Zatgcznik do uchwaty nr 2/2023/1 Komitetu Sterujgcego do spraw koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia z

dnia 27 czerwca 2023 r.

Pomoc Techniczna Rzeczpospolita Dofinansowane przez

dla Funduszy Europejskich - Polska

Unie Europejska

PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

I INFORMACJE OGOLNE

1.1 WERSJA PLANU DZIALANIA (dalej PD)

nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku kalenda-
rzowym, niezaleznie od celu szczegétowego/priorytetu). Przyktadowo, jesli po raz
pierwszy wysytany jest PD na 2023 r. wéwczas wpisujemy nr wersji 1. W sytuacji, gdy
do danego PD zostang zgtoszone uwagi i IP/IZ wprowadzi pewne zmiany wéwczas
nadajemy nowy numer wersji (w tym wypadku 1.1). W przypadku, gdy przyjety zo-
stat juz PD na 2023 r., wpisujemy 2/2023, 3/2023 itd. RRRR dotyczy roku, w ktérym
sktadany jest PD.

5.1/2024

1.2 NAZWA PROGRAMU

wiasciwa nazwa Programu, ktérego dotyczy PD

Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego
2021-2027

INFORMACIJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIALANIA

1.3 Nazwa instytucji sktadajacej PD | Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Zachodniopomorskiego

petna nazwa instytucji

1.4 Imig i nazwisko oraz stanowisko

osoby upowaznionej do ztozenia Mateusz Moksik p.o. Dyrektora Wydziatu Zdrowia

PD

1.5 Dane kontaktowe osoby (0sdb)
do kontaktéw roboczych

Michat Szkutnik, tel. 91 452 86 87, e-mail: mszkutnik@wzp.pl

imie, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail Karolina Walkowiak, tel. 91 452 86 86, e-mail: kwalkowiak@wzp.pl

Data i podpis osoby
upowaznionej do ztozenia Planu dziatan
(zgodnie z informacjq w pkt Informacje ogéine)



mailto:mszkutnik@wzp.pl
mailto:kwalkowiak@wzp.pl

IIWYKAZ DZIALAN OPISANYCH W PLANIE DZIAtAN

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 stanowic przedmiot oceny Komitetu Sterujacego,
- projekty niekonkurencyjne, dla ktérych wnioski o dofinansowanie maja zostac ztozone w roku objetym danym PD i maja stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujgcego.

1.2 Nr celu szcze-
goélowego! (cs)
wiasciwy nr cs w ramach

11.3 Nr projektu w
PD/naboru realizo-
wanego w sposob

konkurencyjny

skrécona nazwa pro-
gramu - skrét nazwy wo-
jewédztwa . numer prio-

1.4 Przedmiot pro-
jektu / naboru rea-
lizowanego w spo-

s6b konkurencyjny

w przypadku naboru rea-
lizowanego w sposéb

konkurencyjny - jego za-

1.5 Planowana alokacja [PLN]:

Catkowita
wyrazona w PLN kwota
przewidywanej alokacji.

Wkiadu UE

Wktadu krajowego
wyrazona w PLN kwota
wktadu krajowego (kwali-
fikowalne srodki pu-

11.6 Planowany termin
ogtoszenia naboru reali-
zowanego w sposob
konkurencyjny / ztoze-
nia wniosku o dofinan-

L.p. ktérego ogtoszony zosta- | rytetuw programie: litera kres, natomiast w przy- J wyrazona w PLN bliczne i prywatne). W N X
nie nabor lub realizowany | »P” gdy nrdot. prOJektlu padku projektu reslizg» W lprzypadku prOJektu, VbQ’ kwota przewidy- | Przypadku projekty reali- sowanie dla projektu re-
bedzie projekt w* spos6b re.ahzowanego w sposo.b wanego w sposéb nie- na;elig\r/:lfgfe?i V}/nspzzc;qa wanego wkiadu zowanego w sposéb nie- alizowanego w sposéb
niekonkurencyjny n|ekor}1<liur§ncyjzy lub li= 1 onkurencyjny - jego ty- wkiadu UE or?z \i/v'k’radu UE (kwalifiko- kﬁ:iurenfyjn?/} S,Un:jakl,(wa’ niekonkurencyjny
gera f gk y nrdot. na- tut, lub jesli nie jest jesz- |y aiovego powinna dac Valissiodiie |t;|_ovva nﬁ'? oo Owh rok oraz kwartat
(olejny numer projokty, | <2S2120Y:1e90 Z3KES W | yartose catkowita inwe- o "oraz rodkow mekwalf IRRRRKW]
ny proj : sposéb syntetyczny) i
Przyktad: WD.1.P.1 styqji kowalnych.
4(v) Zapewnianie
réwnego dostepu
do opieki zdrowot-
nej i wspieranie od-
pornosci systemoéw Wsparcie ambulato-
opieki zdrowotnej, ryjnej diagnostyki i
1 w tym podstawowej FEPZ.4.P.1 leczenia onkologicz- 70 000 000 56 000 000 14 000 000 2025.11
opieki zdrowotnej, nego w SPWSZ w
oraz wspieranie Szczecinie

przechodzenia od
opieki instytucjonal-
nej do opieki rodzin-
nej i Srodowiskowej

' Okreslone w Zataczniku IV rozporzadzenia ogdlnego nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021




1l FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?

cze$¢ wypetniana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatar 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.

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

FEPZ.4.P.1

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

FEPZ.05.09 Dostepne i efektowne ustugi zdrowotne

111.3 Fundusz

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

EFRR

111.4 Cel szczegotowy

numer i nazwa celu szczeg6towego z polityki
spojnosci — wybrac z listy zawartej w tym doku-
mencie. Jesli projekt dotyczy kilku pozycji nalezy
W razie potrzeby powieli¢ wiersz i wybrac wszyst-
kie, ktére maja zastosowanie.

Cel szczegotowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdrowot-
nej i wspieranie odpornosci systemdw opieki zdrowotnej, w tym podsta-
wowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od opieki insty-
tucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowej

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

Zapewnienie rownego dostepu do ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej oraz rozwdj opieki jednego dnia poprzez inwestycje w in-
frastrukture, nowoczesna aparature i sprzet.

111.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawi¢ odpowiednie stowo okreslajace, czy
inwestycja ma zasieg regionalny czy ogélnopol-
ski (w przypadku programéw regionalnych zaw-
sze nalezy pozostawic¢ stowo ,regionalny”).

regionalny

Wojewddztwo: zachodniopomorskie

Powiat:
biatogardzki
choszczeniski
drawski
goleniowski
gryficki
gryfinski
kamienski
kotobrzeski
m. Koszalin
koszalinski
fobeski
mysliborski
policki
pyrzycki
stawienski




2 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 dziatan Komitetu

Sterujgcego, natomiast w przypadku gdy taki dokument nie zawiera wszystkich wymaganych wzorem informacji, konieczne jest uzu-
petninie brakujacych elementéw w Planie dziatan.
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stargardzki

m. Szczecin
szczecinecki
Swidwinski

m. Swinoujécie
watecki

TERYT powiat:
3201
3202
3203
3204
3205
3206
3207
3208
3261
3209
3218
3210
3211
3212
3213
3214
3262
3215
3216
3263
3217

PODSTAWOWE INFORMACJE O PROJEKCIE

111.7 Tytut projektu

Wsparcie ambulatoryjnej diagnostyki i leczenia onkologicznego w
SPWSZ w Szczecinie

111.8 Beneficjent
nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Samodzielny Publiczny Wojewddzki Szpital Zespolony w Szczecinie,
ul. Arkonska 4, 71-455 Szczecin

111.9 Cel gtowny projektu
cel gtéwny projektu, biorac pod uwage zidentyfi-
kowane problemy

Celem projektu jest wzmocnienie ambulatoryjnej opieki specjalistyczne;j i
diagnostyki oraz poprawa integralnosci dziatan diagnostyczno-leczni-
czych dotyczacych w szczegdlnosci choréb nowotworowych, poprzez in-
westycje w nowoczesng infrastrukture przyszpitalng, w tym w sprzet me-
dyczny. Inwestycja pozwoli odpowiedzie¢ na zwiekszajaca sie z roku na
rok ilos¢ oséb chorych oraz na wzrastajace zapotrzebowanie na ambula-
toryjna opieke medyczna w zakresie poradni spetniajacych standardy do-
stepnosci. Dzieki wsparciu pionu ambulatoryjnego odcigzone zostang




oddziaty szpitalne, a w przypadku sytuacji kryzysowej mozliwe bedzie ela-
styczne dostosowanie funkgji szpitala do potrzeb.

111.10 Opis projektu

zakres dziatan, ktéry zostanie objety projektem,
gtdéwne zatozenia projektu, oczekiwane efekty
jego realizacji oraz grupy docelowe

W ramach projektu realizowana bedzie czesciowa modernizacja oraz wy-
posazenie budynku ,B” w lokalizacji przy ul. Arkonskiej 4 w Szczecinie
(m.in. modernizacja piwnic, parteru, | i Il pietra, czesci poddasza, ciggéw
komunikacyjnych, klatek schodowych, wind, zagospodarowanie terenu w
niezbednym zakresie, inne roboty budowlane w budynku niezbedne do
uruchomienia poradni) na potrzeby specjalistycznych poradni oraz pra-
cowni AOS. Do zmodernizowanego obiektu przeniesione zostang porad-
nie: chirurgiczna, chirurgii watroby, trzustki i drég zétciowych, chirurgii
naczyniowej, gastroenterologiczna, dermatologiczna z pracownia derma-
tochirurgii, otolaryngologiczna, okulistyczna, endokrynologiczna, diabe-
tologiczna, choréb metabolicznych i leczenia otytosci, hepatologiczna,
transplantologiczna, reumatologiczna, neurochirurgiczna, geriatryczna. W
budynku ulokowane zostang réwniez pracownie endoskopii. W budynku
projektuje sie takze pomieszczenia dla lekarskiej komisji onkologicznej,
pomieszczenia socjalne, magazynowe, archiwum oraz niezbedne po-
mieszczenia techniczne, w tym wentylatornie.

W efekcie realizacji projektu nastapi poprawa dostepu do wysokiej jakosci
ustug zdrowotnych poprzez wzmocnienie ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej i ambulatoryjnej diagnostyki Grupa docelowa to mieszkaricy wo-
jewddztwa zachodniopomorskiego.

Projekt posiada pozytywng OCl MZ z dn. 15.07.2024

err3

111.11 Cel ze ,Zdrowej Przysztosci
nazwa adekwatnego celu z dokumentu ,Zdrowa

Przysztos¢” — wybrac z listy zawartej w tym doku-

mencie. Jesli projekt dotyczy kilku pozycji nalezy

w razie potrzeby powieli¢ wiersz i wybrac wszyst-

kie, ktére maja zastosowanie

Cel 1.1 [Dostepnosc] Zapewnienie réwnej dostepnosci do swiadczen
zdrowotnych w ilosci i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb
zdrowotnych spoteczenstwa

Cel 2.2 [Obstuga pacjenta] Usprawnienie proceséw obstugi pacjenta

Cel 2.3 [Koordynacja opieki] Rozwdj opieki koordynowanej

Cel 2.4 [Piramida $wiadczen] Optymalizacja piramidy Swiadczen

Cel 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony zdro-
wia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczeristwa




3 Zdrowa Przyszto$¢ — Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027 z perspektywa do 2030 r.



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

beneficjenta

zasadno$¢ zastosowania sposobu niekonkuren-
cyjnego realizacji (w szczegdlnosci w Swietle art.
44 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasa-
dach realizacji programéw w zakresie polityki
spojnosci finansowanych w perspektywie finan-
sowej 2021-2027) oraz realizacji projektu przez
danego beneficjenta

Inwestycja bedzie polegata na realizacji zadan publicznych wynikajacych
z odrebnych przepiséw oraz bedzie miafa strategiczne znaczenie dla spo-
teczno-gospodarczego rozwoju regionu, stad realizacja projektu w sposéb
niekonkurencyjny.

Beneficjent jest podmiotem leczniczym udzielajagcym $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze s$rodkéw publicznych, w zwigzku z
tym jest wiasciwym podmiotem do realizacji projektu w trybie niekonku-
rencyjnym.

Beneficjent jest podmiotem leczniczym udzielajgcym swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych o charakterze po-
nadregionalnym w wielu specjalizacjach, miedzy innymi w zakresie onko-
logii. Swiadczy ustugi na rzecz mieszkancéw wojewddztwa zachodniopo-
morskiego i sasiadujacych. Szpital jest waznym w regionie osrodkiem dia-
gnostyki i leczenia nowotwordéw.

Beneficjent posiada umowe na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z
NFZ.

Szpital gwarantuje posiadanie wyspecjalizowanej kadry medycznej do ob-
stugi zakupionego sprzetu medycznego.

Efektem podjetych dziatar bedzie m.in. zwiekszenie liczby dotychczas wy-
konywanych badan diagnostycznych z wykorzystaniem innowacyjnych
rozwiazan.

Po zakoriczeniu realizacji projektu planuje sie udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej réwniez w godzinach wykraczajacych poza dotychczasowe go-
dziny pracy w zakresie AOS.

Beneficjent zapewnia dostep do rehabilitacji leczniczej realizowanej w wa-
runkach ambulatoryjnych w zakresie zbieznym z przedmiotem projektu.

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

zakres aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych, w
ktory wpisuja sie dziatania objete wsparciem w
ramach projektu oraz Krajowego lub Wojewodz-
kiego Planu Transformacji

Projekt jest zgodny z Wojewoddzkim Planem Transformacji Wojewodz-
twa Zachodniopomorskiego na lata 2022-2026.

Rekomenduje sie zwiekszenie dostepnosci do poradni specjalistycznych, w
celu szerokiej diagnostyki pacjentéw poprzez udzielanie porad specjali-
stycznych, wykonywanie badan diagnostycznych oraz procedur zabiego-
wych, jak najblizej miejsca zamieszkania. Wskazanym kierunkiem dziatai
jest poprawa warunkéw funkcjonowania poradni, w tym infrastruktury lo-
kalowej i sprzetowe;j.

2.3.2. zapewnienie wiekszego dostepu do poradni w specjalnosciach cha-
rakteryzujacych sie wyjatkowo diugim czasem oczekiwania na $wiadcze-
nia;

2.4.8. przeprowadzenie modernizacji infrastruktury podmiotow leczni-
czych udzielajagcych $wiadczen w zakresie lecznictwa szpitalnego , beda-
cych w stanie znacznego zuzycia oraz niedostosowanych do okres$lonych
standardéw — bez wzrostu liczby t6zek;




Projekt odpowiada Mapie potrzeb zdrowotnych na okres od
1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r. Jest zgodny z rozdziatem 5 i za-
tacznikiem nr 16, pkt.5. Rekomenduje sie zwiekszenie dostepnosci do
wszystkich $wiadczen ambulatoryjnej opieki zdrowotnej, poprawe infra-
struktury technicznej poprzez modernizacje pomieszczer,, wymiane
sprzetu i aparatury (zat. 16, rekomendacja 5.2, 5.4, 13.8). Dostosowanie
szpitali wpisuje sie w rekomendowane kierunki dziatan dla lecznictwa szpi-
talnego, dotyczace zwiekszenia dostepnosci badan diagnostycznych w
warunkach ambulatoryjnych, w szczegdlnosci poprzez regulacje sprzyja-
jace realizowaniu tych swiadczen w AOS oraz wprowadzanie leczenia trwa-
jacego jeden dzien.

- 5.2 dostosowanie infrastruktury AOS, w tym takze rehabilitacji medycz-
nej do wymagan okreslonych obowigzujacym prawem, w tym zwiaszcza
sanitarnych, BHP i PPOZ, niezbedne remonty i modernizacje pomieszczen
oraz wymiana przestarzatego sprzetu i aparatury;

- 5.4 Zapewnienie dostepu do poradni w specjalnosciach charakteryzuja-
cych sie wyjatkowo dtugim czasem oczekiwania. Przekazywanie ustabili-
zowanych pacjentéw leczonych w poradniach specjalistycznych do POZ i
zwolnienie miejsca dla nowych pacjentéw;

- 13.8 W najblizszych latach trzeba skupic sie na odnowieniu bazy sprzeto-
wej w odniesieniu do aparatéw posiadajgcych wysoki priorytet do wy-
miany;

Krajowy Plan Transformacji - priorytetowe dziatania:
2.5.3 Odwrécona piramida swiadczen - odcigzenie systemu szpitalnego

od koniecznosci realizacji Swiadczen diagnostycznych i leczniczych o cha-
rakterze ambulatoryjnym.

111.14 Przewidywany termin
zlozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2025.11

111.15 Przewidywany okres realizacji
projektu

orientacyjna informacja dotyczaca roku oraz

kwartatu rozpoczecia/zakonczenia realizacji pro-

jektu

Data zakoncze-

Data rozpo- .
nia

czecia 202511

2028.I1.

111.16 Opinia Ministra Zdrowia
Oswiadczenie o posiadaniu pozytywnej opinii
Ministra Zdrowia, o ile projekt dotyczy zakresu:

- e-zdrowia, dostepnosci placéwek ambulatoryj-
nej opieki specjalistycznej (AOS) i telemedycyny,

- psychiatrii,
- ksztatcenia kadr medycznych i okotomedycz-
nych.

Nie dotyczy




SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkéw w projekcie

111.17 Planowany koszt catkowity

[PLN]
catkowita warto$¢ projektu, obejmujaca zaréwno 70 000 000
wydatki kwalifikowalne (wktad UE i wktad kra-
jowy), jak i niekwalifikowalne, w podziale na lata
realizacji inwestycji oraz tagczna kwota

111.18 Planowany koszt kwalifiko-
walny [PLN]

wartos¢ wydatkéw kwalifikowalnych w projekcie 70000000
(wktad UE i wktad krajowy) w podziale na lata rea-

lizacji inwestycji oraz taczna kwota

111.19 Poziom dofinansowania UE [%] 80

poziom dofinansowania UE przeznaczonego na
projekt w %




111.20 Poziom wktadu krajowego [%]
poziom dofinansowania krajowego przeznaczo
nego na projekt w %

20

ZAKLADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

111.21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana war-
tosc¢ docelowa

- Jed- Wartos¢ docelowa zaktadana w pro-
Nazwa wskaznika planowana do X
nostka e . gramie
osiaggniecia w ra-
mach projektu
Pojemnos¢ nowych lub zmodernizo-
wanych placéwek opieki zdrowotnej osoba/rok 35568 45796
L|czb§ wsparty.ch podt’rjlotow.wykonu- sztuki 1 7
jacych dziatalnos¢ lecznicza
111.22 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana war-
. . Jed- ki e Wartos¢ docelowa zaktadana w pro-
Nazwa wskaznika planowana do X
nostka .. . gramie
osiggniecia w ra-
mach projektu
Roczna liczba uzytkownikéw nowych .
lub zmodernizowanych placéwek Uzytkow- 45796
nicy/rok 35568

opieki zdrowotnej
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VI KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

VI.1 Nr naboru/
projektu realizowanego w sposéb niekonkuren-

cyjny

nr naboru lub projektu realizowanego w sposéb niekonkuren-
cyjny, ktérego dotycza kryteria wyboru - zgodnie z numerem
wskazanym w wykazie dziatan przedstawionym w czesci | - Infor-
macje ogdlne oraz w fiszce danego naboru/ projektu realizowa-
nego w sposéb niekonkurencyjny

FEPZ.4.P.1

VI.2 Tytul naboru/projektu realizowanego w spo-
sob niekonkurencyjny

Wsparcie ambulatoryjnej diagnostyki i leczenia onkologicznego w SPWSZ w Szczecinie

VI.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisa¢ wszystkie obowigzkowe
rekomendacje - zaréwno dostepu, jak i premiujgce. W przypadku niewykorzystania ktérejs z obowiazkowych rekomendaciji, nalezy uzasadnic dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona. W przypadku
rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez I1Z/ IP. Opisujac kryteria premiujgce 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 numer pro- kryterium dostepu/ pre- opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Komitetu Sterujacego
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru stano- | ponowanego przez IZ/ IP kryterium miujace wraz z projektem definicji proponowanej przez IZ/ IP kryterium

wigcego przedmiot wsparcia w ramach na-
boru/ projektu realizowanego w sposéb nie-
konkurencyjny

1 Warunki ubiegania sie o -
wsparcie ze Srodkéw polityki
spdjnosci w sektorze zdrowia
muszg by¢ konstruowane w
sposéb niedyskryminujacy
podmioty ze wzgledu na ich

- nie dotyczy - rekomendacja nie ma zastosowania z uwagi na sposéb niekon-
kurencyjny wyboru projektow




forme prawna, rodzaj pod-
miotu, forme wiasnosci (np.
podmioty publiczne i pry-
watne), itp.

Projekty sa wybierane z
uwzglednieniem danych za-
wartych w mapie potrzeb
zdrowotnych lub danych zr6-
dtowych do ww. mapy do-
stepnych na internetowej
platformie danych Baza Analiz
Systemowych i Wdrozenio-
wych udostepnionej przez Mi-
nisterstwo Zdrowia, o ile dane
wymagane do oceny projektu
nie zostaty uwzglednione w
obowigzujacej mapie

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos¢ projektu

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds. koordyna-
¢ji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogdlne dla projektéw realizowanych
w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnos¢ projektu z Mapa Potrzeb
Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r. lub aktual-
nymi danymi zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na internetowej platfor-
mie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez
Ministerstwo Zdrowia, o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty
uwzglednione w obowiazujacej mapie

Definicja kryterium

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalno$¢ projektu pod wzgle-
dem spetniania wymogéw dla projektéw realizowanych w obszarze zdrowia
okreslonych w dokumentach programowych, strategicznych i planistycz-
nych.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki (o ile dotycza) sa spetnione:

— projekt jest zgodny z celami dokumentu ,Zdrowa Przyszto$¢. Ramy Stra-
tegiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021- 2027, z per-
spektywa do 2030 r.”, w szczegdlnosci z Celami: 1.1 [Dostepnosc] Zapew-
nienie rownej dostepnosci do swiadczen zdrowotnych w ilosci i czasie
adekwatnych do uzasadnionych potrzeb zdrowotnych spoteczeristwa, 2.2
[Obstuga pacjenta] Usprawnienie proceséw obstugi pacjenta, 2.3 [Koor-
dynacja opieki] Rozwéj opieki koordynowanej, 2.4 [Piramida $wiadczen]
Optymalizacja piramidy swiadczen i 3.2 [Infrastruktura] Rozwéj i moderni-
zacja infrastruktury ochrony zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi
spoteczenstwa,

— projekt jest zgodny z rekomendacjami i danymi wynikajgcymi z Mapy Po-
trzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r.
lub aktualnymi danymi zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na interne-
towej platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych
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udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia, o ile dane wymagane do
oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej mapie,

projekt jest spdjny z rekomendacjami i dziataniami dot. AOS, POZ i opieki
jednego dnia wskazanymi w Krajowym Planie Transformacji na lata 2022-
2026 lub Wojewodzkim Planie Transformacji Wojewo6dztwa Zachodnio-
pomorskiego na lata 2022-2026,

projekt posiada pozytywng opinie o celowosci inwestycji, o ktérej mowa
w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (o ile dotyczy),

whnioskodawca wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze infrastruktura
wytworzona w ramach projektu bedzie wykorzystywana na rzecz udziela-
nia $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
oraz - jedli to zasadne - do dziatalnosci pozaleczniczej w ramach dziatalno-
$ci statutowej danego podmiotu leczniczego, przy czym gospodarcze wy-
korzystanie infrastruktury nie przekroczy 20% zasobéw/wydajnosci infra-
struktury w ujeciu rocznym,

z wniosku o dofinansowanie wynika, ze zaplanowane w ramach projektu
dziatania, w tym w szczegdélnosci dotyczace zakupu wyrobéw medycz-
nych, s uzasadnione z punktu widzenia rzeczywistego zapotrzebowania
w zakresie Swiadczen opieki zdrowotnej, ktérych dotyczy projekt, ade-
kwatne do potrzeb pacjentéw, ktédre zostaty zidentyfikowane w obowia-
zujacej mapie potrzeb zdrowotnych, a wytworzona lub zakupiona infra-
struktura, w tym liczba i parametry wyrobu medycznego, beda ade-
kwatne do zakresu udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej przez pod-
miot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczag najpdzniej z chwila zakoriczenia
realizacji projektu,

we whniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca dysponuje
kadra medyczna do obstugi zakupionych wyrobéw medycznych lub za-
pewni najpdzniej z chwila zakorczenia projektu odpowiednie przeszkole-
nie personelu z obstugi zakupionego sprzetu i aparatury medycznej (o ile
dotyczy),

we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca najpdzniej z
chwila zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat infrastrukturg
techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych
objetych projektem (o ile dotyczy),

w przypadku zakupu sprzetéw medycznych (wyrobéw medycznych) be-
dacych zrédtem jednostkowych danych medycznych wnioskodawca za-
pewnit lub zapewni:
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1. Integracje wyrobu medycznego z posiadanymi systemami informa-
tycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie elektronicznego re-
kordu pacjenta w danej dziedzinie i/lub lokalnym repozytorium da-
nych medycznych pacjenta.

2. Identyfikacje oferowanych przez dany wyréb medyczny interfejsow
wymiany danych. A nastepnie wybor najbardziej optymalnych roz-
wigzan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce architektury
informatycznej.

3. Odpowiednie zasoby licencyjne, moc obliczeniowg oraz przestrzen
dyskowa w posiadanych repozytoriach danych w szczegdlnosci do-
tyczy to systemdw PACS. W przypadku braku, przedmiotowy projekt
powinien takze przewidywa¢ niezbedne uzupetnienie brakéw w
przedmiotowym zakresie. (jesli dotyczy),

projekt nie dotyczy wsparcia inwestycji w zakresie catodobowej opieki

dtugoterminowej w formie instytucjonalnej,

projekt nie dotyczy zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat wsparcie w

ramach Krajowego Programu Odbudowy,

we whniosku o dofinansowanie wykazano, ze wybrany wariant realizacji

projektu jest najlepszy pod wzgledem lokalizacyjnym, organizacyjnym i

technologicznym, a takze jest mozliwy do wykonania,

w ramach projektu zostaty zaplanowane dziatania majace na celu po-

prawe dostepu do ustug zdrowotnych dla oséb ze srodowisk LGBT+, w

tym dziatania podnoszace swiadomos¢ personelu medycznego w odnie-

sieniu do grup narazonych na dyskryminacje - weryfikacja bedzie odby-
wac sie na podstawie wydatkéw na przeprowadzenie ww. dziatan zapla-
nowanych w budzecie projektu,

we wniosku o dofinansowanie wykazano komplementarnos¢ projektu z

dziataniami w zakresie ustug spotecznych i/lub zdrowotnych wspieranymi

z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus lub z innych Zrédet,

dziatania realizowane w projekcie sg zgodne ze standardem dostepnosci

dla Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ) opracowanym w ramach rza-
dowego programu ,Dostepnosc Plus (dotyczy inwestycji w POZ),

projekt wynika z Planu Dziatania zaakceptowanego przez Komitet Steru-

jacy ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli co najmniej
jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.
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Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty
zgodne z odpowiednimi ce-
lami zdefiniowanymi w doku-
mencie ,Zdrowa Przysztos¢.
Ramy Strategiczne Rozwoju
Systemu Ochrony Zdrowia na
lata 2021-2027 z perspektywa
do 2030r.”

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos¢ projektu

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogdlne dla projektow reali-
zowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnosc¢ projektu z od-
powiednimi celami zdefiniowanymi w dokumencie ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy
Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021-2027 z per-
spektywa do 2030 r.”

Definicja kryterium jak wyzej.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete jedynie projekty
spojne z Planami Transforma-
¢ji (odpowiednio krajowym
lub regionalnymi).

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogdlne dla projektow reali-
zowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnos¢

projektu z Krajowym Planem Transformacji na lata 2022-2026 lub
Wojewddzkim Planem Transformacji Wojewddztwa Zachodniopomorskiego
na lata 2022-2026.

Definicja kryterium jak wyzej.

Do dofinansowania moga by¢
przyjete wytacznie projekty
posiadajgce pozytywna opi-
nie o celowosci inwestycji, o
ktérej mowa w ustawie o
$wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (OCI) .
Wiasciwe Instytucje Zarzadza-
jace i Instytucje Posredni-
czace majq obowigzek zapew-
ni¢, ze ww. opinia jest zata-
czona do wniosku o dofinan-
sowanie

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

Kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogdlne dla projektow reali-
zowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje, czy projekt posiada po-
zytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktdrej mowa w ustawie o swiadcze-
niach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (o ile doty-
czy).

Definicja kryterium jak wyzej.

Kryteria premiuja dziatania re-
alizowane w projektach, ktére
sq komplementarne do in-
nych projektéw

nie dotyczy - rekomendacja nie ma zastosowania z uwagi na sposéb niekon-
kurencyjny wyboru projektow
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finansowanych ze Srodkéw
UE, w tym w szczegdlnosci
Krajowego Planu Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci
(réwniez realizowanych we
wczesniejszych okresach pro-
gramowania), ze srodkéw kra-
jowych lub innych zrédet

Kryteria wyboru projektéw
musza by¢ zgodne z syste-
mem realizacji wiasciwego
programu.

Kryteria wyboru projektéw dla przedmiotowego dziatania sg zgodne z meto-
dyka i rodzajami kryteridéw stosowanych przy wyborze projektéw w ramach
programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027.

Infrastruktura wytworzona w
ramach projektu moze by¢
wykorzystywana na rzecz
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych oraz -
jesli to zasadne - do dziatalno-
$ci poza leczniczej w ramach
dziatalnosci statutowej da-
nego podmiotu leczniczego,
przy czym gospodarcze wyko-
rzystanie infrastruktury nie
moze przekroczy¢ 20% zaso-
béw/wydajnosci infrastruk-
tury w ujeciu rocznym

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogdélne dla projektéw reali-
zowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca
wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze infrastruktura wytworzona w ra-
mach projektu bedzie wykorzystywana na rzecz udzielania swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

Definicja kryterium jak wyzej.

Projekty realizowane sg wy-
facznie w podmiotach wyko-
nujacych dziatalnos¢ leczniczg
posiadajacych umowe o
udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej ze Srodkéw
publicznych w zakresie:

Kryterium nr 2
Kwalifikowalnos¢ wniosko-
dawcy

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
Sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia, wspétfinansowanych z Eu-
ropejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach celu szczegétowego
4v - Zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie odpor-
nosci systeméw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej
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a) ambulatoryjna opieka spe-
cjalistyczna (AOS) lub

b) leczenie szpitalne.

Zakres umowy powinien by¢
zbiezny z zakresem projektu.
W przypadku braku umowy
zbieznej z zakresem projektu
wnioskodawcy zobowiagza sie
do jej posiadania najpdzniej
w kolejnym okresie kontrak-
towania swiadczen opieki
zdrowotnej po zakoriczeniu
realizacji projektu.

oraz wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej
i Srodowiskowej.

Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca posiada umowe posiada umowe o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze Srodkéw publicznych w zakresie
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS) i/lub leczenia szpitalnego i/lub
POZ, ktérej zakres jest zbiezny z zakresem projektu lub czy wnioskodawca
posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw pu-
blicznych w zakresie innym niz zbiezny z projektem i zobowiazat sie do posia-
dania umowy zbieznej z zakresem projektu najpdzniej w kolejnym okresie
kontraktowania Swiadczen opieki zdrowotnej po zakonczeniu realizacji pro-
jektu.

Definicja kryterium

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalno$¢ wnioskodawcy.
Whnioskodawca jest samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej, dla kto-
rego podmiotem tworzacym jest Samorzad Wojewddztwa Zachodniopomor-
skiego.

1. Wnioskodawca posiada umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
ze Srodkéw publicznych w zakresie podstawowa opieka zdrowotna (POZ).
2. Wnioskodawca posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej

ze $rodkéw publicznych w zakresie:

a) ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS) lub

b) leczenie szpitalne®.
Zakres umowy powinien by¢ zbiezny z zakresem projektu. W przypadku
braku umowy zbieznej z zakresem projektu® wnioskodawca zobowigze sie
do jej posiadania najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania $wiadczen
opieki zdrowotnej po zakoriczeniu realizacji projektu .
Whnioskodaweca kwalifikuje sie do otrzymania wsparcia wytacznie w sytuacji,
gdy jest podmiotem uprawnionym do aplikowania na etapie ztozenia wnio-
sku o dofinansowanie oraz przed podpisaniem umowy o dofinansowanie®.

Zasady oceny

4 Projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadajag umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych w rodzaju lecze-
nie szpitalne, a dotychczas nie realizowaty $wiadczen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

> Konieczne jest jednak posiadanie przez wnioskodawce - na moment sktadania wniosku o dofinansowanie - umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze
srodkéw publicznych w zakresie innym niz zbiezny z projektem.

% Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakornczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.
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Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki s spetnione:

— status prawny wnioskodawcy jest zgodny z ww. typem beneficjenta,

— dane wskazane we wniosku o dofinansowanie sg zgodne z danymi reje-
strowymi wnioskodawcy,

— whnioskodawca posiada umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowot-
nej ze $Srodkéw publicznych w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej
(POZ) (dotyczy inwestycji w POZ),

— whnioskodawca posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowot-
nej ze srodkdéw publicznych w zakresie ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej (AOS) i/lub leczenia szpitalnego, ktorej zakres jest zbiezny z za-
kresem projektu lub umowe w zakresie innym niz zbiezny z projektem,
ale zobowigzat sie do posiadania umowy zbieznej z zakresem projektu
najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania swiadczen opieki zdro-
wotnej po zakonczeniu realizacji projektu (dotyczy inwestycji w AOS i/lub
leczenie szpitalne),

— whnioskodawca nie aplikuje/nie otrzymat wsparcia na POZ z programu
Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko (dotyczy in-
westycji w POZ).

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywa sie na podstawie ogdlnie dostep-

nych dokumentéw rejestrowych lub statutowych wnioskodawcy (np. REGON)

i na podstawie tresci wniosku o dofinansowanie projektu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkoéw (jesli dotyczy) nie jest spetniony.
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Zaplanowane w ramach pro-
jektu dziatania, w tym w
szczegolnosci dotyczace za-
kupu

wyroboéw medycznych, sg
uzasadnione z punktu widze-
nia rzeczywistego
zapotrzebowania w zakresie
Swiadczen opieki zdrowotnej,
ktérych dotyczy projekt,
adekwatne do potrzeb pa-
cjentdéw, ktére zostaty ziden-
tyfikowane w obowiazujacej

Kryterium nr 1.10
Zasadnos¢ realizacji
projektu

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

Kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia, wspétfinansowanych z Eu-
ropejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach celu szczegétowego
4v - Zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie odpor-
nosci systeméw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej
oraz wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej
i Srodowiskowej.

Kryteria weryfikuja, czy zaplanowane w ramach projektu dziatania, s uzasad-
nione z punktu widzenia rzeczywistego zapotrzebowania oraz czy wytwo-
rzona lub zakupiona infrastruktura, jest/bedzie adekwatna do zakresu udzie-
lanych Swiadczen opieki zdrowotnej przez podmiot

wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza.
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mapie potrzeb zdrowotnych.
Wytworzona lub zakupiona
infrastruktura, w tym liczba

i parametry wyrobu medycz-
nego musza by¢ adekwatne
do zakresu udzielanych
$wiadczen opieki zdrowotnej
przez podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ lecznicza
najpdzniej z chwila zakoncze-
nia realizacji projektu.

Kryterium 1.10

Definicja kryterium:

We wniosku o dofinansowanie i/lub zatgcznikach uzasadniono potrzebe reali-
zacji projektu, ktéra wynika z potrzeb opisanej grupy docelowej/ wniosko-
dawcy, wskazano cel projektu i przeprowadzono analize ryzyka, a przedsta-
wiony popyt na rezultaty projektu wynika z tej analizy i jest realny oraz uza-
sadniony.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK”"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— projekt odpowiada na potrzeby opisanej grupy docelowej/ wniosko-
dawcy,

— wskazano cele projektu, ktére wynikaja z potrzeb grupy docelowej/ wnio-
skodawcy,

— opisano grupe docelowa,

— potrzeba realizacji projektu jest jasno wskazana,

— przeprowadzono analize ryzyka,

— prawidtowo okreslono wysokos¢ i wiarygodnos¢ popytu na rezultaty pro-
jektu (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Kryterium 3
Definicja kryterium jak wyze;j.

1

W przypadku projektu przewi-
dujacego zakup wyroboéw
medycznych, kryteria
zapewniaja, ze wnioskodawca
najpdézniej z chwila zakoncze-
nia realizacji projektu bedzie
dysponowat kadra medyczna
wykwalifikowana do obstugi
zakupionych wyrobéw

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

kryterium specy-
ficzne dopuszczalno-
sci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnial, wspoffinansowanych z
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach celu szczegéto-
wego 4v - Zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systemdw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdro-
wotnej oraz wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki
rodzinnej i Srodowiskowej.

Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca bedzie dysponowat kadra
medyczng wykwalifikowana do obstugi zakupionych wyrobéw
medycznych.
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medycznych np. poprzez za-
pewnienie odpowiedniego
przeszkolenia personelu

z obstugi zakupionego
sprzetu i aparatury medycz-
nej.

Definicja kryterium jak wyzej.

12 | W przypadku projektu przewi- | Kryterium nr 3 kryterium specy- Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
dujacego zakup wyrobow Kwalifikowalnos¢ projektu ficzne dopuszczalno- | koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej Opieki
medycznych, kryteria sci Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia, wspdétfinansowanych z Eu-
zapewniaja, ze wnioskodawca ropejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach celu szczegétowego
najpdzniej z chwilg zakoncze- 4v - Zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie odpor-
nia realizacji projektu nosci systemdw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej
bedzie dysponowat infra- oraz wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej
strukturg techniczng nie- i Srodowiskowej.
zbedna do instalacji i uzytko- Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca bedzie dysponowat infrastruktura
wania techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych ob-
wyrobow medycznych obje- jetych projektem.
tych projektem. Definicja kryterium jak wyzej.

13 | Projekty beda prowadzity do Kryterium nr 3 kryterium specy- Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.

optymalizacji piramidy swiad-
czen opieki zdrowotnej, zgod-
nie z postanowieniami poli-
tyki publicznej pn. ,Zdrowa
Przysztos¢. Ramy

strategiczne dla systemu
ochrony zdrowia na lata 2021-
2027 z perspektywa do
2030r.".

Kwalifikowalnos¢ projektu

ficzne dopuszczalno-
sci

koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia, wspétfinansowanych z Eu-
ropejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach celu szczegétowego
4v - Zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie odpor-
nosci systeméw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej
oraz wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej
i Srodowiskowej.

Kryterium weryfikuje, czy projekt nakierowany jest na rozwoéj opieki koordy-
nowanej, stopniowe odwracanie piramidy swiadczen opieki zdrowotnej oraz
poprawe dostepu do swiadczen diagnostyczno-leczniczych przyspieszaja-
cych i skracajacych proces leczenia w warunkach ambulatoryjnych.

Definicja kryterium jak wyzej.
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V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ I1Z/IP

nalezy uzupetnic tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujagcego. Nalezy wypisac¢ wszystkie kryteria, pod katem ktérych oceniane beda projekty
sktadane w naborze / lub oceniany bedzie projekt realizowany w sposéb niekonkurencyjny. W zaleznosci od zakresu dziatania nalezy uwzglednic¢ 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

Kryterium nr 1.1
Niepodleganie wykluczeniom

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci’

Whnioskodawca/partner jest podmiotem uprawnionym do otrzymania wspar-

cia tj. nie podlega wykluczeniu z ubiegania sie o dofinansowanie.

O dofinansowanie nie moga ubiegac sie wnioskodawcy/partnerzy:

1) wobec ktérych orzeczono zakaz dostepu do funduszy europejskich na
podstawie odrebnych przepiséw:

— art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicz-
nych,

— art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powie-
rzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywajacym wbrew
przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,

— art.9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowie-
dzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozba
kary,

2) wobec ktérych zakazane zostato udzielanie bezposredniego lub posred-
niego wsparcia ze Srodkéw unijnych na podstawie art 1 ustawy

z dnia 13 kwietnia 2022 r. 0 szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie prze-
ciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie bez-
pieczenstwa narodowego,

3) na ktorych cigzy obowiagzek zwrotu pomocy publicznej, wynikajacy z de-
cyzji Komisji Europejskiej uznajacej taka pomoc za niezgodna z prawem
oraz z rynkiem wewnetrznym,

4) spetniajacy przestanki przedsiebiorstwa znajdujacego sie

w trudnej sytuacji w rozumieniu Wytycznych wspélnotowych dotyczacych
pomocy panstwa na ratowanie i restrukturyzacje przedsiebiorstw niefi-
nansowych znajdujacych sie w trudnej sytuacji, zgodnie z definicjg za-

wartg w art. 2 pkt 18 Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17

czerwca 2014 r. (jesli dotyczy),

7 Uchwata Nr 10/23 Komitetu Monitorujgcego program regionalny Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027 z dnia 22 czerwca 2023 r. w sprawie
przyjecia kryteridw wspdlnych dopuszczalnosci i jakosciowych dla Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach programu Fundusze Europejskie dla

Pomorza Zachodniego 2021-2027
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5) bedacy w toku likwidacji, w stanie upadtosci, w toku postepowania upa-
dtosciowego, naprawczego lub pod zarzadem komisarycznym (jesli doty-
czy),

6) ktdrzy zostali skazani prawomocnym wyrokiem za przestepstwo: sktada-
nia fatszywych zeznan, przekupstwa, przeciwko mieniu, wiarygodnosci
dokumentéw, obrotem pieniedzmi i papierami wartosciowymi, prze-
ciwko systemowi bankowemu, przestepstwo karnoskarbowe albo inne
zwigzane z wykonywaniem dziatalnosci gospodarczej lub popetnione w
celu osiagniecia korzysci majatkowych,

7) ktoérych cztonek lub reprezentant organu zarzadzajacego (wykonaw-
czego), wspdlnik lub kierownik jednostki organizacyjnej zostat skazany
prawomocnym wyrokiem za przestepstwo: sktadania fatszywych zeznan,
przekupstwa, przeciwko mieniu, wiarygodnosci dokumentéw, obrotem
pieniedzmi i papierami wartosciowymi, przeciwko systemowi banko-
wemu, przestepstwo karnoskarbowe albo inne zwigzane z wykonywa-
niem dziatalnosci gospodarczej lub popetnione w celu osiggniecia korzy-
$ci majatkowych,

8) ktdrzy podjeli jakiekolwiek dziatania dyskryminujace sprzeczne z zasa-
dami, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 Rozporzadzenia Parlamentu Europej-
skiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 .

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli ponizsze wa-

runki s spetnione:

— brak wykluczenia Wnioskodawcy oraz partneréw projektu (jesli dotyczy) z
ubiegania sie o dofinansowanie z funduszy europejskich;

— w przypadku jednostki samorzadu terytorialnego, ktéra jest wniosko-
dawca (lub podmiotu przez nig kontrolowanego lub od niej zaleznego)
nie zostaty przyjete dyskryminujace akty prawne (jesli dotyczy).

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywa sie poprzez uzyskanie informacji z

rejestréw publicznych, do ktérych wiasciwa instytucja posiada dostep, na

podstawie tresci wniosku o dofinansowanie projektu oraz dokumentéw zto-
zonych przed podpisaniem umowy.

Kryterium musi by¢ spetnione w dniu ztozenia wniosku o dofinansowanie

projektu oraz przed zawarciem umowy o dofinansowanie.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”) jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 73 ust. 2 lit. a.
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Sposob weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

”

LNie.

Kryterium nr 1.2
Poprawnos¢ okresu realizacji

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Poprawnos¢ okresu realizacji projektu wskazanego we wniosku o dofinanso-
wanie.

Harmonogram projektu zostat zaplanowany realnie i racjonalnie. Wszystkie
etapy projektu sa logicznie powiazane, a w przypadku projektéw inwestycyj-
nych réwniez wynikaja z procesu inwestycyjnego.

Okres kwalifikowalnosci wydatkéw w projekcie nie wykracza poza date kon-
cowq okresu kwalifikowalnosci wydatkéw okreslong w art. 63 ust. 2 Rozpo-
rzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca
2021r.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— harmonogram projektu zostat zaplanowany realnie i racjonalnie,

— wszystkie etapy sg logicznie powigzane i wynikajg z procesu inwestycyj-
nego (jesli dotyczy),

— okres kwalifikowalnosci wydatkéw w projekcie okreslony we wniosku o
dofinansowanie nie wykracza poza date kwalifikowalnosci wydatkéw
okreslong w art. 63 ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr

2021/1060 zdnia 24 czerwca 2021 r. art. 63 ust. 2.

Sposéb weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajgce kryterium sa odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

N

Lnie”.

Kryteriumnr 1.3
Zgodnos¢ projektu z zasada réwnosci kobiet i mez-
czyzn

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Projekt jest zgodny z zasadg horyzontalng rownosci kobiet i mezczyzn, wyni-
kajaca z art. 9 ust. 1-3 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
2021/1060.
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Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o dofinansowa-
nie, ze projekt zostat przygotowany i bedzie realizowany na kazdym etapie
zgodnie z zasada réwnosci kobiet i mezczyzn, a ww. zasada bedzie przestrze-
gana w okresie trwatosci projektu (jesli dotyczy).

Weryfikacja bedzie polega¢ na sprawdzeniu, czy wnioskodawca dokonat ana-
lizy projektu pod katem potencjalnego wptywu finansowanych dziatan i ich
efektdw na sytuacje kobiet i mezczyzn.

Weryfikacji bedzie podlegad, czy wnioskodawca uwzglednit aspekt i perspek-
tywe ptci co do zakresu projektu, jego realizacji i okresu trwatosci (jesli doty-
czy).

W przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie projektu

whnioskodawca uzasadni, dlaczego dany projekt nie jest w stanie zrealizowac
jakichkolwiek dziatah w zakresie spetnienia ww. zasady, a uzasadnienie to zo-
stanie uznane przez instytucje oceniajgca projekt za adekwatne i wystarcza-
jace, projekt moze zosta¢ uznany za neutralny.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— w toku realizacji projektu i w okresie jego trwatosci (jesli dotyczy) zasada
réwnosci kobiet i mezczyzn nie zostanie naruszona,

— whnioskodawca zaplanowat w projekcie adekwatne dziatania na rzecz wy-
réwnywania szans kobiet i mezczyzn, zgodnie z Wytycznymi w zakresie
realizacji zasad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata
2021-2027 (jesli dotyczy),

— whnioskodawca uzasadnit brak mozliwosci zrealizowania jakichkolwiek
dziatan w zakresie zgodnosci z ww. zasada wykazujac neutralnos$¢ pro-
jektu w rozumieniu tych Wytycznych (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkoéw (o ile dotyczy) nie zostat spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 2.

Sposéb weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajgce kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

”

LNie.
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Kryterium nr 1.4

Zgodnos$¢ z zasada réwnosci szans

i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z nie-
petnosprawnosciami

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Projekt jest zgodny z zasada horyzontalng réwnosci szans i niedyskryminacji,
w tym dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami, wynikajaca z art. 9 ust.
3 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady 2021/1060.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o dofinansowa-
nie projektu, ze projekt zostat przygotowany i bedzie realizowany na kazdym
etapie zgodnie z zasada réwnosci szans i niedyskryminacji oraz, ze wszystkie
produkty projektu sg /beda dostepne dla wszystkich uzytkownikéw, w tym
dla 0s6b z niepetnosprawnosciami, bez jakiejkolwiek dyskryminacji.
Weryfikacja bedzie polegac na sprawdzeniu, czy wnioskodawca dokonat ana-
lizy projektu pod katem potencjalnego wptywu finansowanych dziatan i ich
efektéw na sytuacje oséb z niepetnosprawnosciami lub innych oséb o ce-
chach, ktére moga stanowi¢ przestanki dyskryminacji.

W przypadku projektu, ktérego produkty/ustugi nie maja bezposrednich
uzytkownikéw, dopuszczalne jest uznanie, ze maja one charakter neutralny
wobec zasady réwnosci szans i niedyskryminacji. W takim przypadku weryfi-
kacji podlega, czy wnioskodawca wykazat we wniosku o dofinansowanie pro-
jektu, ze dostepnos¢ nie dotyczy danego produktu/ustugi.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— w toku realizacji projektu i w okresie jego trwatosci (jesli dotyczy) zasada
réwnosci szans i niedyskryminacji ze wzgledu na pte¢, rase, kolor skéry,
pochodzenie etniczne lub spoteczne, cechy genetyczne, jezyk, religie lub
przekonania, poglady polityczne lub wszelkie inne poglady, przynalez-
nos¢ do mniejszosci narodowej, majatek, urodzenie, niepetnosprawnos¢,
wiek lub orientacje seksualng nie zostanie naruszona,

— wszystkie produkty/ustugi projektu beda dostepne dla oséb z niepetno-
sprawnosciami zgodnie ze standardami dostepnosci adekwatnymi do za-
kresu realizowanego projektu (w tym z koncepcjag uniwersalnego projek-
towania), stanowigcymi zatgcznik do Wytycznych w zakresie realizacji za-
sad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027 (jesli
dotyczy),

— w uzasadnionych i opisanych we wniosku przypadkach wnioskodawca
wykazat neutralnos$¢ produktu/ustugi projektu w rozumieniu tych Wy-
tycznych, w tym brak mozliwosci spetnienia wszystkich standardéw do-
stepnosci (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie zostat spetniony.
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Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 3.

Sposoéb weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

”

Lnie.

Kryterium nr 1.5
Zgodnosc¢ z Konwencja o Prawach Oséb Niepetno-
sprawnych

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Projekt jest zgodny z Konwencja o Prawach Oséb Niepetnosprawnych, spo-
rzagdzong w Nowym Jorku dnia 13 grudnia 2006 r. (Dz. U.z 2012 r. poz. 1169, z
poézn. zm.), w zakresie odnoszacym sie do sposobu realizacji i zakresu pro-
jektu.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o dofinansowa-
nie, ze projekt jest zgodny z wymogami Konwencji o Prawach Oséb Niepet-
nosprawnych, co do jego zakresu i sposobu realizacji lub wykazat neutralnos¢
wymagan ww. dokumentu wobec projektu.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli z informacji za-
wartych we wniosku o dofinansowanie projektu (i/lub zatgcznikdéw) wynika
brak sprzecznosci pomiedzy zapisami projektu a wymogami ww. dokumentu
lub wymagania ww. dokumentu s3 neutralne wobec zakresu i zawartosci pro-
jektu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie zostat spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 3.

Sposob weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

”

Lnie.

Kryterium nr 1.6
Zgodnos¢ z Kartg Praw Podstawowych Unii Europej-
skiej

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Projekt jest zgodny z postanowieniami Karty praw podstawowych Unii Euro-
pejskiej (Dz. Urz. UE C 326 2 26.10.2012, str. 391) oraz zostat przygotowany i
bedzie realizowany z poszanowaniem praw podstawowych.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o dofinansowa-
nie, ze sposéb realizacji oraz zakres projektu nie narusza postanowien Karty
praw podstawowych Unii Europejskiej.
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Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli z informacji za-
wartych we wniosku o dofinansowanie projektu (i/lub zatgcznikdéw) wynika
brak sprzecznosci z wymogami ww. dokumentu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie zostat spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 1.

Sposob weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,

”

LNie.

Kryterium nr 1.7
Zgodnos¢ z zasada zrdwnowazonego rozwoju oraz z
zasada ,nie czyn powaznych szkéd”

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Projekt jest realizowany zgodnie z celem wspierania zréwnowazonego roz-
woju, okreslonym w art. 11 TFUE, oraz z uwzglednieniem celéw ONZ dotycza-
cych zrbwnowazonego rozwoju, a takze porozumienia paryskiego i zasady
»hie czyh powaznych szkéd”.-

Whnioskodawca potwierdza spetnienie zasady zrbwnowazonego rozwoju

i zasady DNSH w catym cyklu zycia projektu. Dokumentem stanowigcym pod-
stawe dla przedstawienia potwierdzenia spetnienia zasady ,nie czyn powaz-
nych szkéd” przez wnioskodawce s zapisy dokumentu ,Ocena projektu pro-
gramu FEPZ 2021-2027 pod katem zgodnosci z zasadg DNSH”.

W przypadku projektéw nieinfrastrukturalnych wnioskodawca wykazat w tre-
$ci wniosku o dofinansowanie projektu (tam, gdzie jest to mozliwe) rozwiagza-
nia minimalizujgce oddziatywanie dziatalnosci cztowieka na srodowisko takie
jak np.: oszczednos¢ energii i wody, powtdrne wykorzystanie zasobéw, ogra-
niczenie wptywu na bioréznorodnos¢, podnoszenie Swiadomosci ekologicz-
nej itp. oraz zapewni, ze planowane w ramach projektu dziatania sa zgodne z
zasada ,nie czyn powaznych szkéd” srodowisku (DNSH).

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione :

— opis projektu potwierdza odniesienie sie do witasciwych, dla danego ro-
dzaju i zakresu projektu, celéw ONZ dotyczacych zrébwnowazonego roz-
woju, okreslonych w dokumencie Przeksztatcamy nasz $wiat: Agenda na
rzecz zrbwnowazonego rozwoju 2030” (Rezolucja przyjeta przez Zgroma-
dzenie Ogdlne ONZ w dn. 25.09.2015 r.);
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— opis projektu potwierdza, w zaleznosci od jego rodzaju i zakresu, wptyw
zaplanowanych dziatah na rzecz celéw okreslonych w dokumencie Poro-
zumienie Paryskie do Ramowej konwencji Narodéw Zjednoczonych w
sprawie zmian klimatu przyjete 12.12.2015r.);

— opis projektu potwierdza, ze jego realizacja nie spowoduje naruszenia za-
sady DNSH.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-
niej jeden z ww. warunkow nie jest spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 4.

Sposéb weryfikacji kryterium

Spehnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.

Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,
Jhie”.

Kryterium nr 1.8
Promocja projektu

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Whnioskodawca zaplanowat w projekcie dziatania zwigzane z informacja i pro-
mocja projektéw dofinansowanych z funduszy europejskich. Opis zastosowa-
nych w projekcie narzedzi informacji i promocji wskazuje na ich zgodnos¢ z
zasadami wskazanymi w art. 50 rozporzadzenia 2021/1060.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK”") jesli opis przewidzia-
nych w projekcie narzedzi informacji i promocji jest zgodny z zasadami wska-
zanymi w art. 50 rozporzadzenia 2021/1060.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”) jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 50.

Sposob weryfikacji kryterium

Spehnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,
Lhie”.

Kryterium nr 1.9
Mozliwos¢ oceny merytorycznej wniosku

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

W ramach kryterium zweryfikowane zostanie czy wszystkie pola we wniosku i
zatacznikach zostaty wypetnione w sposéb jasny, zrozumiaty, zgodny z in-
strukcja wypetnienia wniosku o dofinansowanie oraz czy wniosek zostat
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wypetniony w jezyku polskim. Sprawdzone zostanie, czy do wniosku dofa-
czono wszystkie wymagane zatgczniki ( jesli dotyczy).

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki s spetnione:

— wszystkie pola we wniosku o dofinansowanie i/lub zatacznikach sa wypet-
nione w jezyku polskim i zgodnie z instrukcja wypetniania,

— tres$¢ wniosku o dofinansowanie i zatacznikéw jest wypetniona, jasna i
zrozumiata,

— zalaczono i wypetniono wszystkie wymagane zataczniki (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkéw nie jest spetniony.

Sposoéb weryfikacji kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”,
Jhie”.
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Kryterium nr 1.11
Zdolnos¢ finansowa

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Whioskodawca posiada / zapewni niezbedne zasoby i zastosuje mechanizmy

finansowe do realizacji przedsiewziecia w okreslonym terminie.

W przypadku projektéw obejmujacych inwestycje w infrastrukture lub inwe-

stycje produkcyjne, wnioskodawca posiada takze niezbedne zasoby i mecha-

nizmy finansowe, ktére pokryja koszty eksploatacji i utrzymania.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK”"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— whnioskodawca we wniosku o dofinansowanie wskazat, ze zapewni nie-
zbedne srodki finansowe do realizacji projektu i zgodnie z zapisami regu-
laminu (jesli dotyczy), we wiasciwym momencie przedstawi dokumenty,
ktére to potwierdza,

— whnioskodawca okreslit wiasciwie Zrédta finansowania projektu,

— sytuacja finansowa Wnioskodawcy, przedstawiona we wniosku o dofi-
nansowanie wskazuje na zdolnos¢ do realizacji przedsiewziecia w termi-
nie okreslonym we wniosku o dofinansowanie,

— whnioskodawca zapewni srodki finansowe do utrzymywania rezultatéw
projektu w okresie trwatosci (jesli dotyczy),

— whnioskodawca wykazat zdolnos¢ do ewentualnego odtworzenia zuzy-
tych elementéw wyposazenia (jesli dotyczy).
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Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-
niej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 73 ust. 2 lit. d.

Sposob weryfikacji kryterium
Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na

4

przypisaniu wartosci logicznych ,tak”, ,nie”.

1

Kryterium nr 1.12
Zdolnos¢ operacyjna

kryterium wspdlne dopusz-
czalnosci

Whnioskodawca/partner posiada zasoby techniczne, kadrowe, zasoby rze-
czowe, ktére umozliwia prawidtowa i terminowa realizacje projektu zgodnie z
jego celem.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli opis projektu
potwierdza, ze wnioskodawca/partner posiada zdolnos¢ instytucjonalna, or-
ganizacyjna, kadrowg, techniczng, zasoby rzeczowe niezbedne do prawidto-
wej i terminowej realizacji, wdrozenia i utrzymania w okresie trwatosci pro-
jektu (jesli dotyczy) zgodnie z jego celem, w szczegdlnosci jego rezultatow.
Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”) jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.

Sposéb weryfikacji kryterium
Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na

"

przypisaniu wartosci logicznych ,tak”, ,nie”.

12

Kryterium nr 1
Zgodnosc z celem szczegbtowym, rezultatami dziata-
nia i typem projektu

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

W ramach kryterium weryfikowane jest, czy projekt opisany we wniosku o do-
finansowanie jest zgodny z typem projektu: Zapewnienie réwnego dostepu
do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz rozwéj opieki jednego dnia
poprzez inwestycje w infrastrukture, nowoczesng aparature i sprzet.

W ramach kryterium zostanie zweryfikowane, czy opisany we wniosku zakres
projektu jest adekwatny do celu szczegdtowego i wskazuje, ze realizacja pro-
jektu umozliwi osiggniecie/utrzymanie okreslonego wskaznika rezultatu:
»Roczna liczba uzytkownikédw nowych lub zmodernizowanych placéwek
opieki zdrowotnej".

Zasady oceny
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Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wszystkie po-
nizsze warunki s spetnione:

- opisany we wniosku projekt jest zgodny z ww. typem projektu,

- zaplanowane wsparcie bedzie dotyczyto dziatarh zgodnych z typem pro-
jektu,

- projekt jest zgodny z celem dziatania,

- wskazano wiasciwy wskaznik rezultatu i opisano, jak zostanie osiggniety po-
przez realizacje projektu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-
niej jeden z ww. warunkéw nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sg odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.
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Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos$¢ projektu

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalnos¢ projektu pod wzgle-
dem spetniania wymogéw dla projektéw realizowanych w obszarze zdrowia
okreslonych w dokumentach programowych, strategicznych i planistycz-
nych.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK”), jesli wszystkie po-

nizsze warunki (o ile dotycza) sa spetnione:

— projekt jest zgodny z celami dokumentu ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy Strate-
giczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021- 2027, z perspek-
tywa do 2030 r.”, w szczegdlnosci z Celami: 1.1 [Dostepnos$é] Zapewnienie
réwnej dostepnosci do swiadczen zdrowotnych w ilosci i czasie adekwat-
nych do uzasadnionych potrzeb zdrowotnych spofeczenstwa, 2.2 [Ob-
stuga pacjenta] Usprawnienie proceséw obstugi pacjenta, 2.3 [Koordyna-
cja opieki] Rozwdj opieki koordynowanej, 2.4 [Piramida swiadczen] Opty-
malizacja piramidy swiadczen i 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja
infrastruktury ochrony zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spote-
czenstwa,

— projekt jest zgodny z rekomendacjami i danymi wynikajacymi z Mapy Po-
trzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r.
lub aktualnymi danymi zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi na interne-
towej platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych
udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia, o ile dane wymagane do
oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej mapie,

32




projekt jest spdjny z rekomendacjami i dziataniami dot. AOS, POZ i opieki

jednego dnia wskazanymi w Krajowym Planie Transformacji na lata 2022-

2026 lub Wojewddzkim Planie Transformacji Wojewddztwa Zachodnio-

pomorskiego na lata 2022-2026,

projekt posiada pozytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktérej mowa

w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw

publicznych (o ile dotyczy),

whioskodawca wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze infrastruktura

wytworzona w ramach projektu bedzie wykorzystywana na rzecz udziela-

nia $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych

oraz - jedli to zasadne - do dziatalnosci pozaleczniczej w ramach dziatalno-
$ci statutowej danego podmiotu leczniczego, przy czym gospodarcze wy-
korzystanie infrastruktury nie przekroczy 20% zasobéw/wydajnosci infra-

struktury w ujeciu rocznym,

z wniosku o dofinansowanie wynika, ze zaplanowane w ramach projektu

dziatania, w tym w szczegdlnosci dotyczace zakupu wyrobéw medycz-

nych, s uzasadnione z punktu widzenia rzeczywistego zapotrzebowania

w zakresie Swiadczen opieki zdrowotnej, ktérych dotyczy projekt, ade-

kwatne do potrzeb pacjentéw, ktére zostaty zidentyfikowane w obowia-

zujacej mapie potrzeb zdrowotnych, a wytworzona lub zakupiona infra-
struktura, w tym liczba i parametry wyrobu medycznego, beda ade-
kwatne do zakresu udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej przez pod-
miot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg najpdzniej z chwila zakonczenia
realizacji projektu,

we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca dysponuje

kadrg medyczng do obstugi zakupionych wyrobéw medycznych lub za-

pewni najpdzniej z chwila zakornczenia projektu odpowiednie przeszkole-
nie personelu z obstugi zakupionego sprzetu i aparatury medycznej (o ile
dotyczy),

we whniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca najpdzniej z

chwila zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat infrastruktura

techniczng niezbedng do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych
objetych projektem (o ile dotyczy),

w przypadku zakupu sprzetéw medycznych (wyrobéw medycznych) be-

dacych zrédtem jednostkowych danych medycznych wnioskodawca za-

pewnit lub zapewni:

1. Integracje wyrobu medycznego z posiadanymi systemami informa-
tycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie elektronicznego rekordu
pacjenta w danej dziedzinie i/lub lokalnym repozytorium danych me-
dycznych pacjenta.
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2. Identyfikacje oferowanych przez dany wyréb medyczny interfejsow
wymiany danych. A nastepnie wybdr najbardziej optymalnych rozwia-
zan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce architektury infor-
matycznej.

3. Odpowiednie zasoby licencyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen
dyskowa w posiadanych repozytoriach danych w szczegdlnosci doty-
czy to systemdw PACS. W przypadku braku, przedmiotowy projekt po-
winien takze przewidywaé niezbedne uzupetnienie brakéw w przed-
miotowym zakresie. (jesli dotyczy),

projekt nie dotyczy wsparcia inwestycji w zakresie catodobowej opieki

dtugoterminowej w formie instytucjonalnej,

projekt nie dotyczy zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat wsparcie w

ramach Krajowego Programu Odbudowy,

we whiosku o dofinansowanie wykazano, ze wybrany wariant realizacji

projektu jest najlepszy pod wzgledem lokalizacyjnym, organizacyjnym i

technologicznym, a takze jest mozliwy do wykonania,

w ramach projektu zostaty zaplanowane dziatania majace na celu po-

prawe dostepu do ustug zdrowotnych dla oséb ze srodowisk LGBT+, w

tym dziatania podnoszace swiadomos¢ personelu medycznego w odnie-

sieniu do grup narazonych na dyskryminacje - weryfikacja bedzie odby-
wac sie na podstawie wydatkéw na przeprowadzenie ww. dziatan zapla-
nowanych w budzecie projektu,

we wniosku o dofinansowanie wykazano komplementarnos¢ projektu z

dziataniami w zakresie ustug spotecznych i/lub zdrowotnych wspieranymi

z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus lub z innych Zrédet,

dziatania realizowane w projekcie sa zgodne ze standardem dostepnosci

dla Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ) opracowanym w ramach rza-
dowego programu ,Dostepnos¢ Plus (dotyczy inwestycji w POZ),

projekt wynika z Planu Dziatania zaakceptowanego przez Komitet Steru-

jacy ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli co najmniej
jeden z ww. warunkoéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.
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Kryterium nr 4
Zgodnos¢ z kwalifikowalnoscig wydatkow

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

Planowane wydatki sa uzasadnione, racjonalne i adekwatne do zakresu oraz
celéw projektu (w tym dla osiggniecia zatozonych wskaznikéw) oraz celu
dziatania. Poprawnie wykonano obliczenia catkowitych kosztéw oraz catkowi-
tych kosztéw kwalifikowalnych projektu. Wydatki zaplanowano w terminach
umozliwiajacych realizacje zadan oraz w wysokosci i terminach wynikajacych
z wczesniej zaciggnietych zobowiazan (jesli dotyczy).

Planowane wydatki nie naruszajg zakazu podwdjnego finansowania.

Zasady oceny
Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wszystkie po-
nizsze warunki (o ile dotycza) sg spetnione:

— wszystkie wydatki wskazane w projekcie sg zgodne z Wytycznymi dot.
kwalifikowalnosci wydatkéw na lata 2021-2027 oraz kategoriami i limi-
tami wskazanymi w Regulaminie wyboru projektéw,

— wydatki zaplanowano w sposéb celowy i oszczedny, z zachowaniem za-
sad:

a) uzyskiwania najlepszych efektéw z danych naktadow,
b) optymalnego doboru metod i sSrodkéw stuzacych osiggnieciu zato-
zonych celdw,

— wydatki zaplanowano w sposéb umozliwiajacy terminowa realizacje za-
dan,

— charakter planowanych wydatkéw w uzasadniony sposéb odpowiada
celom projektu,

— wysoko$¢ poszczegdlnych wydatkédw zostata prawidtowo i rzetelnie
oszacowana (wydatki nie zostaty zawyzone),

— wydatki zaplanowano w wysokosci i terminach wynikajacych z wcze-
$niej zaciggnietych zobowigzan (jesli dotyczy),

— brak podwdjnego finansowania wydatkéw ujetych we wniosku o dofi-
nansowanie z ré6znych zewnetrznych srodkéw publicznych, w tym euro-
pejskich,

— przedstawione obliczenia catkowitych kosztéw i catkowitych kosztéw
kwalifikowalnych przeprowadzono z wystarczajacag szczegdtowoscia i
w oparciu o racjonalne przestanki,

— prawidtowo okreslono poziom dofinansowania,

— prawidtowo okreslono wysokos$¢ wydatkéw na cross-financing,

— wszystkie zaplanowane wydatki sa niezbedne do osiggniecia celu pro-
jektu,

— prawidtowo wskazano stawke kosztéw posrednich (jesli dotyczy).
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Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-
niej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.

Kryterium nr 5
Zasadnos$¢ ekonomiczna

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

Projekt charakteryzuje sie wiasciwa relacjg miedzy korzysciami i kosztami, a
operacja odzwierciedla najkorzystniejsza relacje miedzy kwota wsparcia, po-
dejmowanymi dziataniami i osigganymi celami.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli przeprowa-
dzono analize, ktérej wyniki wskazuja na to, ze projekt posiada minimalny
wymagany poziom efektywnosci spoteczno-gospodarczej. Analiza bierze pod

15 uwage uwarunkowania ptyngce z otoczenia prawnego projektu.
Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.
Opis znaczenia kryterium
Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.
Kryterium nr 6 kryterium specyficzne do- Projekt nie zakonczyt sie przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowanie, tj.
Projekt nie jest zakonczony puszczalnosci nie zostat fizycznie ukonczony lub w petni wdrozony w rozumieniu art. 2 pkt
37 orazart. 63 ust. 6 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.
Zasady oceny
Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jedli projekt nie zo-
16 stat fizycznie ukonczony (w przypadku robét budowlanych) lub w petni zreali-

zowany (w przypadku dostaw i ustug) przed przedtozeniem wniosku o dofi-
nansowanie, niezaleznie od tego, czy wszystkie dotyczace tego projektu ptat-
nosci zostaty przez wnioskodawce dokonane. Przez projekt ukoriczony/zreali-
zowany nalezy rozumie¢ projekt, dla ktérego przed dniem ztozenia wniosku o
dofinansowanie nastgpit odbior korncowy ostatnich robot (protokét odbioru
koricowego), dostaw lub ustug.
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Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane.

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych , TAK”,
JNIE”.
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Kryterium nr 7
Trwatos¢ projektu

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

Projekt po zakonczeniu realizacji i w okresie eksploatacji pozostaje w zgodzie
z zasada trwatosci, zgodnie z art. 65 Rozporzadzenia Parlamentu Europej-
skiego i Rady (UE) nr 2021/1060.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit, ze projekt zostat lub zostanie
przygotowany zgodnie z wymogami w zakresie trwatosci.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli

z informacji we wniosku o dofinansowanie wynika, ze projekt po zakoriczeniu
realizacji i w okresie eksploatacji pozostaje w zgodzie z zasada trwatosci wyni-
kajaca z art. 65 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr
2021/1060.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spehnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.
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Kryterium nr 8
Zgodnos¢ z wymogami pomocy publicznej/de mini-
mis

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

Ocenie podlega, czy w projekcie prawidtowo zidentyfikowano brak pomocy
publicznej/de minimis.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wnioskodawca
prawidtowo uzasadnit brak wystapienia pomocy publicznej/de minimis lub
wykazat, ze prowadzona dziatalno$¢ bedzie dziatalnoscig pomocnicza i okre-
$lit wskaznik monitorowania i catkowitg roczng wydajnosc *.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli w projekcie
wystepuje pomoc publiczna/de minimis lub wnioskodawca nie uzasadnit
braku jej wystepowania, lub zaplanowana dziatalnos¢ nie bedzie miata cha-
rakteru dziatalnosci pomocniczej..
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*Dziatalno$¢ pomocnicza to dziatalno$¢ gospodarcza, ktéra jest scisle powia-
zana z eksploatacja infrastruktury oraz podstawowa dziatalnoscia o charakte-
rze niegospodarczym. W przypadku uzyskania przez beneficjenta dofinanso-
wania na zbudowanie/stworzenie infrastruktury, ktéra bedzie wykorzysty-
wana niemal wytacznie do prowadzenia dziatalnosci niegospodarczej oraz
dziafalnosci pomocniczej — udzielone wsparcie podlega wytaczeniu spod re-
zimu pomocy publicznej. Dziatalno$¢ pomocnicza musi mie¢ ograniczony
charakter w odniesieniu do wydajnosci infrastruktury, tj. (zgodnie ze stanowi-
skiem Komisji Europejskiej) nie moze przekraczaé w stosunku rocznym 20%
catkowitej rocznej wydajnosci infrastruktury.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sg odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”.

19

Kryterium nr 9
Oddziatywanie na srodowisko

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

Przyjety wariant realizacji projektu zostat przygotowany z uwzglednieniem

wptywu inwestycji na srodowisko, a tym samym zgodnie z:

— ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu informacji o Srodo-
wisku i jego ochronie, udziale spoteczenstwa w ochronie srodowiska oraz
o ocenach oddziatywania na srodowisko,

— Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/92/UE z dnia 13 grud-
nia 2011 r. w sprawie oceny skutkdw wywieranych przez niektére przed-
siewziecia publiczne i prywatne na srodowisko.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK”"), jesli wnioskodawca

potwierdza, ze projekt zostat przygotowany lub jest przygotowywany zgod-

nie z wtasciwymi wymogami prawa w zakresie wptywu projektu na srodowi-
sko oraz nalezycie wzieto pod uwage ocene rozwigzan alternatywnych na
podstawie wymogoéw Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady
2011/92/UE.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli powyzszy
warunek nie jest spetniony.

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,NIE DOTYCZY"), jesli za-
kres projektu nie wymaga przeprowadzenia postepowania OOS.

Opis znaczenia kryterium
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Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”, ,NIE DOTYCZY".
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Kryterium nr 10
Zgodnos¢ z przepisami prawa krajowego i unijnego

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt zostat albo zostanie przygo-
towany zgodnie z istniejagcym otoczeniem prawnym.

Analizie podlega proces pozyskiwania niezbednych pozwolen i decyzji w celu
osiggniecia produktéw lub ustug, ktére maja by¢ dostarczone w ramach pro-
jektu, osiaggniecia ich w wymaganym planie finansowym oraz zgodnie z wy-
maganym terminem realizacji (jesli dotyczy).

Jesli projekt rozpoczat sie przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowanie,
to majace zastosowanie prawo byto przestrzegane, zgodnie z art. 73 ust. 2 lit
f) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24
czerwca 2021 r. (jesli dotyczy).

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene , TAK"), jesli wszystkie po-

nizsze warunki sg spetnione:

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono kwestie zwigzane z uwarun-
kowaniami wynikajacymi z procedur prawa budowlanego i zagospodaro-
wania przestrzennego (jesli dotyczy),

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono kwestie posiadania ewentu-
alnych koncesji/opinii, jesli sa niezbedne w celu realizacji projektu (jesli
dotyczy),

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono odpowiednie procedury za-
mowien publicznych (jesli dotyczy),

— jesli projekt rozpoczat sie przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowa-
nie, to majace zastosowanie prawo byto przestrzegane (jesli dotyczy),

— projekt jest przygotowany i bedzie realizowany zgodnie z istniejgcym
otoczeniem prawnym.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkow (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spehienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane. Ocena spetniania kryterium
polega na przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE".
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Kryterium nr 11
Odpornos¢ infrastruktury na zmiany klimatu

kryterium specyficzne do-
puszczalnosci

W przypadku inwestycji w infrastrukture o przewidywanej trwatosci wynosza-
cej co najmniej piec lat, przyjete rozwigzania zapewniaja odpornosé na
zmiany klimatu.
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Uodparnianie na zmiany klimatu, zgodnie z art. 2 pkt 42 Rozporzadzenia Par-
lamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r., ozna-
cza proces majacy na celu zapobieganie podatnosci infrastruktury na poten-
cjalne dtugoterminowe skutki zmian klimatu, przy jednoczesnym zapewnie-
niu przestrzegania zasady ,efektywnosci energetycznej przede wszystkim”
oraz zgodnosci poziomu emisji gazéw cieplarnianych wynikajacych z pro-
jektu z celem osiggniecia neutralnosci klimatycznej w 2050.

Przez infrastrukture nalezy rozumie¢ budynki, infrastrukture sieciowa (np.
energetyczna, transportowa, wodna), elementy infrastruktury oparte na zaso-
bach przyrody (np. zielone dachy), systemy gospodarowania odpadami (np.
sktadowiska odpaddw, zaktady recyklingu), inne aktywa trwate lub inne ro-
dzaje infrastruktury charakteryzujace sie dtugim cyklem zycia albo ponad 5-
letnim okresem uzytkowania.

Dokumentem stanowigcym podstawe dla przeprowadzenia weryfikacji infra-
struktury pod wzgledem wptywu na klimat sa Wytyczne Komisji Europejskiej:
ZAWIADOMIENIE KOMISJI Wytyczne techniczne dotyczace weryfikacji infra-
struktury pod wzgledem wptywu na klimat w latach 2021-2027 (2021/C
373/01) [Wytyczne techniczne].

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli:

— whnioski z przeprowadzonej weryfikacji infrastruktury pod wzgledem
wptywu na klimat sa wiarygodne oraz zostaty sformutowane w sposéb
odpowiadajacy metodologii zawartej w Wytycznych technicznych,

— informacje dotyczace weryfikacji infrastruktury pod wzgledem wptywu
na klimat potwierdzaja, ze przyjete rozwigzania, materialy itp. zapewniaja
trwatosc i odpornosc infrastruktury na ryzyko zmiany klimatu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE”), jezeli przynajm-

niej jeden z ww. warunkéw nie jest spetniony.

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,NIE DOTYCZY"), jesli w ra-

mach projektu nie planuje sie inwestycji w infrastrukture, ktérej okres trwato-

$ci wynosi co najmniej 5 lat.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania. Projekty
niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania kryterium polega na
przypisaniu wartosci logicznych , TAK”, ,NIE”, ,NIE DOTYCZY"
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