/lub podstawowej opieki zdrowotnej i/lub opieki jednego dnia?
h. czy analizowane projekty i ich rezultaty warunkujg lub wzmacniaja sie wza-
jemnie?
W ocenie brany bedzie pod uwage w szczegdélnosci zwigzek projektu z przed-
siewzieciami wspdtfinansowanymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus, w tym z interwencja podejmowang w ramach celu szczegétowego 4 (d)
oraz (k) w obszarach profilaktyki zdrowotnej oraz rehabilitacji leczniczej uta-
twiajacej powroty do pracy, a takze z przedsiewzieciami wspoétfinansowanymi
z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze wa-
runki.

65




V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ I1Z/IP

nalezy uzupetni¢ tabele proponowanymi przez IP/1Z kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Steruja-
cego. Nalezy wypisaé wszystkie kryteria, pod katem ktérych oceniane beda projekty sktadane w naborze / lub oceniany bedzie pro-
jekt realizowany w sposoéb niekonkurencyjny. W zalezno$ci od zakresu dziatania nalezy uwzgledni¢ wszystkie adekwatne kryteria.
W tym celu nalezy powieli¢ wiersze.

Kryterium
nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Rodzaj kryterium
kryterium dostepu/
premiujace

Uwagi
projekt definicji proponowanego przez IZ/ IP kryterium

1. Poprawnos¢ ztozenia wniosku
o dofinansowanie

1.1. Kryteria admi-
nistracyjne

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, poprawnoé¢ ztozenia wniosku o dofinansowanie, tj.: czy ztozony
whiosek o dofinansowanie zostat utworzony i przestany przy zastosowaniu aplikacji
WOD2021 zgodnie z regulaminem wyboru projektéow dla Dziatania 6.7. udostepnio-
nym wnioskodawcy?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Ocena dokonywana jest na podstawie danych z aplikacji WOD2021.

2. Kompletnos$¢ wniosku
o dofinansowanie

1.1. Kryteria admi-
nistracyjne

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, kompletnos$¢ wniosku o dofinansowanie, tj.

a. czy w ztozonym formularzu wniosku o dofinansowanie wypetnione zostaty, w spo-
s6b umozliwiajacy ocene, wszystkie wymagane pola?

b. czy do formularza wniosku o dofinansowanie zataczono wszystkie wymagane za-
taczniki wskazane w regulaminie wyboru projektéw dla Dziatania 6.7. udostepnio-
nym wnioskodawcy?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

3. Kwalifikowalno$¢ wnioskodawcy/partnerow

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.1. Kryteria
zgodnosci z FEP

Ocenie podlega, spetnienie przez wnioskodawce i ewentualnych partnerdéw (jesli wy-

stepujg) warunkéw okreslonych w dokumentach programowych, tj.:

c. czy wnioskodawca projektu jest podmiotem imiennie wskazanym w Harmonogramie
naborow wnioskow o dofinansowanie® jako uprawniony do ztozenia wniosku?

d. czy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazowany w realizacje pro-
jektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie jest jednostkg samorzadu terytorialnego (lub

6 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.




2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - podsta-
wowe

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

podmiotem przez nig kontrolowanym lub od niej zaleznym), ktéra podjeta jakiekol-
wiek dziatania sprzeczne z zasadami niedyskryminacji ze wzgledu na pte¢, rase lub
pochodzenie etniczne, religie lub $wiatopoglad, niepetnosprawnosc, wiek lub orien-
tacje seksualng, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia ogdélnego’°?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.
Ocena w punkcie b dokonywana jest na podstawie wniosku o dofinansowanie i wery-

fikowana w oparciu o informacje zamieszczone na stronie Rzecznika Praw Obywatel-
skich”1.

Zgodnos¢ z celami i logikg wsparcia w Dziataniu

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.1. Kryteria
zgodnosci z FEP
2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - podsta-
wowe

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnosc¢ zakresu projektu z celami i logika wsparcia okreslonymi dla

Dziatania 6.7. oraz danego naboru, tj.:

e. czy projekt zostat imiennie wskazany w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofi-
nansowanie w ramach FEP 2021-202772 jako uprawniony do wsparcia?

f. czy wybrany typ projektu zostat wskazany jako podlegajacy dofinansowaniu w opi-
sie Dziatania 6.7. w SZOP 72 oraz w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofinan-
sowanie w ramach FEP 2021-202774?

g. czy zakres projektu jest spéjny z wybranym przez wnioskodawce typem projektu?

h. czy obszar realizacji projektu jest zgodny z obszarem geograficznym wskazanym
w Harmonogramie naboréw wnioskéw o dofinansowanie w ramach FEP 2021-
20277>?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

70 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace wspodlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecz-
nego Plus, Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Fundu-
szu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczeristwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej.

71 Pod adresem https://bip.brpo.gov.pl/, w brzmieniu aktualnym na dzien zakofczenia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

72 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
73 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
74 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
75 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

67



https://bip.brpo.gov.pl/
https://bip.brpo.gov.pl/
https://bip.brpo.gov.pl/

Zgodnos¢ z przedsiewzieciem strategicznym

1.2. Kryteria zgod-
nosci z FEP 2021-
2027 i dokumen-
tami programowymi

1.2.3. Kryteria
zgodnosci z FEP
2021-2027 i doku-
mentami programo-
wymi - uzupetnia-

Jace
Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy zakres projektu jest zgodny z ramami przedsiewziecia strategicz-
nego pn. Jakos¢ i bezpieczenstwo w podmiotach leczniczych” wskazanego w Regional-
nym Programie Strategicznym w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i wrazliwosci
spotecznej’®?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Ocena dokonywana jest na podstawie opinii Kierownika Regionalnego Programu
Strategicznego w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i wrazliwosci spoteczne;j.

Mozliwe warianty

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, sposéb przeprowadzenia analizy réznych wariantéw realizacji inwe-

stycji oraz sposéb wyboru wariantu do realizacji, tj.:

b. czy przeprowadzono poprawng i wystarczajaca analize réznych wariantow realizacji
inwestycji?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

Zakres rzeczowy projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Ocenie podlega, zakres rzeczowy projektu w kontekscie jego celéw, wskazanych pro-
blemoéw, lokalizacji, okresu realizacji, osiggniecia deklarowanych wskaznikéw, uwarun-
kowan okreslonych dla celu szczegétowego 4 (v) w FEP 2021-2027 i w opisie Dziatania
6.7. w SZOP’7 oraz rekomendacjach KS, tj.:

76 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
77 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

—

czy zakres projektu i zastosowane rozwigzania techniczne/technologiczne s ade-
kwatne w stosunku do zidentyfikowanych w projekcie problemoéw i celéw oraz prze-
widzianej lokalizac;ji?
czy zakres projektu oraz zastosowane rozwigzania techniczne/technologiczne spet-
niajg wymagania okreslone w opisie Dziatania 6.7. w SZOP oraz rekomendacjach KS,
tj.:
a.czy projekt uwzglednia konieczno$¢ dostosowania placowki do obowigzujgcych
przepiséw prawa lub spetnienia badz przewyzszenia wymogow ptatnika w zakre-
sie udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych w ramach publicz-
nego systemu ubezpieczen zdrowotnych?
b.czy projekt uwzglednia wzmocnienie koordynacji pomiedzy réznymi poziomami
opieki zdrowotnej?
c.czy zakres projektu nie powiela zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat wspar-
cie ze $rodkow KPO (jesli dotyczy)?

. czy zakres zadan objetych projektem zostat rozplanowany w czasie w sposéb umoz-

liwiajacy ich techniczne wykonanie?

.czy rozwigzania techniczne/technologiczne zastosowane w projekcie majg wptyw

i przyczynia sie do osiggniecia zatozonych w projekcie wskaznikéw produktu i rezul-
tatu?

. czy rozwigzania techniczne/technologiczne zastosowane w projekcie przetoza sie na

jakos$¢ i trwatos¢ otrzymanych produktéw?

. w przypadku infrastruktury o przewidywalnej trwatosci wynoszacej co najmniej 5

lat: czy wspierana w ramach projektu infrastruktura jest odporna na zmiany klimatu?

. czy zakres projektu jest zgodny z uzyskanymi decyzjami warunkujgcymi inwestycje

(jesli dotyczy)?

. w przypadku projektu, ktérego realizacja rozpoczeta sie przed dniem ztozenia wnio-

sku o dofinansowanie: czy w tym okresie wnioskodawca realizowat projekt zgodnie
z prawem, zgodnie z art. 73 ust. 2 lit. f rozporzadzenia ogdlnego?

r. czy projekt nie zostat ukoriczony, zgodnie z art. 63 ust. 6 rozporzadzenia ogdlnego?
Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

69




Ocena w punktach h oraz i dokonywana jest na podstawie oswiadczenia wniosko-
dawcy.

Naktady na realizacje projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, struktura naktadéw na realizacje projektu w kontekscie zastosowa-
nych rozwiazan technicznych/technologicznych oraz ich zgodno$¢ z zasadami kwalifi-
kowania wydatkéw, tj.:

d. czy warto$¢ poszczegdlnych zadan objetych projektem zostata oszacowana prawi-
dtowo z punktu widzenia zastosowanych rozwiazan (w tym technicznych/technolo-
gicznych)?

e. czy wydatki kwalifikowalne ujete we wniosku o dofinansowanie sa zgodne z zasa-
dami kwalifikowania wydatkéw okreslonymi w regulaminie wyboru projektéw dla
Dziatania 6.7. udostepnionym wnioskodawcy?

f. czy w budzecie projektu przewidziano naktady odtworzeniowe (o ile sg niezbedne
z punktu widzenia zastosowanych rozwiagzan technicznych/technologicznych) i czy
prawidtowo oszacowano ich wartos$¢?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek (o ile doty-
cz3a).

Procedura oceny oddziatywania na srodowisko

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu z przepisami z zakresu ochrony srodowiska wtasci-
wymi dla jego planowanego zakresu, w tym prawidtowos¢ przeprowadzenia oceny od-
dziatywania projektu na srodowisko na podstawie ustawy z dnia 3 pazdziernika 2008 r.
o udostepnianiu informacji o Srodowisku i jego ochronie, udziale spoteczenstwa w
ochronie $srodowiska oraz o ocenach oddziatywania na $rodowisko?8, tj.:

a. czy prawidtowo zidentyfikowano obowiazek/brak obowiazku przeprowadzenia po-
stepowania w sprawie oceny oddziatywania na srodowisko, w tym/lub na obszary Na-
tura 20007

b. w przypadku, gdy projekt wymagat przeprowadzenia postepowania w sprawie oceny
oddziatywania na $rodowisko, w tym/lub na obszary Natura 2000:

e czy postepowanie jest poprawne pod katem formalno-prawnym?

78 Tekst jednolity Dz.U. z 2022 poz. 1029
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e czy chronologia uzyskanych decyzji inwestycyjnych jest prawidtowa wzgledem de-
cyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach? (jesli dotyczy)

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

10.

Promocja projektu

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.1. Kryteria wy-
konalnosci rzeczo-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, spetnienie przez projekt minimalnych wymagan dotyczacych dziatain
promocyjnych, tj.:
c. czy w projekcie przewidziano:

e umieszczenie w widocznym miejscu (uwzgledniajacym specyfike projektu) tablicy
informacyjnej dotyczacej projektu (jesli dotyczy wnioskodawcy zgodnie z obowigz-
kiem informacyjnym)?

e umieszczenie w widocznym miejscu (uwzgledniajacym specyfike projektu) obo-
wiazkowych plakatéw informacyjnych (jesli dotyczy wnioskodawcy zgodnie z obo-
wiagzkiem informacyjnym)?

e umieszczenie naklejek na elementach stanowigcych wyposazenie, sprzecie i $rod-
kach transportu powstatych lub zakupionych w ramach projektu (jesli dotyczy
whioskodawcy zgodnie z obowigzkiem informacyjnym)?

e umieszczenia krétkiego opisu projektu na stronach mediéw spotecznosciowych
projektodawcy oraz na jego stronie internetowej (jesli ja posiada)?

e obowigzkowe oznakowanie na wytwarzanych materiatach informacyjnych doty-
czacych projektu (np. materiaty prasowe, reklamy w radiu, informacje w mediach
spotecznosciowych itp., o ile wnioskodawca zaplanowat je w zakresie projektu)?

o w przypadku, gdy catkowita warto$¢ projektu przekracza 5 min euro lub warto$é
whnioskowanego wspoétfinansowania wktadu krajowego z budzetu panstwa prze-
kracza 2 mIn ztotych: organizacje uroczystego zakoriczenia inwestycji/otwarcia
projektu z udziatem przedstawicieli mediéw oraz potencjalnym udziatem przedsta-
wicieli Komisji Europejskiej i Instytucji Zarzadzajacej FEP 2021-20277?

d. czy dziatania promocyjne przewidziane w projekcie spetniajg standard informacyjno-
promocyjny okreslony w Zataczniku nr 2 do Wytycznych MFiPR dotyczacych reali-

zacji zasad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-202779?

79 Z dnia 29 grudnia 2022 r.
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Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

11. Partnerstwo 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, czy partnerstwo wystepujace w projekcie spetnia warunki okreslone
nalnosci w art. 39 ust. 1- 4 ustawy wdrozeniowej?
2.1.2. Kryteriawy- | kryterium dotyczy projektéw, w ktérych przewidziano udziat partnera/partneréw.
konalnosci instytu-
cjonalnej Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie

12. Potencjat wnioskodawcy/partneréw 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, potencjat wnioskodawcy oraz ewentualnych partnerow (jesli wyste-

nalnosci

2.1.2. Kryteria wy-
konalnosci instytu-
cjonalnej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

puja) lub deklaracji sposobu jego uzyskania w kontekscie dziatan objetych zakresem
projektu, tj.:

b) w przypadku, gdy wnioskodawca/partner (partnerzy) finansowo zaangazowany w re-
alizacje projektu (jesli wystepuje/wystepuja) nie posiada/nie posiadajg odpowiednich
zasobow:

- czy wnioskodawca/partner (partnerzy) zadeklarowat/zadeklarowali, iz najpozniej

z chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat zasobami technicznymi (in-
frastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych
objetych projektem, w tym zasoby licencyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen dys-
kowa w posiadanych repozytoriach danych (w szczegdlnosci w odniesieniu do syste-
moéw PACS)) i kadrowymi (wykwalifikowana kadra medyczna, ktora bedzie obstugiwaé
produkty powstate w wyniku realizacji projektu) adekwatnymi i wystarczajacymi do re-
alizacji dziatan przewidzianych w projekcie?

- czy deklaracja wnioskodawcy/partnera (partneréw) dotyczaca sposobu uzyskania
przez niego zasobdéw technicznych i kadrowych jest wiarygodna?

- czy uzyskane w ten sposéb zasoby techniczne i kadrowe beda wystarczajace do reali-
zacji dziatan przewidzianych w projekcie?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki

(o ile dotyczg).
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13.

Sposéb zarzadzania projektem

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.2. Kryteria wy-
konalnosci instytu-
cjonalnej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, opis sposobu zarzadzania majatkiem, ktory powstanie w wyniku reali-

zacji projektu z uwzglednieniem utrzymania jego celéw, tj.:

d. czy przedstawiony sposdb zarzadzania majgtkiem powstatym w wyniku realizacji
projektu zapewni utrzymanie celdéw projektu co najmniej w okresie trwatosci pro-
jektu?

e. w przypadku, gdy wnioskodawca planuje przekazanie zarzadzania lub wtasnoéci po-
wstatego majatku odrebnemu podmiotowi (operatorowi):

e czy przedstawiony sposdb przekazania jest zgodny z obowigzujgcymi przepi-
sami prawa?

e czy zaproponowana forma prawna przekazania i struktura organizacyjna opera-
tora zapewniajg utrzymanie celéw projektu co najmniej w okresie jego trwato-
Sci?

e czy sytuacja finansowa podmiotu, ktéremu planowane jest przekazanie majatku
utworzonego w ramach projektu, zapewnia utrzymanie celéw projektu co naj-
mniej w okresie jego trwatosci?

f. czy wnioskodawca wskazat Zzrédta utrzymania majatku, ktére uwiarygadniajg zacho-
wanie trwatosci projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

14.

Pomoc publiczna

2.1. Kryteria wyko-
nalnosci

2.1.3. Kryteria wy-
konalnosci finanso-
wej

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy prawidtowo uzasadniono brak wystapienia pomocy publicznej lub
pomocy de minimis w kontekscie zatozen i zakresu projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek (o ile doty-
czy).
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15. Budzet projektu 2.1. Kryteria wyko- | Ocenie podlega, konstrukcja budzetu projektu, w tym poprawnos¢ i kompletno$¢ mon-
nalnosci tazu finansowego, tj.: czy montaz finansowy projektu jest kompletny i zawiera oczeki-
. . 80 i . . . )
2.1.3. Kryteria wy- Wana} k}/vote’df)flnansowanla oraz wymagane wspoétfinansowanie krajowe, a takze po
. g kazuje jego zrédta?
konalnosci finanso-
wej Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie
16. Zasada réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym 2.2. Kryteria zgod- Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z zasadg réwnosci szans i niedyskryminaciji,

dostepnosci dla 0séb z niepetnosprawnosciami

nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

w tym dostepnosci dla 0séb z niepetnosprawnosciami i wptywa pozytywnie na jej reali-

zacje, tj.:

d. czy wszystkie elementy (produkty i ustugi) sktadajace sie na przedmiot projektu,
ktére nie zostaty uznane za neutralne, sg dostepne dla wszystkich ich uzytkowniczek
oraz uzytkownikéw i spetniajg standard architektoniczny okreslony w Zataczniku nr
2 do Wytycznych MFiPR dotyczacych realizacji zasad réwnosciowych w ramach
funduszy unijnych na lata 2021-20278! lub standard dostepnosci okreslony w in-
nym, wskazanym przez wnioskodawce, dokumencie wtasciwym dla danego typu in-
westycji wymienionym na stronie internetowej Programu Dostepno$é Plus®??

e. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
produktéw i ustug sktadajacych sie na przedmiot projektu: czy neutralny charakter
produktéw i ustug zostat zidentyfikowany prawidtowo, tj. czy nie majg one swoich
bezposrednich uzytkowniczek i uzytkownikow?

f. czy projekt jest zgodny z warunkami w zakresie réwnosci szans i niedyskryminacji

zamieszczonymi w opisie dziatan na rzecz zapewnienia rownosci, witgczenia spotecz-
nego i niedyskryminacji dla celu szczegotowego 4 (v) FEP 2021-2027?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

80 W dniu ztozenia wniosku o dofinansowanie.
817 dnia 29 grudnia 2022 .

82 W dziale ,Standardy, modele i rekomendacje”, pod adresem: https://www.funduszeeuropejskie.gov.pl/strony/o-funduszach/fundusze-europejskie-bez-barier/dostepnosc/program/poradniki/
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17. Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, zgodnosc¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii Europejskie;j®,

tj.:

c. czy zapisy wniosku o dofinansowanie dotyczace zakresu oraz sposobu realizacji pro-
jektu nie stojg w sprzecznosci z wymogami Karty Praw Podstawowych Unii Europej-
skiej?

d. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
wymogow Karty Praw Podstawowych Unii Europejskiej wzgledem zakresu i spo-
sobu realizacji projektu: czy neutralny charakter wymogéw zostat zidentyfikowany
prawidtowo?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki

(o ile dotycza).

18. Konwencja o Prawach Oséb Niepetnosprawnych 2.2. Kryteria zgod- Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osdb Niepetnosprawnych,
nosci z zasadami sporzadzong w Nowym Jorku dnia 13 grudnia 2006 r.84, tj.:
horyzontalnymi c. czy zapisy wniosku o dofinansowanie dotyczace zakresu i sposobu realizacji pro-
jektu oraz wnioskodawcy nie stojg w sprzecznosci z wymogami Konwencji o Pra-
Kryterium dostepu wach Oséb Niepetnosprawnych?
Ocena: tak/nie d. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
wymogoéw Konwencji o Prawach Oséb Niepetnosprawnych wzgledem zakresu
i sposobu realizacji projektu oraz wnioskodawcy: czy neutralny charakter wymo-
gow zostat zidentyfikowany prawidtowo?
Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).
19. Zasada réwnosci kobiet i mezczyzn 2.2. Kryteria zgod- Ocenie podlega, zgodnos$¢ projektu z zasadg réwnosci kobiet i mezczyzn, tj.:

nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

f. czy przeprowadzono wystarczajgca analize zgodnosci projektu z zasadg réwnosci
kobiet i mezczyzn?

g. w przypadku, gdy w analizie zdiagnozowano nieréwnosci w zakresie dostepu kobiet
i mezczyzn do produktow i ustug projektu: czy w projekcie zaplanowano dziatania,
ktore wptyna na wyréwnywanie szans danej ptci bedacej w gorszym potozeniu?

83 Dz. Urz. UE C 326 7 26.10.2012, str. 391
8 Dz. U.z2012r. poz. 1169, ze. zm.
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h. czy w projekcie przewidziano mechanizmy zapewniajace, aby na zadnym etapie
wdrazania projektu nie dochodzito do dyskryminacji i wykluczenia ze wzgledu na
ptec¢?

i. w przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie stwierdzono neutralny charakter
projektu wzgledem zasady réwnosci kobiet i mezczyzn: czy neutralny charakter pro-
jektu wzgledem zasady réwnosci kobiet i mezczyzn zostat uzasadniony w sposéb
adekwatny i wystarczajgcy?

j. czy projekt jest zgodny z warunkami w zakresie rownosci kobiet i mezczyzn za-
mieszczonymi w opisie dziatan na rzecz zapewnienia rownosci, wigczenia spotecz-
nego i niedyskryminacji dla celu szczegotowego 4 (v) FEP 2021-2027?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotycza).

20.

Zasada zrownowazonego rozwoju, w tym zasada
DNSH®

2.2. Kryteria zgod-
nosci z zasadami
horyzontalnymi

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z zasadami ochrony Srodowiska, tj.:
a. czy projekt spetnia zasade zrownowazonego rozwoju tj. jego realizacja i funkcjono-
wanie nie wptynie negatywnie na trwatos¢ i jako$¢ srodowiska?

b. czy projekt ,nie czyni powaznych szkdéd” w rozumieniu art. 17 rozporzadzenia
w sprawie taksonomii®® w odniesieniu do kazdego z celéw $rodowiskowych, tj.:

o w przypadku celu dotyczacego tagodzenia zmian klimatu:
o czy planowany zakres projektu nie przyczyni sie do znacznych emisji gazéw
cieplarnianych?
o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwigzania minimalizujgce emi-
sje gazOw cieplarnianych?
e w przypadku celu dotyczacego adaptacji do zmian klimatu:
o czy planowany zakres projektu zaktada rozwiazania uodparniajace przed
zagrozeniami klimatycznymi, w tym ekstremalnymi zjawiskami pogodo-
wymi?

85 Zasada nieczynienia znaczacej szkody $rodowisku (ang. do no significant harm).
86 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2020/852 z dnia 18 czerwca 2020 r. w sprawie ustanowienia ram utatwiajacych zréwnowazone inwestycje, zmieniajace rozporzadzenie (UE) nr 2019/2088
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o czy planowany zakres projektu nie doprowadzi do zwiekszenia zagrozen
wynikajacych ze zmian klimatu w obszarze realizacji i na terenach sasied-
nich?

e w przypadku celu dotyczacego zrownowazonego wykorzystywania i ochrony
zasobéw wodnych i morskich:

o czy planowany zakres projektu nie bedzie znaczgco wptywat na stan ilo-
Sciowy i jako$¢ zasobow wodnych i morskich, nie bedzie miat negatywnego
wptywu na osiggniecie celéw srodowiskowych jednolitych cze$ci wéd i nie
wymaga zastosowania derogacji z art. 4.7 ramowej dyrektywy wodnej®”?

o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwigzania stuzace racjonal-
nemu wykorzystaniu zasobéw wodnych i morskich, utrzymaniu/popra-
wie/ochronie ich stanu jakosciowego i ilosciowego?

¢ w przypadku celu dotyczacego gospodarki o obiegu zamknietym, w tym zapo-
biegania powstawaniu odpadéw i recyklingu:

o czy planowany zakres projektu przewiduje rozwiazania stuzace poszanowa-
niu hierarchii postepowania z odpadami (minimalizacji ich powstawania,
przygotowania ich do ponownego uzycia, kierowania do recyklingu i odzy-
sku)?

o czy planowane do zastosowania w projekcie materiaty gwarantujg trwatosé
infrastruktury i jej utrzymanie przez dtugi czas w dobrym stanie?

¢ w przypadku celu dotyczacego zapobiegania zanieczyszczeniu powietrza, wody

i gleby i jego kontroli:

o czy planowany zakres projektu, czasowo lub trwale, nie przyczyni sie do
wystapienia znaczacych emisji zanieczyszczen do srodowiska (gazow, py-
tow, ptynéw, zwigzkdw statych, energii cieplnej, $wietlnej, hatasu, wibracji,
odorow, pola elektromagnetycznego itp.)?

o czy dla planowanego zakresu projektu przewidziano rozwigzania majace na
celu zmniejszenie emisji zanieczyszczen, w tym ich monitoring i/lub kon-
trole, sposdb postepowania z zanieczyszczeniami w sytuacjach awaryjnych?

e w przypadku celu dotyczacego ochrony i odbudowy bioréznorodnosci i eko-
systemow:

87 Dyrektywa 2000/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 23 pazdziernika 2000 r. ustanawiajgca ramy wspolnotowego dziatania w dziedzinie polityki wodnej.
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czy planowany zakres projektu nie bedzie oddziatywa¢ na flore i faune te-
renu w sposéb mogacy powodowad zmniejszenie réznorodnosci biologicz-
nej lub ograniczenia w funkcjonowaniu istniejgcych ekosystemow?

czy planowany zakres projektu zaktada racjonalne gospodarowanie do-
stepna przestrzenia (minimalizacje jej zajecia i przeksztatcenia, wykorzysta-
nie - w miare mozliwosci i dostepnosci - powierzchni juz przeksztatconych)?
w przypadku planowania usuwania drzew lub krzewoéw: czy skala planowa-
nej wycinki drzew/krzewow jest uzasadniona, racjonalna i prowadzona
tylko w zakresie niezbednym do realizacji przedsiewziecia, wynika z inwen-
taryzacji przyrodniczej/rozeznania przyrodniczego (jesli byto to uzasad-
nione) oraz czy obejmuje rozwigzania kompensacyjne (np. nasadzenia za-
stepcze z preferencja gatunkéw rodzimych i nieinwazyjnych) lub tworzenie
nowych terenéw biologicznie czynnych (np. zielen izolacyjna, btekitno-zie-
lona infrastruktura)?

czy planowany zakres projektu jest zgodny z aktami prawnymi obowiazuja-
cymi dla form ochrony przyrody, na obszarze ktérych zaktada sie jego reali-
zacje?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki
(o ile dotyczg).

21.

2.3. Kryteria strate-
giczne

Profil projektu

2.3.1. Obszar A:
Zgodnosc¢ z logika
interwencji Pro-
gramu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega:

C.

czy zatozenia, cele i zakres przedmiotowy projektu wpisuja sie w wyzwania, zakres

i ukierunkowanie celu szczegétowego 4 (v) i Dziatania 6.7.?

. czy projekt przyczynia sie do zwiekszenia dostepnosci specjalistycznych ustug zdro-
wotnych i ma na celu odwracanie piramidy $wiadczen?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit wszystkie powyzsze warunki.

Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027 oraz SZOPS8,

8 W wersji obowigzujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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22. Potrzeba realizacji projektu 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy projekt jest odpowiedzig na istotna, zdiagnozowanga przez wnio-
giczne skodawce potrzebe, jak réwniez pilno$¢ proponowanych dziatan, tj. czy projekt stuzy
zmniejszeniu zdiagnozowanych brakow w zakresie dostepnosci ambulatoryjnej opieki
2.3.1. Obszar A: medycznej na danym obszarze jak i brakéw infrastrukturalnych w tym zakresie?
Zgodno$c¢ z logika
interwencji Pro- Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
gramu
Kryterium dostepu
Ocena: tak/nie
23. Wkitad w zaktadane efekty 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy efekty realizacji projektu stanowia wktad w osiggniecie zatozo-
giczne nych wartosci wskaznikow produktu (RCO069 - Pojemnosé nowych lub zmodernizo-
wanych placéwek opieki zdrowotnej, PLRO133 - Liczba wspartych podmiotéw wyko-
2.3.1. Obszar A: nujacych dziatalno$¢ lecznicza) i rezultatu (RCRO73 - Roczna liczba uzytkownikéw no-
Zgodnos¢ z logika wych lub zmodernizowanych placéwek opieki zdrowotnej) zdefiniowanych w celu
interwencji Pro- szczegétowym 4 (v) i Dziataniu 6.7.?
gramu
Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.
Kryterium dostepu
Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027 oraz SZOP®°,
Ocena: tak/nie
24, Kompleksowos¢ projektu 2.3. Kryteria strate- | Ocenie podlega, czy w ramach projektu uwzgledniono:

giczne

2.3.2. Obszar B: Od-
dziatywanie pro-
jektu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

g. dziatania z zakresu e-zdrowia (z zachowaniem standardow krajowych),

h. rozwiazania w zakresie IT (np. oprogramowanie, sprzet),

i. rozwiazania z zakresu telemedycyny,

j. dziatania stuzace likwidacji barier architektonicznych, w szczegélnosci w oparciu
o uniwersalne projektowanie lub zastosowanie racjonalnego usprawnienia,

k. dziatania stuzace poprawie dostepnosci informacyjno-komunikacyjnej, w szczegél-
nosci w oparciu o uniwersalne projektowanie lub zastosowanie racjonalnego
usprawnienia,

89 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.

79




I. dziatania w ramach finansowania krzyzowego, tj. tworzenie zintegrowanych, inter-
dyscyplinarnych zespotéw diagnostyczno-terapeutycznych i logiczne powiazanie ich
Z realizowanymi zadaniami infrastrukturalnymi?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli w projekcie uwzgledniono przynajmniej jedno z
powyzszych dziatan.

25.

Wykorzystanie wolontariatu

2.3. Kryteria strate-
giczne

2.3.3. Obszar C:
Wartos¢ dodana
projektu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy w projekcie przewidziano dziatania wykorzystujgce wolontariat,
ktére sg uzasadnione w Swietle zatozonych celéw i oczekiwanych efektéw projektu?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli projekt spetnit powyzszy warunek.

26.

Zasada DNSH

2.3. Kryteria strate-
giczne

2.3.3. Obszar C:
Wartos¢ dodana
projektu

Kryterium dostepu

Ocena: tak/nie

Ocenie podlega, czy projekt wpisuje sie w zalecenia zwigzane z realizacjg zasady DNSH
wskazane w ,Analizie spetniania zasady DNSH dla projektu programu Fundusze Euro-
pejskie dla Pomorza 2021-2027", w szczegolnosci dotyczace:

f. tagodzenia zmian klimatu (np. poprzez zastosowanie przez inwestoréw zielonych za-
mowien pod katem energochtonnosci),

g. adaptacji do zmian klimatu (np. poprzez retencjonowanie wod opadowych i roztopo-
wych i pdzniejsze ich wykorzystanie, rozwigzania bazujace na przyrodzie - NBS),

h. minimalizowania ryzyka przedostawania sie zanieczyszczen do wod (np. poprzez od-
powiedni nadzér i organizacje prac, odpowiedni stan techniczny maszyn, odpowied-
nie rozwiazania z zakresu gospodarowania $ciekami),

i. zapobiegania zanieczyszczeniu powietrza, wody lub gleby (np. poprzez prowadzenie
prac w sposob, ktory bedzie minimalizowac ryzyka przedostawania sie zanieczysz-
czen do wéd, powietrza lub gleby - np. odpowiedni nadzér i organizacje prac, odpo-
wiedni stan techniczny maszyn),

j. ochrony bioréznorodnosci (np. poprzez odpowiednie rozwigzania organizacyjne
w trakcie realizacji inwestycji, w tym racjonalizacje gospodarowania przestrzenia,
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nadzoér inwestycyjny i kontrole stanu maszyn oraz pojazdéw, ktére beda stuzy¢ mini-
malizacji oddziatywan na $rodowisko, rozeznanie zasobéw przyrodniczych przed
rozpoczeciem prac, wprowadzanie nowych nasadzen)?

Kryterium uwaza sie za spetnione, jesli w projekcie zaplanowano wdrozenie co naj-
mniej jednego z zalecen wskazanych w lit. a-e.

Ocena dokonywana jest na podstawie FEP 2021-2027, SZOP®® oraz ,,Analizy spetnia-
nia zasady DNSH dla projektu programu Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-
2027”.

90 W wersji obowiazujacej w dniu rozpoczecia naboru wnioskéw o dofinansowanie.
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