Pomoc Techniczna Rzeczpospolita Dofinansowane przez :* T
dla Funduszy Europejskich - Polska Unie Europejska S

PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

| INFORMACJE OGOLNE

I.1 WERSJA PLANU DZIALANIA (dalej PD)

nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku
kalendarzowym, niezaleznie od celu szczegdtowego/priorytetu).
Przyktadowo, jesli po raz pierwszy wysytany jest PD na 2023 r. wowczas
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 zostat juz PD na
2023 r., wpisujemy 2/2023, 3/2023 itd. RRRR dotyczy roku, w ktérym
sktadany jest PD.

1/2024

1.2 NAZWA PROGRAMU Program Fundusze Europejskie na Infrastrukture,

wiasciwa nazwa Programu, ktérego dotyczy PD Klimat, Srodowisko 2021-2027

INFORMACIJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIAEANIA

1.3 Nazwa instytucji sktadajacej . .
PD Ministerstwo Zdrowia

petna nazwa instytucji

Matgorzata lwanicka - Michatowicz, Zastepca Dyrektora Departamentu Oceny
.4 Imie i nazwisko oraz Inwestycji

stanowisko osoby upowaznionej
do ztozenia PD

Jarostaw lzdebski, Departament Oceny Inwestycji, Naczelnik Wydziatu Oceny

1.5 Dane kontaktowe osoby i Monitorowania |, tel. 880 340 053, e-mail: j.izdebski@mz.gov.pl

(QSéb) d9 Ik<ontaktc;)v71 :ObOCdZYCh Edyta Gatazka, Departament Oceny Inwestycji, Wydziat Oceny i
'r;n;ﬁ AR EETEETOnE A S Monitorowania |, Gtowny specjalista, tel. 882 359 361, e-mail:
e.galazka@mz.gov.pl

Data i podpis osoby Matgorzata Iwanicka-Michatowicz
upowaznionej do ztoZzenia Planu dziatari Z-ca Dyrektora
(zgodnie z informacja w pkt Informacje ogdine) Departament Oceny Inwestycji

Podpis /podpisano elektronicznie/
Data /zgodnie z podpisem elektronicznym/




ITWYKAZ DZIALAN OPISANYCHW PLANIE DZIAEAN
lista wszystkich naboréw realizowanych w sposéb konkurencyjny oraz projektow realizowanych w sposéb niekonkurencyjny, ktére zostang opisane w kolejnych czesciach PD, tzn.:
- nabory, ktore maja zostac ogtoszone w roku objetym danym PD i maja stanowic przedmiot oceny Komitetu Sterujacego,
- projekty niekonkurencyjne, dla ktérych wnioski o dofinansowanie maja zostac ztozone w roku objetym danym PD i maja stanowic¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego.




1.2 Nr celu
szczeg6towego
(cs)

11.3 Nr projektu w
PD/naboru
realizowanegow
sposéb
konkurencyjny
skrécona nazwa
programu - skrét
nazwy wojewodztwa .

11.4 Przedmiot projektu /
naboru realizowanego w

sposob konkurencyjny
w przypadku naboru realizowanego w

11.5 Planowana alokacja [PLN]:

Catkowita

wyrazonaw PLN
kwota przewidywanej

Wktadu
krajowego
wyrazonaw PLN
kwota wktadu

11.6 Planowany termin
ogtoszenia naboru
realizowanego w
sposob konkurencyjny
/ ztozenia wniosku o

Medyczne w wojewddztwie
wielkopolskim

1.1 V:;if;émgr?g\g numer priorytetuw | sPosob konkurencyiny - jegozakres, |\ o i W brzypadku Whiadu UE (kwanlf(ig\?vvavﬁ]geogrodki dofinansowanie dla
h i programie.. l'te_ra P’ natomla.stw przypadku prgjektu S wyrazonaw PLN ubliczne i prywatne). okt
L.p. ez frde gdy nr dot. projektu realizowanego w sposéb i kwota P [PRATED projektu
_naboériub realizowanego w niekonkurencyjny - jego tytut, lub jesli realizowancgow przewidywanego | WV Przypadku projektu realizowanego w
realizowany bedzie sposGb nie jest jeszcze znany, jego zakres (w |, SRy wktadu UE realizowanego w spos6b
projekt w' sposeb | - iy snkurencyjny lub spos6b syntetyczny) niekonkurencyjny. (kwalifikowalne _ spostb iekonk i
niekonkurencyjny litera K" gdy nr dot, suma Wk’fadl{ UE oraz srodkizUE] nlekonkyrencyjny niekonkurencyjny
”naboru vvaadu kra’Jovvegol ) suma k’vvallflkgwalnych rok oraz kwartat
konkurencyjnego . pomnng CEIEE e srodkéw publicznychii [RRRR.KW]
kolejny numer catkowita inwestycji prywatglclh oraz
proje\l/(vtlg. Egy{k’rad: niesz{i?iko?/vvélnych.
Przenoszenie oddziatéw
psychiatrycznych ze szpitali
1 4(v) FENX.6.K.1 monospecjalistycznych do 236851028,11 188 793 954,50 48057 073,61 2024.11
szpitali wielospecjalistycznych
Budowa siedziby Dyspozytorni
Medycznej DM13-01 w Kielcach
oraz budowa systemu tgcznosci
2. 4(v) FENX.6.P.17 radiowej na potrzeby dziatania 15046 773,34 10 607 538,97 4439 234,37 2024.11
systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne w woj.
sSwietokrzyskim
Rozwodj infrastruktury tacznosci
radiowej na potrzeby systemu
3. 4(v) FENX.6.P.18 Panstwowe Ratownictwo 3130000,00 2494 923,00 635077,00 2024.11

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




11l FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?2 czes¢ wypetniana jest oddzielnie dla kazdego projektu
realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czesci Informacje ogoélne. W przypadku zgtaszania w
Planie wiecej niz jednego projektu, kolejna fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czesci, przez powielenie formularza fiszki projektu.

Fiszki stanowig zataczniki nr 2 i 3 do Planu Dziatan.

IV FISZKA NABORU PROWADZONEGO W SPOSOB KONKURENCYJNY

Fiszka stanowi zatacznik nr 1 do Planu Dziatan.

V FISZKA ZALOZEN RPZ - NIE DOTYCZY

2 |stnieje mozliwos$¢ 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 Sterujacego, natomiast w przypadku, gdy taki dokument nie zawiera wszystkich
wymaganych wzorem informacji, konieczne jest uzupetninie brakujacych elementéw w Planie dziatan.



VI KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

VI.1 Nr naboru/
eld I 51

iekon! R
nr naboru lub projektu realizowanego w sposob
niekonkurencyjny, ktérego dotycza kryteria wyboru - zgodnie z
numerem wskazanym w wykazie dziatan przedstawionym w
czesci | - Informacje ogdlne oraz w fiszce danego naboru/
projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny

FENX.6.K.1

V1.2 Tytut naboru/prejekturealizowanego-w
5b niekonl .

Przenoszenie oddziatéw psychiatrycznych ze szpitali monospecjalistycznych do szpitali wielospecjalistycznych

VI.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujacego. Nalezy wypisac¢ wszystkie
obowigzkowe rekomendacje - zaréwno dostepu, jak i premiujace. W przypadku niewykorzystania ktoérejs z obowiazkowych rekomendacji, nalezy uzasadnic dlaczego dana rekomendacja nie zostata
uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez I1Z/ IP. Opisujac kryteria premiujace nalezy okresli¢ istotnosc¢ 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
rekomendacje KS przyjete wtasciwymi uchwatami | nazwa (brzmienie) oraz kryterium dostepu/
adekwatne dla Pl i obszaru stanowigcego numer proponowanego przez | premiujace
przedmiot wsparcia w ramach naboru/ projektu 1Z/ IP kryterium

realizowanego w sposéb niekonkurencyjny

Opis zgodnosci kryterium z rekomendacja

opis, w jaki sposdb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Komitetu
Sterujacego wraz z projektem definicji proponowanej przez 1Z/ IP kryterium




Projekty sg wybierane z Zgodnos$¢ z mapa Kryterium dostepu | W ramach kryterium bedzie weryfikowane, czy zakres projektu jest
uwzglednieniem danych potrzeb zdrowotnych zgodny z mapg potrzeb zdrowotnych.
zawartych w mapie potrzeb nalata _2922-20,26 . Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
zdrowotnych lub danych wraz z jej aktualizacja . . . .
o ) przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
zrédtowych do ww. mapy na kolejne lata - . .

. . g . dofinansowanie.
dostepnych na internetowej Kryterium specyficzne
platformie danych Baza Analiz obligatoryjne nr 3 Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
Systemowych i Wdrozeniowych kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
udostepnionej przez ust. 1 ustawy wdroieniowej).
Ministerstwo Zdrowia, o ile dane
wymagane do oceny projektu nie
zostaty uwzglednione w
obowigzujacej mapie
Do dofinansowania mogg by¢ Projekt przyczynia sie Projekt jest zgodny z celami i dziataniami opisanymi w rozdziale pt.
przyjete wytacznie projekty do systemowego Kierunki rozwoju wsparcia zdrowotnego w ramach procesu
zgodne z odpowiednimi celami wdrazania reformy deinstytucjonalizacjizatacznika nr 2 (,Strategia Deinstytucjonalizacji:
zdefiniowanymi w dokumencie psychiatrii, opartej na opieka zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi”) do
»Zdrowa Przysztos¢. Ramy formach Kryterium dostepu dokumentu ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu

Strategiczne Rozwoju Systemu
Ochrony Zdrowia na lata 2021-
2027 z perspektywa do 2030 r.”

Projekty przyczyniaja sie do
systemowego wdrazania reformy
psychiatrii w kierunku modelu
psychiatrii Srodowiskowej,
opartej na formach
zdeinstytucjonalizowanych.

zdeinstytucjonalizowa
nych - Kryterium
specyficzne
obligatoryjne nr 7

Ochrony Zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 r.”.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwo$¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).




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

Spdéjnosé z Planami
Transformacji
(odpowiednio
krajowym? lub
regionalnymi4)
Kryterium specyficzne
obligatoryjne nr4

Kryterium dostepu

W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy zakres projektu jest spojny
z Planami Transformacji (odpowiednio krajowym lub regionalnymi).

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

Do dofinansowania mogg by¢
przyjete wytacznie projekty
posiadajace pozytywna opinie o
celowosci inwestycji, o ktorej
mowa w ustawie o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow
publicznych (OCI)>. Wtasciwe
Instytucje Zarzadzajace i
Instytucje Posredniczace maja
obowigzek zapewnié, ze ww.
opinia jest zatagczona do wniosku
o dofinansowanie.

Projekt posiada wazna
i pozytywng opinie o
celowosci inwestycji, o
ktérej mowa w ustawie
o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej
finansowanych ze
srodkéw publicznych
(OCl)é - Kryterium
specyficzne
obligatoryjne nr 5

Kryterium dostepu

W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy Projekt posiada wazng

i pozytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktérej mowa w ustawie z dnia
27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych (Dz.U.z 2004 r., Nr 210, poz. 2135 z pézn. zm.)
zgodng z zakresem projektu.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informaciji
pozwalajacych na identyfikacje danej opinii, tj. co najmniej tytutu
inwestycji, numeru oraz daty wydania OCl przedstawionych przez
Whioskodawce w ztozonym wniosku o dofinansowanie.

Istnieje mozliwo$¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

3 https://basiw.mz.gov.pl/strategie/plany-transformacji/

4 https://basiw.mz.gov.pl/strategie/wojewodzkie-plany-transformacji/
5Qile dotyczy

6 Qile dotyczy



https://basiw.mz.gov.pl/strategie/wojewodzkie-plany-transformacji/

Kryteria premiuja dziatania Whioskodawca Kryterium W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy Wnioskodawca realizuje
realizowane w projektach, ktére | realizuje inwestycjew | premiujace projekt w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) z
sg komplementarne do innych ramach Europejskiego zakresu psychiatrii.
|f>r01ek,tow finansowanych ze Funduszu Spotecznego Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
srodkéw UE, w tym w Plus z obszaru . . . .
. . L . przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
szczegolnosci Krajowego Planu psychiatrii - Kryterium . - L o . .
o ’ ) dofinansowanie odnosnie realizacji przez Wnioskodawce projektu w

Odbudowy i Zwiekszania specyficzne nr 5 .

o ramach EFS+ z zakresu psychiatrii.
Odpornosci (réwniez
realizowanych we Istnieje mozliwos$¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
weczesniejszych okresach kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
programowania), ze srodkow ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).
krajowych lub innych Zrédet.
Infrastruktura wytworzona w Wykorzystywanie Kryterium dostepu | Infrastruktura wytworzona w ramach projektu moze by¢ wykorzystywana

ramach projektu moze by¢
wykorzystywana narzecz
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych oraz - jesli
to zasadne - do dziatalnosci
pozaleczniczej w ramach
dziatalnosci statutowej danego
podmiotu leczniczego, przy czym
gospodarcze wykorzystanie
infrastruktury nie moze
przekroczy¢ 20%
zasobow/wydajnosci
infrastruktury w ujeciu rocznym.

Infrastruktury
wytworzonej w ramach
projektu - Kryterium
specyficzne
obligatoryjne nr 6

narzecz udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych oraz - jedli to zasadne - do dziatalnosci
pozaleczniczej w ramach dziatalnosci statutowej danego podmiotu
leczniczego, przy czym gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie
moze przekroczy¢ 20% zasobéw/wydajnosci infrastruktury w ujeciu
rocznym.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwo$¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).




Projekty infrastrukturalne
zostaty uzgodnione z ministrem
wtasciwym do spraw zdrowia,
celem zapewnienia spdjnosci z
krajowymi ramami
strategicznymi reformy
psychiatrii.

Rekomendacja nie ma odzwierciedlenia w kryteriach wyboru projektéw,
gdyz w przypadku projektéw wytanianych do dofinansowania w sposéb
konkurencyjny uzgodnienia odbywaja sie na poziomie naboru. Zatozenia
naboru (w tym zakres inwestycji) zostat uzgodniony z departamentem
merytorycznym w Ministerstwie Zdrowia odpowiedzialnym za reforme
psychiatrii, tj. Departamentem Zdrowia Publicznego.

9 Inwestycje nie bedg prowadzity Projekt nie prowadzi Kryterium dostepu | Wnioskodawca w zatozeniach projektu nie uwzglednit dziatan
do zwiekszenia ogdlnej liczby do zwiekszenia liczby prowadzacych do zwiekszenia liczby t6zek, gdzie realizowane s3
16zek szpitalnych w systemie t6zek w systemie Swiadczenia psychiatryczne dla dorostych i/lub $wiadczenia
ochrony zdrowia, w tym w ochrony zdrowia - psychiatryczne dla chorych somatycznie w systemie ochrony zdrowia.
d2|ecrl]z‘|r;|<i|zsy‘/ch‘|atr|.| oraz Kg// tert/um'sp ecy; Zczne Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
psychiatrit dziecicee). opligatoryjne nr przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.
Istnieje mozliwo$¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
10 Projekty mogg wspierac opieke - - Rekomendacja nie dotyczy naboru dot. wsparcia szpitali

stacjonarna catodobowa w

psychiatrii dzieci i mtodziezy oraz

psychiatrii dorostych jedynie w
przypadku, gdy podmiot wspiera
ze Srodkow Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego
lub Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus formy
zdeinstytucjonalizowane.

wielospecjalistycznych w zakresie przenoszenia oddziatow
psychiatrycznych. Gtéwng intencjg przedmiotowego naboru - zgodnie z
zatozeniami, nie jest strictewsparcie opieki stacjonarnej catodobowej w
psychiatrii dorostych, lecz wsparcie procesu przeksztatcania modelu
opieki skoncentrowanej na leczeniu szpitalnym w kierunku udzielania
Swiadczen specjalistycznych i dtugoterminowych dla oséb
niewymagajacych hospitalizacji w oddziatach psychiatrycznych, ale ze
wzgledu na stan zdrowia potrzebujacych opieki. Powyzsze dziatanie
umozliwi zapewnienie pacjentom optymalnych warunkéw do zdrowienia i




powrotu do zycia w spoteczenstwie przy jednoczesnym minimalizowaniu
skutkow stygmatyzacji wynikajacych z kryzysu psychicznego.

Zgodnie z celami i zatozeniami opisanymi w dokumencie pn. Zdrowa
Przysztosc. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata
2021-2027, z perspektywag do 2030 r, realizacja naboru w przedmiotowe;j
formule zwieksza szanse na osiagniecie rezultatéw wskazanych w ww.
strategii tj.:

* Narzedzie 2.3. Wsparcie procesu deinstytucjonalizacji opieki, w tym
rozwdéj srodowiskowych form opieki:

»(...) wsparcie przeprofilowania monospecjalistycznych szpitali
psychiatrycznych w kierunku udzielania Swiadczen specjalistycznych i
dtugoterminowych (wsparcie infrastrukturalne)....).

Przedmiotowy nabor z zatozenia wspiera proces deinstytucjonalizacji
opieki psychiatrycznej oséb dorostych.

N11

Kryteria premiuja projekty
realizowane w powiatach, w
ktérych na moment sktadania
whniosku o dofinansowanie nie
jest dostepna dana forma?
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze
srodkoéw publicznych.

Realizacja projektu na
terenie powiatu, gdzie
na dzien sktadania
whniosku o
dofinansowanie nie ma
dostepu do danego
zakresu $wiadczenia
opieki zdrowotnej
finansowanego ze
srodkéw publicznych -
Kryterium specyficzne
nr1

Kryterium
premiujace

W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy zatozenia realizacji
projektu obejmuja teren powiatu, gdzie na dzier sktadania wniosku o
dofinansowanie nie ma dostepu do danego zakresu sSwiadczenia
(Swiadczenia psychiatryczne dla dorostych i/lub $wiadczenia
psychiatryczne dla chorych somatycznie) opieki zdrowotnej
finansowanego ze srodkéw publicznych.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

7 forma udzielania $wiadczen rozumiana zgodnie z art. 5 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego
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12 Kryteria premiuja projekty - - Rekomendacja dotyczy psychiatrii dzieci i mtodziezy i nie ma
realizowane przez podmioty zastosowania w przypadku naboru dot. przenoszenia oddziatéw
wykonujace dziatalnos¢ psychiatrycznych ze szpitali monospecjalistycznych do szpitali
lecznicza, ktére zapewniaja wielospecjalistycznych, ukierunkowanego na powstanie nowych
udzielanie $wiadczen opieki oddziatéw psychiatrycznych dla dorostych.
zdrowotnej w ramach co
najmniej li Il poziomu
referencyjnego w psychiatrii
dzieci i mtodziezy.

13 Kryteria premiujg projekty Niestacjonarne formy Kryterium Whioskodawca udziela/ bedzie udzielat® swiadczen opieki zdrowotnej
ukierunkowane na co najmnie;j opieki - Kryterium premiujace w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien w innej formie niz
jedna, inna niz stacjonarna, forme | specyficzne nr2 stacjonarna (tj. poradnie, oddziaty dzienne, zespoty leczenia
udzielania $wiadczen (poradnie, srodowiskowego, | i Il poziomy referencyjne w psychiatrii dzieci i
oddziaty dzienne, zespoty mtodziezy, centra zdrowia psychicznego dla dorostych typu B).

Iecz'enla srod0W|sk.owego, il Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji

poziomy referencyjne w . . . .

ST o przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
psychiatrii dzieci i mtodziezy, . .
. . dofinansowanie.

centra zdrowia psychicznego dla

dorostych). Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).

14 Kryteria premiuja projekty Kompleksowo$¢ Kryterium Whioskodawca po zrealizowaniu projektu bedzie zapewniat kompleksowa

realizowane przez podmioty

udzielanych $wiadczen

opieke zdrowotna nad osobami z zaburzeniami psychicznymi we

8 Na podstawie umowy zawartej z NFZ o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w innej formie niz stacjonarna najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania swiadczen po
zakonczeniu realizacji projektu
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wykonujace dziatalnos¢
lecznicza, ktore przed datg
ztozenia wniosku o
dofinansowanie / wniosku o
udzielenie grantu nie zapewniaty
kompleksowej opieki zdrowotnej
nad osobami z zaburzeniami
psychicznymi we wszystkich
formach: pomocy doraznej,
ambulatoryjnej, dziennej i
srodowiskowej, a taki zakres
zagwarantuja.

opieki psychiatrycznej
dladorostych? -
Kryterium specyficzne
nr3

premiujace

wszystkich formach: pomocy doraznej, ambulatoryjnej, dziennej i
srodowiskowej.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

Kryterium rozstrzygajace (w pierwszej kolejnosci).

15

Kryteria premiuja projekty
realizowane przez podmioty
wykonujace dziatalnos¢
lecznicza, ktore przed datg
ztozenia wniosku o
dofinansowanie / wniosku o
udzielenie grantu nie zapewniaty
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w ramach wszystkich
trzech pozioméw referencyjnych
w psychiatrii dzieci i mtodziezy, a
taki zakres zagwarantuja.

Rekomendacja dotyczy psychiatrii dzieci i mtodziezy i nie ma
zastosowania w przypadku naboru dot. przenoszenia oddziatéw
psychiatrycznych ze szpitali monospecjalistycznych do szpitali
wielospecjalistycznych, ukierunkowanego na powstanie nowych
oddziatéw psychiatrycznych dla dorostych.

9 Dotyczy podmiotu, ktéry przed datg ztozenia wniosku o dofinansowanie nie realizowat swiadczen dla dorostych w zakresie kompleksowej opieki zdrowotnej we wszystkich formach:

pomocy doraznej, ambulatoryjnej, dziennej i Srodowiskowej

12



16 Kryteria premiuja projekty, Posiadanie kadry Kryterium Whioskodawca na dzien sktadania wniosku o dofinansowanie dysponuje
ktérych realizatorzy deklaruja niezbednej do premiujace kadra medyczna niezbedna do udzielania kompleksowych swiadczenh
posiadanie kadry niezbednej do udzielania zdrowotnych osobom z zaburzeniami psychicznymi w warunkach
udzielania kompleksowych kompleksowych stacjonarnych, ambulatoryjnych, dziennych i Srodowiskowych zgodnie z
swiadczen zdrowotnych w Swiadczenh wymaganiami wskazanymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie
warunkach stacjonarnych, zdrowotnych10 - Swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
ambulatoryjnych, dziennych i Kryterium specyficzne uzaleznien z dnia 19 czerwca 2019 r. (Dz. U.z2019r. poz. 1285 z pdzn.
srodowiskowych zgodnie z nr4 zm.).

ObOWIaZUjaCYTT.N p[‘zepls,aml Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
(dotyczy podmiotéw, ktére przed . . . .
S ) przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o

datg ztozenia wniosku o . .

. . . dofinansowanie.
dofinansowanie / wniosku
o udzielenie grantu nie Istnieje mozliwosc poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
zapewniaty udzielania takich kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
$wiadczen). ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).

17 Kryteria premiujg projekty, - - Rekomendacja dotyczy psychiatrii dzieci i mtodziezy i nie ma

ktérych realizatorzy deklaruja
posiadanie kadry niezbednej do
udzielania swiadczen opieki
zdrowotnej w ramach wszystkich
trzech pozioméw referencyjnych
w psychiatrii dzieci i mtodziezy
zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami (dotyczy podmiotéw,
ktore przed datg ztozenia
whiosku o dofinansowanie /
whniosku o udzielenie grantu nie
zapewniaty udzielania takich

zastosowania w przypadku naboru dot. przenoszenia oddziatéw
psychiatrycznych ze szpitali monospecjalistycznych do szpitali
wielospecjalistycznych, ukierunkowanego na powstanie nowych
oddziatéw psychiatrycznych dla dorostych.

10 Dotyczy podmiotu, ktéry przed data ztozenia wniosku o dofinansowanie nie realizowat $wiadczen dla dorostych w zakresie kompleksowej opieki zdrowotnej we wszystkich formach:
pomocy doraznej, ambulatoryjnej, dziennej i Srodowiskowe;j.
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Swiadczen).

V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ IZ/IP

nalezy uzupetnic¢ tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujacego. 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 uwzgledni¢ wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu nalezy
powieli¢ wiersze.

Kryterium Rodzaj kryterium Uwagi
nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium kryterium dostepu/ premiujace projekt definicji proponowanego przez I1Z/ IP kryterium
Zgodnos$¢ z Programem Fundusze Europejskie na Kryterium dostepu Zapewnienie zgodnosci projektu w zakresie:

Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027,

) . . ) - Typ/rodzaj projektu jest zgodny z przewidzianym w Programie FEnIKS,
Szczegbtowym opisem priorytetéw FEnIKS oraz

regulaminem wyboru projektéw (dokumenty szczegbtowym opisie priorytetéw FEnIKS oraz regulaminie wyboru
aktualne na dzien ztozenia wniosku o projektow,
1 dofinansowanie) - Zgodnosc¢ projektu z opisem dziatania (w tym celem oraz zakresem
¢ Kryterium wynika z CPR!! art. 73 ust. 2 lit. interwencji i przyporzadkowaniem adekwatnych wskaznikéw
a) produktu i rezultatu dladanego typu projektu),

- Whioskodawca jest zgodny z okreslonym typem beneficjenta,

- Nie przekroczono putapu maksymalnego poziomu dofinansowania,

- Spetniono warunki minimalnej/maksymalnej wartosci projektu (o ile

11ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spdjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i

Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego i Instrumentu
Wsparcia Finansowego narzecz Zarzadzania Granicamii Polityki Wizowej
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dotyczy),

- Spetniono warunki minimalnej/maksymalnej wartosci wydatkéw
kwalifikowanych projektu (o ile dotyczy),

- Whnioskodawcy sktadajacy wniosek sg uprawnieni do ubiegania sie
oprzyznanie dofinansowania w ramach danego naboru.

Dla oceny pozytywnej wszystkie ww. warunki musza zostac spetnione.
Warunki, ktére nie dotycza danego projektu nie wptywaja na wynik oceny
kryterium.

Zgodnos¢ projektu z dokumentami sktadajacymi sie
na spetnienie warunkéw podstawowych

+» Kryteriumwynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. b)

Kryterium dostepu

Jesli projekt wchodzi w zakres warunku podstawowego sformutowanego w
Rozdziale 4 Programu FEnIKS ,Warunki podstawowe”, projekt jest spdjny
ze wskazanymi w tym rozdziale odpowiednimi strategiami i dokumentami
dotyczacymi planowania ustanowionymi w celu spetnienia tego warunku
podstawowego.

Zgodnos¢ z realizacjg zasady n+2 Kryterium dostepu Harmonogram realizacji projektu nie narusza zasady n+2 w zakresie
& Kryterium wynikaz CPR art. 63 ust. 2 oraz kwalifikowalnosci wydatkow, zgodnie z zapisami art. 63 ust. 2 CPR.
art. 118 (fazowanie)
Projekt nie zostat zakorczony przed ztozeniem Kryterium dostepu Warunkiem spetnienia kryterium jest wykazanie, ze projekt nie zostat
dokumentacji aplikacyjnej fizycznie ukonczony (w przypadku robét budowlanych) lub w petni
& Kryteriumwynikaz CPR art. 63 ust. 6 zre?hzowany (YV pr.zypad'klf dostaw i ustug) przed .przed’rozenlem WnIOS.kLI o
dofinansowanie, niezaleznie od tego, czy wszystkie dotyczgce tego projektu
ptatnosci zostaty przez wnioskodawce dokonane. Przez projekt ukonczony/
zrealizowany nalezyrozumied projekt, dla ktérego przed dniem ztozenia
whiosku o dofinansowanie nastgpit odbiér koricowy ostatnich robét
(protokdt odbioru koncowego), dostaw lub ustug.
Kompletnos$¢ dokumentacji aplikacyjnej i spéjnosc Kryterium dostepu Ocena polegac bedzie na weryfikacji kompletnos$ci wymaganej

informacji zawartych we wniosku, zatgcznikach do
whniosku.

dokumentacji aplikacyjnej oraz spéjnosci informacji zawartych we wniosku
oraz zatacznikach do wniosku, w tym dokumentacji technicznej. Wymog
spéjnosci dokumentéw nie oznacza koniecznosci sporzadzania na nowo
dokumentoéw przygotowanych na wczesniejszym etapie przygotowania
projektu (np. studium wykonalnosci). Réznice pomiedzy dokumentami
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przygotowywanymi w oparciu o ogélne informacje a dokumentem
ostatecznym nie oznaczajg niespetnienia kryterium, konieczne jest jedynie
wyjasnienie przyczyn réznic oraz zaktualizowanie informacji, ktére sg
umieszczone we wniosku o dofinansowanie, w szczegdlnosci tych majacych
wptyw na wysoko$¢ dofinansowania.

Zgodnos¢ projektu z przepisami o pomocy
publicznej

R/

% Kryterium wynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. b)
w zakresie horyzontalnego warunku
podstawowego 2

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodno$¢ projektu z przepisami o pomocy publicznej, tj.:

- jesli wsparcie bedzie stanowito pomoc publiczng w rozumieniu art. 107
ust. 1 TFUE, to czy wtasciwie wskazano jej dopuszczalnos$é z wtasciwymi
przepisami regulujacymi udzielanie,

- jesli wsparcie nie bedzie stanowito pomocy publicznej, to czy wtasciwie
uzasadniono przyjecie takiego zatozenia.

Weryfikacja polega na sprawdzeniu poprawnosci wyjasnien
przedstawionych we wniosku o dofinansowanie poprzez odniesienie ich
tredci do wtasciwych dokumentdéw instytucji Unii Europejskiej, np. do:

- Siatek analitycznych dotyczacych infrastruktury

- Komunikatu Komisji - Zawiadomienie Komisji w sprawie pojecia pomocy
panstwaw rozumieniu art. 107 ust. 1 TFUE.

Trwatos$¢ projektu

¢ Kryterium wynika z CPR art. 65

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest zachowanie trwatos$ci w rozumieniu zgodnie z art. 65 CPR,
w odniesieniu do projektu (operacji) obejmujacego (obejmujacej) inwestycje
w infrastrukture lub inwestycje produkcyjne.

Okres trwatosci zgodnie z art. 65 ust.3. nie dotyczy wktadéw z programu na
rzecz instrumentéw finansowych lub dokonywanych przez takie
instrumenty ani do zadnej operacji, ktérej dotyczy zaprzestanie dziatalnosci
produkcyjnej w zwigzku z upadtoscig niewynikajaca z oszustwa.

Whioskodawca nie podlega wykluczeniu z
ubiegania sie o dofinansowanie

+» Kryterium wynika z przepiséw krajowych
wymienionych w kolumnie obok

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy wobec wnioskodawcy nie orzeczono zakazu dostepu do
srodkéw funduszy europejskich na podstawie odrebnych przepiséw:

- art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych
(Dz.U. 22022 r.poz. 1634 z pdzn. zm.);
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- art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach
powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywajacym wbrew
przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z 2021 poz.
1745);

- art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o
odpowiedzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod
grozba kary (Dz. U.z 2020r. poz. 358 z p6zn. zm.)

lub nie zakazane zostato udzielanie bezposredniego lub posredniego
wsparcia ze $srodkéw unijnych na podstawie art 1 ustawy z dnia 13 kwietnia
2022 r. 0 szczegblnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania
wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa
narodowego (Dz. U. poz. 835).

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywac sie bedzie poprzez uzyskanie
informacji z rejestrow publicznych do ktérych wtasciwa instytucja posiada
dostep lub na podstawie oswiadczen wnioskodawcow.

Whioskodawca nie jest przedsiebiorstwem w
trudnej sytuacji w rozumieniu unijnych przepiséw
dotyczacych pomocy panstwa

+» Kryteriumwynika z art. 73 ust. 2 lit. b) CPR
w zakresie horyzontalnego warunku
podstawowego 2 oraz z art. 7 ust. 1 lit. d
rozporzadzenia ws. EFRR i FS12

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest, czy wnioskodawca nie jest przedsiebiorstwem w trudnej
sytuacjiw rozumieniu rozporzadzenia Komisji (UE) 651/2014 (Dz. Urz. UE
2014 L 187/1) albo w rozumieniu komunikatu Komisji Wytyczne dotyczace
pomocy panstwa naratowanie i restrukturyzacje przedsiebiorstw
niefinansowych znajdujacych sie w trudnej sytuacji (Dz. Urz. UE 2014 C
249/1) w zaleznosci od tego, ktdra jest wtasciwa (zgodnie z przepisami o
pomocy publicznej). W przypadku projektéw, ktérych dofinansowanie nie
stanowi pomocy publicznej dla ustalenia czy wnioskodawca nie jest
przedsiebiorstwem w trudnej sytuacji stosuje sie rozporzadzenie Komisji
(UE) 651/2014. Kryterium nie ma zastosowania w sytuacji gdy
dofinansowanie stanowi pomoc de minimislub wsparcie podlegajace
tymczasowym zasadom pomocy panstwa ustanowionym w celu odpowiedzi
na wystapienie wyjatkowych okolicznosci, chyba Zze co innego wynika z

12ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2021/1058 z dnia 24 czerwca 2021 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i Funduszu

Spojnosci
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przepiséw o pomocy publiczne;j.

Whioskodawca przedtozyt oswiadczenie o tym, ze nie jest
przedsiebiorstwem w trudnej sytuacji.

10

Brak podwdjnego finansowania

+» Kryterium wynika z horyzontalnej zasady
funduszy i stanowi wymdg ustawowy (ustawa
wdrozeniowa)

Kryterium dostepu

Sprawdzane sg odpowiedzi wnioskodawcy na pytania zawarte we wniosku o
dofinansowanie dotyczace braku podwadjnego finansowania przedsiewziec z
réznych zewnetrznych srodkéw publicznych, w tym europejskich.

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywac sie bedzie na podstawie/przy
uzyciu:

- pytan we wniosku o dofinansowanie,

- aplikacji Skaner (skaner.gov.pl).

11

Stabilnos$¢ finansowa projektu

+» Kryteriumwynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. d)

Kryterium dostepu

Whioskodawca ma niezbedne zasoby i mechanizmy finansowe, aby pokry¢
koszty eksploatacji i utrzymania projektu, ktére obejmuja inwestycje w
infrastrukture lub inwestycje produkcyjne, tak by zapewni¢ stabilnos¢ ich
finansowania co najmniej w okresie trwatosci projektu (okres trwatosci
zgodnie z art. 65 ust. 3 CPR nie dotyczy wktadow z programu narzecz
instrumentéw finansowych lub dokonywanych przez takie instrumenty ani
do zadnej operacji, ktorej dotyczy zaprzestanie dziatalnosci produkcyjnej w
zwigzku z upadtoscia niewynikajaca z oszustwa.)

12

Poprawnosc analizy finansowej i ekonomicznej

+»  Kryterium wynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. ¢)

Kryterium dostepu

Zgodnie z art. 73 ust. 2 CPR podczas wyboru operacji instytucja
zarzadzajaca: c) zapewnia, aby wybrane operacje odzwierciedlaty
najkorzystniejsza relacje miedzy kwotg wsparcia, podejmowanymi
dziataniami i osigganymi celami.

Zgodnie z powyzszym sprawdzana jest zgodnos¢ z Wytycznymi w zakresie
zagadnien zwigzanych z przygotowaniem projektéw inwestycyjnych na lata
2021- 2027 (gdy maja zastosowanie). W przypadku kwestii
nieuregulowanych w powyzszych Wytycznych, nalezy sprawdzi¢ zgodnosé z
Economic Appraisal Vademecum 2021-2027 - General Principles and
Sector Applications (z ang. Vademecum oceny ekonomicznej 2021-2027 -
Ogodlne zasady i zastosowania sektorowe) oraz Guide to cost-benefit
Analysis of Investment Projects (z ang. Przewodnikiem do analizy kosztéw i
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korzysci projektéw inwestycyjnych) z grudnia 2014 r. W przypadku
dokumentéw sektorowych (np. Blue Books, z ang. Niebieskie Ksiegi) nalezy
sprawdzi¢ zgodnosc réwniez z tymi dokumentami. W przypadku
rozbieznosci pomiedzy ww. dokumentami, zastosowanie majg zasady z
dokumentu o najpdzniejszej dacie publikacji.

W przypadku projektu realizowanego w formie projektu grantowego
sprawdzane jest, czy wnioskowana kwota wsparcia jest zgodna z zasadami
finansowania projektéw obowigzujacymi dla dziatania. Sprawdzeniu
podlega czy wnioskowana kwota wsparcia jest zgodna z zasadami
finansowania projektéw obowigzujgcymi dla danego dziatania okreslonymi
w Szczegbétowym opisie priorytetéw Programu FEnlIKS na lata 2021-2027.

13

Gotowos¢ organizacyjno- instytucjonalna
whnioskodawcy w obszarze zawierania uméw

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest, czy wnioskodawca i wszystkie podmioty, ktére zgodnie z
informacja zawartg we wniosku mogg ponosic¢ wydatki kwalifikowalne w
ramach projektu posiadaja procedury (tryb postepowania) w obszarze
zawierania umoéw dla zadan objetych projektem.

W przypadku umoéw zawieranych zgodnie z ustawg Prawo zaméwien
publicznych, zgodno$¢ z zasadami obowigzujgcymi w ramach Programu jest
zapewniona przez dziatanie zgodnie z tg ustawa. W przypadku umoéw, do
ktérych nie stosuje sie ustawy Prawo zaméwien publicznych, wnioskodawca
powinien przedstawié¢ wewnetrzne procedury uwzgledniajgce zasady
zawierania umow okreslone w wytycznych dotyczacych kwalifikowania
wydatkow.

Kryterium nie dotyczy grantobiorcéw projektu grantowego, o ktérym mowa
w art. 41ustawy wdrozeniowe;j.

14

Klauzula delokalizacyjna

+» Kryteriumwynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. h)
orazart.65i66

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy projekt nie obejmuje dziatan, ktére stanowity czesc
operacji podlegajacej przeniesieniu produkcji zgodnie z art. 66 CPR lub
ktére stanowityby przeniesienie dziatalnosci produkcyjnej zgodnie z art. 65
ust. 1lit. a) CPR.

15

Zgodnos¢ projektu z wymaganiami prawa
dotyczacego ochrony srodowiska

Kryterium dostepu

Projekt zostat przygotowany (albo jest przygotowywany) zgodnie z prawem
dotyczacym ochrony Srodowiska, w tym:
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K/
0‘0

Kryterium wynika z CPR art. 9 ust. 4 oraz
art. 73 ust. 2 lit.e)

- ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu informacji o
srodowisku i jego ochronie, udziale spoteczenstwa w ochronie
$rodowiska oraz o ocenach oddziatywania na $rodowisko (Dz.U. z 2021
r. poz. 247 z pézn. zm.) i Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady
2011/92/UE zdnia 13 grudnia 2011 r. w sprawie oceny skutkow
wywieranych przez niektére przedsiewziecia publiczne i prywatne na
$rodowisko;

- ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony srodowiska (Dz.U. z
2020r. poz. 1219 z pdzn.zm.);

- ustawa z dnia 16 kwietnia 2004 r. o ochronie przyrody (Dz.U.z 2021 r.
poz.1098 z pézn. zm.) i Dyrektywg Rady 92/43/EWG z dnia 21 maja
1992 r. w sprawie ochrony siedlisk przyrodniczych oraz dzikiej fauny i
flory;

- ustawa z dnia 20 lipca 2017 r. Prawo wodne (Dz. U.z 2021 r., poz. 2233
zpdzn. zm.) i Dyrektywg Parlamentu Europejskiego i Rady 2000/60/WE
z dnia 23 pazdziernika 2000 r. ustanawiajgca ramy wspélnotowego
dziatania w dziedzinie polityki wodnej;

- Wytycznymi w sprawie dziatan naprawczych w odniesieniu do
projektéw wspétfinansowanych w okresie programowania 2014 -
2020 oraz ubiegajacych sie o wspoétfinansowanie w okresie 2021 -
2027 z Funduszy UE, dotknietych naruszeniem 2016/2046 w zakresie
specustaw, dla ktérych prowadzone jest postepowanie w sprawie
oceny oddziatywania na sSrodowisko (Ares(2021)1432319 z
23.02.2021r.).

16

Zasada zrownowazonego rozwoju, w tym zasada
,nie czyn powaznej szkody”

R/
0‘0

Kryterium wynika z CPR art. 9 ust. 4

Kryterium dostepu

Ocenie podlega, czy projekt spetnia zasade zréwnowazonego rozwoju,
o ktérej mowaw art. 9 ust. 4 CPR.

Whioskodawca wykaze, ze projekt jest zgodny z celami zréwnowazonego
rozwoju ONZ, Porozumienia Paryskiego oraz zasadg ,nie czyn powaznych
szkéd”.

W ramach prezentacji spetnienia przez projekt celéw zréwnowazonego
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rozwoju ONZ nalezy odnies¢ sie do tych celdw, ktore dotycza danego
rodzaju projektéw. Nalezy przedstawic jak projekt wspiera dziatania
respektujgce standardy i priorytety klimatyczne UE.

W ramach potwierdzenia spetnienia zasady ,nie czyn powaznych szkéd”
nalezy odnies¢ sie do zapisow ekspertyzy wykonanej na zlecenie MFiPR:

LAnaliza spetniania zasadly ,nie czyri powaznef szkody” (DNSH), w
rozumieniu art. 17 rozporzadzenia (UE) nr 2020/852 dla projektu
dokumentu pn. Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko
2021-2027”i zamieszczonych w niej ustalen dla poszczegélnych typéw
projektow.

Whioskodawca uzasadnia we wniosku o dofinansowanie spetnienie zasady
zréwnowazonego rozwoju dla catego projektu.

17

Odpornosc infrastruktury na zmiany klimatu

R/

% Kryterium wynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. )

Kryterium dostepu

Weryfikacja polega na ocenie czy projekt jest zgodny z art. 73 ust. 2 lit. j) CPR
tzn. czy inwestycja w infrastrukture o przewidywanej trwatosci wynoszacej
co najmniej pie¢ lat przewidziana w ramach projektu jest odporna na zmiany
klimatu. Weryfikacja przeprowadzana jest na podstawie uzasadnienia
odpornosci przedsiewziecia na zmiany klimatu przedstawionego we
whiosku o dofinansowanie.

Projekt jest zgodny z metodologia wynikajgca z Wytycznych Komisji
Europejskiej: ZAWIADOMIENIE KOMISJI Wytyczne techniczne dotyczace
weryfikacji infrastruktury pod wzgledem wptywu na klimat w latach 2021-
2027 (2021/C 373/01).

18

Poprawnosc identyfikacji i przypisania wydatkow
projektu z punktu widzenia ich kwalifikowalnosci

+» Kryteriumwynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. g)

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest potencjalna kwalifikowalnos$¢ wydatkéw planowanych do
poniesienia na podstawie informacji zawartych we wniosku o
dofinansowanie, czyli zgodnos¢ z zasadami zawartymi w wytycznych w
zakresie kwalifikowalnosci wydatkoéw na lata 2021-2027, SzOP oraz
regulaminie wyboru projektéw, a takze poprawnos¢ przypisania
wskazanych tam wydatkéw do wtasciwych kategorii wydatkéw
kwalifikowalnych. Ponadto weryfikowany jest sposdb opisu we wniosku o
dofinansowanie wydatkéw kwalifikowalnych pod katem uzasadnienia
witaczenia do wydatkéw kwalifikowalnych tych wydatkow, dla ktérych,
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zgodnie z ww. Wytycznymi lub SzOP, warunkiem koniecznym dlaich
uznania za kwalifikowalne jest ich wskazanie we wniosku o dofinansowanie i
w umowie o dofinansowanie.

19

Zgodnos$¢ projektu z zasadami réwnosci
szans, witaczenia spotecznego i
niedyskryminacji

¢ Kryteriumwynikaz CPR art. Qust. 2i 3, art.
73 ust. 2lit.b)

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy dziatania zwigzane z realizacja projektu, a takze
wszystkie produkty zwigzane z funkcjonowaniem projektu po okresie jego
realizacji, w tym dziatania informacyjne i promocyjne, sg realizowane z
poszanowaniem zasad réwnosciowych zwigzanych z zapobieganiem
wszelkiej dyskryminacji, m.in. ze wzgledu na: pte¢, rase, kolor skéry,
pochodzenie etniczne lub spoteczne, cechy genetyczne, jezyk, religie,
sSwiatopoglad, przynaleznos¢ narodowa, majatek, urodzenie,
niepetnosprawnos¢, wiek lub orientacje seksualng. Ocenazgodnosci
projektu z ww. zasadami horyzontalnymi jest dokonywana w oparciu o
przepisy Wytycznych w zakresie realizacji zasad rownosciowych w ramach
funduszy unijnych na lata 2021-2027 oraz zatacznika nr 2 do ww.
Wytycznych.

Ocena bedzie prowadzona roztacznie w odniesieniu do kazdej z dwdch ww.
zasad: zasady réwnosci szans i niedyskryminacji oraz zasady réwnosci
kobiet i mezczyzn. Oddzielnie sprawdzane jest wypetnienie wszystkich
ponizszych warunkéw:

1) Whnioskodawca wykazat, ze projekt bedzie miat pozytywny wptyw na
zasade réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z
niepetnoprawnosciami. Przez pozytywny wptyw nalezy rozumie¢
zapewnienie dostepnosci infrastruktury, Srodkow transportu, towaréw,
ustug, technologii i systemoéw informacyjno-komunikacyjnych oraz
wszelkich produktéw projektéw (w tym takze ustug), ktére nie zostaty
uznane za neutralne, dla wszystkich ich uzytkownikéw/uzytkowniczek -
zgodnie ze standardami dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027 (zat.
nr 2 do ww. Wytycznych).

W przypadku gdy produkty (ustugi) projektu nie majg swoich bezposrednich
uzytkownikéw, dopuszczalne jest uznanie, ze majg one charakter neutralny
wobec zasady réwnosci szans i niedyskryminacji. W przypadku uznania, ze
dany produkt (lub ustuga) jest neutralny, projekt zawierajacy ten produkt
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(lub ustuge) moze by¢ uznany za zgodny z zasada rownosci szans i
niedyskryminacji. Uznanie neutralnosci okreslonych produktéw (ustug)
projektu nie zwalnia jednak wnioskodawcy ze stosowania standardow
dostepnosci dla realizacji pozostatej czesci projektu, dla ktérej standardy
dostepnosci maja zastosowanie.

2) Projekt jest zgodny z zasadg réwnosci kobiet i mezczyzn. Przez zgodnosé
ztg zasada nalezy rozumie¢, z jednej strony zaplanowanie takich dziatan w
projekcie, ktére wptyng na wyréwnywanie szans danej ptci bedacej w
gorszym potozeniu (oile takie nieréwnosci zostaty zdiagnozowane w
projekcie). Z drugiej strony zas stworzenie takich mechanizmoéw, aby na
zadnym etapie wdrazania projektu nie dochodzito do dyskryminacji i
wykluczenia ze wzgledu na pteé.

W przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie projektu wnioskodawca
uzasadni, dlaczego dany projekt nie jest w stanie zrealizowa¢ jakichkolwiek
dziatan wzakresie spetnienia ww. zasady, a uzasadnienie to zostanie uznane
przez instytucje oceniajaca projekt za adekwatne i wystarczajace, projekt
moze zostac uznany za neutralny.

Zgodnos¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych
Unii Europejskiej

% Kryteriumwynikaz CPRart.9ust. 1,2i 3,
art. 73 ust. 2 lit.b) - w zakresie

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodno$¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii
Europejskiej z dnia 26 pazdziernika 2012 r. w zakresie odnoszacym sie do
sposobu realizacji i zakresu projektu.

20 Zgodnos¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii Europejskiej z dnia 26
horyzontalnego warunku podstawowego 3 pazdziernika 2012 r., na etapie oceny wniosku nalezy rozumie¢ jako brak
oraz z zapiséw Umowy Partnerstwa oraz sprzecznosci pomiedzy zapisami projektu a wymogami tego dokumentu lub
Programu FEnIKS stwierdzenie, Zze te wymagania sa neutralne wobec zakresu i zawartosci

projektu.
Zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Oséb Kryterium dostepu Sprawdzana jest zgodno$¢ projektu z Konwencjg o Prawach Oséb
Niepetnosprawnych. Niepetnosprawnych z dnia 13 grudnia 2006 r. w zakresie odnoszacym sie do
21 +» Kryteriumwynikaz CPR art. Qust. 2i 3, art. sposobu realizacji i zakresu projektu.

73 ust. 2 lit. b) - w zakresie horyzontalnego
warunku podstawowego 4 oraz z zapiséw
Umowy Partnerstwa oraz Programu

Zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osdéb Niepetnosprawnych, na
etapie oceny wniosku nalezy rozumiec jako brak sprzecznosci pomiedzy
zapisami projektu a wymogami tego dokumentu lub stwierdzenie, ze te
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FEnIKS

wymagania sg neutralne wobec zakresu i zawartosci projektu.

22

Zgodnos¢ projektu z klauzulg niedyskryminacyjna.

«  Kryterium wynika z CPR art. 9 ust. 3orazz
zapiséw Umowy partnerstwa oraz z
zapiséw Umowy Partnerstwa oraz
Programu FEnIKS

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z wymogami klauzuli
niedyskryminacyjnej, ktéra stanowi, ze wsparcie ze Srodkéw polityki
spojnosci bedzie udzielanewytacznie projektom i beneficjentom, ktorzy
przestrzegaja przepiséw antydyskryminacyjnych, o ktérych mowaw art. 9
ust. 3 Rozporzadzenia PE i Rady nr 2021/1060.W przypadku, gdy
whioskodawca/beneficjentem jest jednostka samorzadu terytorialnego
(lub podmiot przez nig kontrolowany lub od niej zalezny), ktéra podjeta
jakiekolwiek dziatania dyskryminujace, sprzeczne z zasadami, o ktérych
mowa w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia nr 2021/1060, wsparcie w ramach
polityki spdjnosci nie moze byc¢ udzielone”.

W przypadku, gdy wnioskodawca jest jednostka samorzadu terytorialnego
(lub podmiot przez nig kontrolowany lub od niej zalezny) sprawdzane jest
dodatkowo, czy wnioskodawca ten podjat jakiekolwiek dziatania
dyskryminujace, sprzeczne z zasadami, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3
rozporzadzenia 2021/1060. W szczegdlnosci sprawdzane jest, czy na
terenie jednostki samorzaduterytorialnego (ktdra jest wnioskodawca lub
ktérej podmiot przez nig kontrolowany lub od niej zalezny jest
whnioskodawcg) nie obowigzujg Zadne ustanowione przez organyte;j
jednostki samorzadu terytorialnego dyskryminujace akty prawa
miejscowego lub podjete dyskryminujgce uchwaty!3, na dowdd czego
whioskodawca (niezaleznie od tego, czy jest jednostkg samorzadu
terytorialnego, czy podmiotem przez nig kontrolowanym lub od niej
zaleznym) ztozyt oswiadczenie o tresci: ,Oswiadczam, ze:

= naterenie...*, ktora/ktéry reprezentuje/od ktérej zalezny lub przez
nig kontrolowany jest podmiot, ktory reprezentuje ** nie
obowigzuja zadne ustanowione przez organy tej jednostki
samorzadu terytorialnego dyskryminujace akty prawa miejscowego

13 Przez dyskryminujace akty prawa miejscowego lub dyskryminujace uchwaty nalezy rozumie¢ dokumenty, powodujace nieuprawnione réznicowanie, wykluczanie lub ograniczanie ze

wzgledu na jakiekolwiek przestanki tj.: pte¢, rase, pochodzenie etniczne, religie, $wiatopoglad, niepetnosprawnosé, wiek, orientacje seksualna.
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lub inne podjete dyskryminujace uchwaty,

= whnioskodawca, ktérego reprezentuje, nie podjat jakichkolwiek
dziatan dyskryminujacych, sprzecznych z zasadami, o ktérych mowa
w art. 9 ust. 3rozporzadzenia 2021/1060.”

*naleZy wskazac wtasciwa jednostke samorzadu terytorialnego
**niepotrzebne skreslic

W przypadku projektéw partnerskich lub projektéw ktérych
whnioskodawcami sg zwiazki komunalne, spetnienie powyzszych
warunkoéw bedzie weryfikowane zaréwno wobec wnioskodawcy, jak i
kazdej wchodzacej w sktad partnerstwa jednostki samorzadu
terytorialnego lub podmiotu przez nig kontrolowanego lubod niej
zaleznego (partnerdéw projektu partnerskiego), na podstawie o$wiadczen
ztozonych przez kazda ze stron. Jesli w sktad partnerstwa wchodzi
jednostka samorzadu terytorialnego, na terenie ktérej obowigzuja
ustanowione przez jej organy dyskryminujace akty prawa miejscowego
lub dyskryminujace uchwaty (lub podmiot przez nig kontrolowany lub od
niej zalezny), to koszty projektu w czesci ponoszonej przez tego partnera
nie moga by¢ uznane za kwalifikowane, tj.w budzecie projektu nalezy je
uwzglednié jako wydatki niekwalifikowane. Ztozone ww. oswiadczenie
bedzie weryfikowane na podstawie uzasadnienia przedstawionego przez
whnioskodawce we wniosku o dofinansowanie orazw oparciu o informacje
Rzecznika Praw Obywatelskich na temat jednostek samorzadu
terytorialnego, ktére ustanowity dyskryminujgce akty prawa
miejscowego oraz nie dokonaty ich modyfikacji ani uchylenia.
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Gotowos¢ do realizacji projektu w zakresie
przeniesienia oddziatu psychiatrycznego

Kryterium dostepu

Whioskodawcal4 posiada w strukturze organizacyjnej komorke
organizacyjng bedaca oddziatem psychiatrycznym, powstatg w wyniku
przeniesienia oddziatu ze szpitala monospecjalistycznego.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o

14 Wielospecjalistyczny podmiot leczniczy
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dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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Udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
opieka psychiatrycznaileczenie uzaleznien na
podstawie umowy zawartej z Narodowym
Funduszem Zdrowia (dalej: NFZ)

Kryterium dostepu

Whioskodaweca udziela swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia
szpitalnego - opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien (Swiadczenia
psychiatryczne dla dorostych i/lub swiadczenia psychiatryczne dla chorych
somatycznie) na podstawie umowy zawartej z NFZ, w zakresie dziatalnosci
przeniesionego oddziatu.

W uzasadnionych przypadkach Whnioskodawca bedzie udzielat $wiadczen
opieki zdrowotnej na podstawie umowy zawartej z NFZ o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego - opieka
psychiatrycznai leczenie uzaleznien ($wiadczenia psychiatryczne dla
dorostych i/lub $wiadczenia psychiatryczne dla chorych somatycznie) -
najpézniej w kolejnym okresie kontraktowania swiadczen po zakonczeniu
realizacji projektu.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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Projekt jest zgodny z Konwencjg ONZ o Prawach
Osob Niepetnosprawnych (UNCRPD), w tym
Komentarzem ogélnym Nr 5 (2017), Uwagami
koncowymi dla Polski Komitetu ONZ ds. Praw
Osdb Niepetnosprawnych (CRPD) oraz Strategia na
Rzecz Osdb z Niepetnosprawnosciami 2021-2030

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z Konwencjag ONZ o Prawach Oséb
Niepetnosprawnych (UNCRPD), w tym Komentarzem ogdlnym Nr 5 (2017),
Uwagami koncowymi dla Polski Komitetu ONZ ds. Praw Osob
Niepetnosprawnych (CRPD) oraz Strategig na Rzecz Oséb z
Niepetnosprawnosciami 2021-2030.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.
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Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).
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Zasoby organizacyjne Wnioskodawcy

Kryterium dostepu

Warunkiem spetnienia kryterium jest podanie we wniosku kluczowych
0s0b, ktére zostang zaangazowane do realizacji projektu oraz ich
planowanej funkcji w projekcie.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie opisania we
whiosku o dofinansowanie potencjatu kadrowego poprzez opisanie
kompetencji

i doswiadczenia oséb, ktére Wnioskodawca planuje zaangazowac do
realizacji projektu. We wniosku o dofinansowanie konieczne jest wskazanie
zakresu zadan, jakie dana osoba bedzie realizowac na rzecz projektu w
kontekscie posiadanej przez nig wiedzy i umiejetnosci.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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Posiadanie prawa do dysponowania
nieruchomoscia na cele budowlane

Kryterium dostepu

Whioskodawca posiada prawa do dysponowania nieruchomoscia na cele
budowlane.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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Zastosowanie elementow z zakresu gospodarki o
obiegu zamknietym, poprawy efektywnosci
energetycznej, OZE, ochrony przyrody (w tym
réznorodnosci biologicznej) oraz adaptacji do
zmian klimatu Kryterium wynika z programu
FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt obejmuje zapobieganie negatywnemu oddziatywaniu na
Ssrodowisko lub zawiera elementy zmniejszajace znaczaco jego $lad
$rodowiskowy (environmental footprint). W ramach projektu zaktada sie
dziatania takie jak: zmniejszenie pierwotnego zuzycia surowcéw i
materiatéw, zapobieganie powstawaniu odpaddw, odzysk, recycling,
naprawe i ponowne wykorzystanie, wykorzystanie wody szarej, $Sciekéw
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7

< Kryterium wynika z Programu FEnIKS

oczyszczonych, ograniczenie presji na sSrodowisko, uwzglednianie efektéw
srodowiskowych w zarzadzaniu, a takze odpornosci na zmiany klimatu i
adaptacji do tych zmian, w tym zréwnowazone gospodarowanie wodami
opadowymi, zachowanie istniejacej zieleni (w szczegdlnosci drzew) i
powierzchni biologicznie czynnej na terenie inwestycji i retencjonowanie
wody. Projekt zawiera rozwigzania przyczyniajace sie do wzrostu
efektywnosci energetycznej i udziatu energii ze zrédet odnawialnych, aw
zakresie ochrony przyrody uwzglednienie utrzymania istniejacej zieleni, w
szczegolnosci drzew i istniejgcych ekosysteméw, promowania i
przywracania zdrowych ekosystemow i zwiekszania réznorodnosci
biologicznej, komponentéw opartych na przyrodzie, zielonej oraz
niebieskiej infrastruktury, rozwigzan opartych na rodzimych zasobach
przyrody oraz realizacji dodatkowych nasadzen drzew i krzewow.
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Zastosowanie elementéw edukacyjnych w
projekcie

/7

% Kryterium wynika z Programu FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt obejmuje elementy edukacyjne w zakresie podnoszenia Swiadomosci
ekologicznej spoteczenstwa, na przyktad czystego powietrza, rozwigzania
zgodne z GOZ lub oszczednosci energii/zasobow naturalnych (jesli dotyczy.

Kryterium nie dotyczy projektéw, w ktorych odrebne przepisy stanowig (np.
w zakresie pomocy publicznej), iz koszty elementéw edukacyjnych sg
niekwalifikowalne.
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Zgodnos¢ projektu ze Strategia Unii Europejskiej
dla regionu Morza Battyckiego (SUE RMB)

¢ Kryterium wynika z Programu FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt jest zgodny lub komplementarny z celami Strategii Unii Europejskiej
dla regionu Morza Battyckiego®.

*ocena projektu jest dokonywana w oparciu o aktualng wersje Planu
Dziatan Strategii Unii Europejskiej dla regionu Morza Battyckiego.
Dokument dostepny min. na stronie:
https://www.eusbsr.eu/attachments/article/590824/Action%20Plan%202
021.PDF
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Projekt przewiduje elementy zwigzane ze
wspobtpracy z partnerami z innych panstw

+»* Kryterium wynika z CPR art 22 ust. 3 lit. d)

ppkt vi) oraz zapiséw Programu FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt zaktada wspotprace, w tym wymiane wiedzy i doswiadczen oraz
konsultacje, z partnerami z innych Paninstw Cztonkowskich, kandydujacych
lub stowarzyszonych, badz projekt jest komplementarny do innych
projektéw realizowanych poza granicami Polski w UE, krajach
kandydujacych i stowarzyszonych.
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Projekt jest operacjg o strategicznym znaczeniu w
rozumieniu przepiséw art. 2 pkt 5 CPR

Kryterium premiujace

Projekt jest operacjg o strategicznym znaczeniu, tj. zostat ujety w wykazie
takich operacji zawartym w Rozdziale 8 Programu FEnIKS ,Zatacznik:

32 Woykaz planowanych operacji o znaczeniu strategicznym wraz z
harmonogramem” lub jest czescig wigzki projektow uznanych jako operacja
o strategicznym znaczeniu.

Projekt realizowany na obszarze strategicznej Kryterium premiujace Projekt jest realizowany na jednym z dwéch obszaréw strategicznej
interwencji (OSI) wskazanym w Krajowej Strategii interwencji wskazanych w KSRR, tj. na obszarze miast srednich tracacych
Rozwoju Regionalnego 2030 (KSRR): miasta $rednie funkcje spoteczno- gospodarcze lub obszarze zagrozonym trwata

33 tracace funkcje spoteczno-gospodarcze/obszary marginalizacja. Aktualizacja delimitacji obszaréw strategicznej interwencji
zagrozone trwatg marginalizacja jest dostepna pod adresem: https://www.gov.pl/web/fundusze-

& Kryterium wynikaz KSRR regiony/krajowa-strategia-rozwoju-regionalnego.

Projekt realizowany na obszarze strategicznej Kryterium premiujace Projekt jest realizowany na jednym z dwéch obszaréw strategicznej
interwencji (OSI) wskazanym w Krajowej Strategii interwencji wskazanych w KSRR, tj. na obszarze Polski Wschodniej lub na

34 Rozwoju Regionalnego 2030 (KSRR): Polska Slasku.
Wschodnia/Slask

¢ Kryterium wynika z KSRR

Projekt wynikajacy z zapisow strategii Kryterium premiujace Sprawdzane jest, czy projekt wynika z zapisdw strategii terytorialnej ZIT lub
terytorialnej (ZIT lub IIT), badZ strategii rozwoju 11T, badzZ strategii rozwoju ponadlokalnego albo czy wynika z dokumentow
ponadlokalnego albo wynikajacy z dokumentéw strategicznych i/lub planistycznych powstatych w ramach wspétpracy
strategicznych i/lub planistycznych powstatych w samorzaddw (w tym takich jak Centrum Wsparcia Doradczego, Partnerska
ramach wspotpracy samorzaddéw (w tym takich jak Inicjatywa Miast, Program Rozwaj Lokalny lub czy jest komplementarny do
Centrum Wsparcia Doradczego, Partnerska ww. dokumentdéw, a takze czy jest realizowany na obszarze OSlI, takich jak
Inicjatywa Miast, Program Rozwdj Lokalny) lub miasto srednie tracace funkcje spoteczno-gospodarcze lub obszar

35 komplementarny do ww. dokumentéw zagrozony trwata marginalizacjg oraz czy jest realizowany w partnerstwie

« Kryterium wynika z Umowy Partnerstwa,
KSRR 2030 oraz KPM 2030

samorzadéw.

W celu wykazania komplementarnosci konieczne jest wykazanie, ze dany
projekt bedzie stanowi¢ cze$é wiekszego przedsiewziecia poprzez
dopetnienie innymi dziataniami lub projektami zapisanymi we wskazanych
dokumentach, ktére w efekcie przyczynia sie do wzmocnienia potencjatu
przedsiewziecia (np. poprzez powigzanie z dziataniami miekkimi,
inwestycjami zwiekszajacymi dostepnos¢ fizyczna projektu i zwiekszaniem
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http://www.gov.pl/web/fundusze-regiony/krajowa-strategia-rozwoju-regionalnego
http://www.gov.pl/web/fundusze-regiony/krajowa-strategia-rozwoju-regionalnego

atrakcyjnosci otoczenia, a takze uzupetnieniem inwestycji wzgledem innych
inwestycji, w tym réwniez inwestycji innych podmiotéw itp.).
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Projekt jest finansowany réwniez z innych zrédet
finansowania niz fundusze UE®

Kryterium premiujace

Sprawdzane jest, czy projekt jest finansowany réwniez z innych zrédet
finansowania niz fundusze UE (np. instrumenty finansowe, inwestycje
prywatne/publiczne itp.) w wymiarze wyzszym niz minimalny wymagany
wktad wtasny wnioskodawcy. Aby kryterium zostato uznane za spetnione,
wktad zapewniany przez wnioskodawce powinien by¢ podwyzszony min. o
jeden pkt. proc. wzgledem poziomucatkowitych kosztéw kwalifikowalnych
mozliwych do wspoétfinansowania dla danego projektu (z uwzglednieniem
analogicznego podejscia dla projektéw objetych uwarunkowaniami dot.
pomocy publicznej - tam gdzie ma to zastosowanie).

Przyktad: Maksymalny % poziom dofinansowania UE w projekcie wynosi
85% wydatkow kwalifikowalnych. W celu otrzymania punktow za to
kryterium, wnioskodawca zapewni co najmniej 16% wktadu wtasnego, a tym
samym wsparcie UE wyniesie maksymalnie 84% w odniesieniu do cafosci
kosztow uznanych za kwalifikowalne.
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Projekt wpisuje sie w realizacje wartosci Nowego
Europejskiego Bauhausu

Kryterium premiujace

Przy opracowywaniu projektu uwzgledniono wymiary zréwnowazonego
rozwoju, dostepnosci i estetyki.

Podstawowe informacje dla wnioskodawcéw zwigzane ze stosowaniem

w projektach zatozern Nowego Europejskiego Bauhausu zostaty zawarte

w Komunikacie Komisji do Parlamentu Europejskiego, Rady, Europejskiego
Komitetu Ekonomiczno-Spotecznego i Komitetu Regionow: Nowy
Europejfski Bauhaus: piekno, zrownowazonosc, wspolnota. com(2021) 573
final.
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Partnerstwo miedzysektorowe

¢ Kryterium wynika z art. 28a ustawy o
zasadach prowadzenia polityki rozwoju

Kryterium premiujace

Sprawdzane jest, czy projekt realizowany jest w partnerstwie z podmiotami
reprezentujgcymi rézne sektory, tj. prywatny, publiczny, pozarzadowy.

15 Nie dotyczy projektow, dla ktérych wyzszy niz minimalny wymagany wktad wtasny wnioskodawcy wiaze sie z zapewnieniem wyzszego wktadu ze srodkéw budzetu paristwa
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Catkowity wynik punktowy opinii o celowosci

Kryterium premiujace

Whioskodawca uzyskat wynik punktowy opinii o celowosci inwestycji (OCI)

39

inwestycji wyzszy niz 7 000 pkt (minimum stanowi 6 200 pkt - inwestycja skutkujaca
zmiang zakresu udzielanych $wiadczen1¢).

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie. W przypadku posiadania przez Wnioskodawce kilku OCI
sktadajacych sie na zakres propozycji projektu, weryfikacji bedg podlegaty
uzyskane przez Wnioskodawce wyniki punktowe ze wszystkich opinii,
wyliczone jako $rednia arytmetyczna z uzyskanych wynikow punktowych.
Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

Kryterium rozstrzygajace (w drugiej kolejnosci).

Stopien zaawansowania przygotowania inwestycji Kryterium premiujace Whioskodawca posiada zarys inwestycji, wstepng koncepcje lub Program
funkcjonalno-uzytkowy lub dokumentacje projektowa i/lub prawomocne
pozwolenie na budowe.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o

40 dofinansowanie.
Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
Kryterium rozstrzygajace (w trzeciej kolejnosci).

Posiadanie akredytacjil” Ministra Zdrowia Kryterium premiujace Whioskodawca posiada akredytacje w ochronie zdrowia (w formie
41 certyfikatu akredytacyjnego) udzielong przez ministra wtasciwego do spraw

zdrowia lub ztozyt wniosek o ww. akredytacje

16 Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie formularza Instrumentu Oceny Wnioskéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia dla inwestycji

skutkujgcych zmiang zakresu udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej (Dz.U. 2021 poz. 2487)

17Wydana na podstawie ustawy z dnia 16 czerwca 2023 r. o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta (Dz.U. 2023 poz. 1692)

31




Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust.1 ustawy wdrozeniowej).

Kryterium rozstrzygajace (w czwartej kolejnosci).
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Projekt prowadzi do zmniejszenia liczby té6zek w
systemie ochrony zdrowia

Kryterium premiujace

Whioskodawca w zatozeniach projektu ujat dziatania prowadzace do
zmniejszenia liczby t6zek w ramach ktérych realizowane sg Swiadczenia
psychiatryczne dla dorostych i/lub $wiadczenia psychiatryczne dla chorych
somatycznie w systemie ochrony zdrowia.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowe;j).
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Dodatkowe rozwigzania dla oséb z
niepetnosprawnosciamil®

Kryterium premiujace

Whioskodawca zapewnia / w wyniku realizacji projektu zapewni dostep do
rozwigzan dla osdb ze szczegdlnymi potrzebami, ktére wykraczajg poza
wymogi minimalne (obligatoryjne) zawarte w zatgczniku nr 2 do
Wytycznych 1? (Standardy dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027)
oraz w ustawie z 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostepnosci osobom ze
szczegblnymi potrzebami.

Zapewnienie w ramach projektu tzw. rozwigzan ponadstandardowych?0
(wykraczajacych poza standardy obligatoryjne) musi przektadac sie na
realng poprawe dostepu oséb ze szczegblnymi potrzebami do powstatej

18 Zgodnie z ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami

19 Wytyczne dotyczace realizacji zasad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027

20 Rozwigzania ponadstandardowe to dziatania dodatkowe, w tym rekomendowane zgodnie z informacjami wskazanymi w cze$ciach ,Dobre praktyki” wskazanych w Zataczniku nr 2.
Standardy dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027 do Wytycznych dotyczgcych realizacji zasad rownosciowych w ramach funduszy unifnych na lata 2021-2027
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infrastruktury i stanowic¢ dodatkowe udogodnienie w stosunku do
wymogow minimalnych (obligatoryjnych) opisanych w ww. standardach.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie w zakresie wyczerpujgcego uzasadnienia zawierajgcego
opis ponadstandardowych udogodnien oraz ich rzeczywistego i
dodatkowego wptywu na poprawe dostepu do wspieranej infrastruktury w
stosunku do wymogdéw opisanych w standardach dostepnosci dla polityki
spojnosci 2021-2027.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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Podnoszenie sSwiadomosci i promocja
dziatan antydyskryminacyjnych

Kryterium premiujace

Whioskodawca zapewnia / w wyniku realizacji projektu zapewni
prowadzenie dziatan edukacyjnych i informacyjnych majacych na celu
podnoszenie $wiadomosci i kompetencji personelu medycznego w
odniesieniu do potrzeb grup oséb narazonych na dyskryminacje w
placéwkach ochrony zdrowia, a grupy te zostaty ujete w postanowieniach
programu FEnIKS (priorytet VI) oraz analizie réwnosciowej sporzadzonej
dla priorytetu VI FEnIKS.

Spetnienie kryterium bedzie weryfikowane na podstawie informacji
przedstawionych przez Wnioskodawce w ztozonym wniosku o
dofinansowanie na temat planowanych dziataniach edukacyjnych i
informacyjnych w zakresie dziatan antydyskryminacyjnych.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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VL5 Nr naberu/ FENX.6.P.17,FENX.6.P.18
projektu realizowanego w sposéb
niekonkurencyjny

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

V1.6 Tytut-naberu/projektu realizowanego w 1. Budowa siedziby Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach oraz budowa systemu tgcznosci radiowej

spos6b niekonkurencyjny na potrzeby dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne w woj. $wietokrzyskim;

2. Rozwdjinfrastruktury tacznosci radiowej na potrzeby systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne w
wojewodztwie wielkopolskim.

VI.7 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujacego. Nalezy wypisac¢ wszystkie
obowigzkowe rekomendacje - zaréwno dostepu, jak i premiujgce. W przypadku niewykorzystania ktorejs z obowigzkowych rekomendacji, nalezy uzasadnic dlaczego dana rekomendacja nie zostata
uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez I1Z/ 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 numer kryterium dostepu/ opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Komitetu
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru proponowanego przez I1Z/ IP premiujace Sterujacego wraz z projektem definicji proponowanej przez IZ/ IP kryterium
stanowiacego przedmiot wsparcia w ramach kryterium

naboru/ projektu realizowanego w sposéb
niekonkurencyjny




Projekty sg wybierane z
uwzglednieniem danych
zawartych w mapie potrzeb
zdrowotnych lub danych
zrédtowych do ww. mapy
dostepnych na internetowej
platformie danych Baza Analiz
Systemowych i
Wdrozeniowych
udostepnionej przez
Ministerstwo Zdrowia, o ile
dane wymagane do oceny
projektu nie zostaty
uwzglednione w
obowigzujgcej mapie

Zgodnos$¢ z Mapa Potrzeb
Zdrowotnych (MPZ) na
lata 2022-2026 wraz z jej
aktualizacjag na kolejne
lata2l - Kryterium
specyficzne obligatoryjne
nr7

Kryterium dostepu

W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy zakres projektu jest
zgodny z MPZ. Zgodnos$¢ oceniana jest na podstawie uzasadnienia
whnioskodawcy zawartego we wniosku o dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

Do dofinansowania mogg by¢
przyjete wytacznie projekty
zgodne z odpowiednimi celami
zdefiniowanymi w
dokumencie ,Zdrowa
Przyszto$é. Ramy Strategiczne
Rozwoju Systemu Ochrony
Zdrowia nalata 2021-2027

z perspektywa do 2030r.”

Rekomendacja nie ma
odzwierciedleniaw
kryteriach wyboru
projektéw. Zostata
uwzgledniona w
dokumentach dot. naboru
projektow (tj. wiasciwy
komponent zawarty we
wzorze wniosku o
dofinansowanie) - zgodnie
z pkt 8 Rekomendacji dla
kryteriow wyboru
projektow realizowanych

21 Na podstawie Obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 27 sierpnia 2021 r. w sprawie mapy potrzeb zdrowotnych
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wobszarze zdrowia -
zasady ogoine

Do dofinansowania mogg by¢
przyjete jedynie projekty
spojne z Planami
Transformacji (odpowiednio
krajowym lub regionalnymi).

Spojnosé z Planami
Transformacji
(odpowiednio krajowym
lub regionalnymi) -
Kryterium specyficzne
obligatoryjne nr 8

Kryterium dostepu

W ramach kryterium bedzie weryfikowane czy zakres projektu jest
spojny z Planami Transformacji (odpowiednio krajowym lub
regionalnymi). Spéjnos¢ oceniana jest na podstawie uzasadnienia
whnioskodawcy zawartego we wniosku o dofinansowanie.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie niniejszego
kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriow wyboru (zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

Do dofinansowania mogg by¢
przyjete wytacznie projekty
posiadajace pozytywnga opinie
o celowosci inwestycji, o
ktérej mowa w ustawie o
Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych (OCI)22,
Whtasciwe Instytucje
Zarzadzajace i Instytucje
Posredniczace maja
obowigzek zapewnic, ze ww.
opinia jest zatgczona do
whniosku o dofinansowanie.

Rekomendacja nie ma zastosowania w przypadku projektéw planowanych
do realizacji przez Urzedy Wojewddzkie.

Zgodnie z art. 95d. ust. 1 pkt 2 ustawy z dn. 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
Podmioty, o ktorych mowa w art. $5e ust. 1, wystepuja z wnioskiem do
wojewody albo ministra wtasciwego do spraw zdrowia, zwanego dalej
Lorganem wydajgcym opinie’, o wydanie opinii o celowosci inwestycji|(...)
dotyczacef wykonywania dziatalnosci leczniczej polegajacej na udzielaniu
swiadczeri zdrowotnych - ktorej wartosc kosztorysowa na dzieri ztoZzenia
wniosku przekracza 2 min zt.

Planowane do wsparcia inwestycje, ktérych Beneficjentami bedg Urzedy
Wojewddzkie z uwagi na swoja specyfike / zakres rzeczowy s3
inwestycjami, ktére nie polegajg na wykonywaniu dziatalnosci leczniczej
polegajacej na udzielaniu Swiadczen zdrowotnych. Wobec powyzszego w
przypadku tych inwestycji, zgodnie z zapisami ww. ustawy, nie sg
spetnione przestanki warunkujace koniecznos¢ posiadania przez Urzedy
Wojewddzkie OCl na realizacje tych inwestyciji.

22 jle dotyczy
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Kryteria premiuja dziatania
realizowane w projektach,
ktére sg komplementarne do
innych projektow
finansowanych ze $rodkéw
UE, w tym w szczegolnosci
Krajowego Planu Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci
(réwniez realizowanych we
wczesniejszych okresach
programowania), ze srodkow
krajowych lub innych Zrédet.

Specyfika/zatozenia projektow wskazuja na brak komplementarnosci z
innymi projektami finansowanymi ze sSrodkéw UE, sSrodkéw krajowych lub
innych zrédet. W zwiazku z powyzszym, zastosowanie kryterium
premiujacego jest bezzasadne dla typdéw projektu dot. poprawy
funkcjonowania PRM poprzez rozwdj infrastruktury tgcznosci oraz
remont / rozbudowa / modernizacja i doposazenie dyspozytorni
medycznych.

Infrastruktura wytworzonaw
ramach projektu moze by¢
wykorzystywana narzecz
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych oraz -
jesli to zasadne - do
dziatalno$ci pozaleczniczejw
ramach dziatalnosci
statutowej danego podmiotu
leczniczego, przy czym
gospodarcze wykorzystanie
infrastruktury nie moze
przekroczy¢ 20% zasobow/
wydajnosci infrastruktury w
ujeciu rocznym.

Specyfika beneficjentéw wsparcia (wojewodowie), ktorzy nie s
podmiotami leczniczymi, powoduje brak mozliwosci wypetnienia
rekomendacji.
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V1.8 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ IZ/IP

nalezy uzupetnic¢ tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujacego. 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 Rodzaj kryterium Uwagi
nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium kryterium dostepu/ premiujace projekt definicji proponowanego przez I1Z/ IP kryterium
Zgodnos¢ z Programem Fundusze Europejskie na Kryterium dostepu Zapewnienie zgodnosci projektu w zakresie:

Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027,
Szczegdtowym opisem priorytetéow FEnIKS oraz
regulaminem wyboru projektéw (dokumenty
aktualne na dzien ztozenia wniosku o
dofinansowanie) - Zgodnos¢ projektu z opisem dziatania (w tym celem oraz
zakresem interwencji i przyporzadkowaniem adekwatnych
wskaznikéw produktu i rezultatu dladanego typu projektu),

- Typ/rodzaj projektu jest zgodny z przewidzianym w Programie
FENIKS, szczegdtowym opisie priorytetow FEnIKS oraz regulaminie
wyboru projektow,

% Kryterium wynika z CPR23 art. 73 ust. 2 lit. a)

- Whioskodawca jest zgodny z okreslonym typem beneficjenta,

- Nie przekroczono putapu maksymalnego poziomu
dofinansowania,

- Spetniono warunki minimalnej/maksymalnej wartosci projektu
(oiledotyczy),

- Spetniono warunki minimalnej/maksymalnej wartosci
wydatkéwkwalifikowanych projektu (o ile dotyczy),

- Whioskodawcy sktadajacy wniosek sa uprawnieni do ubiegania
sie oprzyznanie dofinansowania w ramach danego naboru.

23ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spdjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i
Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego i Instrumentu
Wsparcia Finansowego narzecz Zarzadzania Granicamii Polityki Wizowej
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Dla oceny pozytywnej wszystkie ww. warunki musza zostac spetnione.
Warunki, ktére nie dotyczg danego projektu nie wptywajg na wynik
oceny kryterium.

Zgodnos¢ projektu z dokumentami sktadajgcymi sie
na spetnienie warunkéw podstawowych

¢ Kryterium wynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. b)

Kryterium dostepu

Jesli projekt wchodzi w zakres warunku podstawowego sformutowanego
w Rozdziale 4 Programu FEnIKS ,Warunki podstawowe”, projekt jest
spojny ze wskazanymi w tym rozdziale odpowiednimi strategiami i
dokumentami dotyczacymi planowania ustanowionymi w celu spetnienia
tego warunku podstawowego.

Zgodnos¢ z realizacjg zasady n+2

®

% Kryterium wynika z CPR art. 63 ust. 2 oraz
art. 118 (fazowanie)

Kryterium dostepu

Harmonogram realizacji projektu nie narusza zasady n+2 w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkoéw, zgodnie z zapisami art. 63 ust. 2 CPR.

Projekt nie zostat zakonczony przed ztozeniem
dokumentacji aplikacyjnej

0

% Kryterium wynika z CPR art. 63 ust. 6

Kryterium dostepu

Warunkiem spetnienia kryterium jest wykazanie, ze projekt nie zostat
fizycznie ukonczony (w przypadku robét budowlanych) lub w petni
zrealizowany (w przypadku dostaw i ustug) przed przedtozeniem
whiosku o dofinansowanie, niezaleznie od tego, czy wszystkie dotyczace
tego projektu ptatnosci zostaty przez wnioskodawce dokonane. Przez
projekt ukohczony/ zrealizowany nalezyrozumie¢ projekt, dla ktérego
przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowanie nastapit odbiér
koncowy ostatnich robét (protokot odbioru koricowego), dostaw lub
ustug.

Kompletno$¢ dokumentacji aplikacyjnej i spéjnosc
informacji zawartych we wniosku, zatgcznikach do
whniosku.

Kryterium dostepu

Ocena polegac bedzie na weryfikacji kompletnos$ci wymaganej
dokumentacji aplikacyjnej oraz spéjnosci informacji zawartych we
whiosku oraz zatacznikach do wniosku, w tym dokumentacji technicznej.
Wymdg spdjnosci dokumentdw nie oznacza koniecznosci sporzadzania
na nowo dokumentéw przygotowanych na wczesniejszym etapie
przygotowania projektu (np. studium wykonalnosci). R6znice pomiedzy
dokumentami przygotowywanymi w oparciu o ogdlne informacje a
dokumentem ostatecznym nie oznaczajg niespetnienia kryterium,
konieczne jest jedynie wyjasnienie przyczyn rdznic oraz zaktualizowanie
informacji, ktore sg umieszczone we wniosku o dofinansowanie, w
szczegdblnosci tych majacych wptyw na wysokos¢ dofinansowania.
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Zgodnos¢ projektu z przepisami o pomocy publicznej

®

¢ Kryteriumwynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. b) w
zakresie horyzontalnego warunku
podstawowego 2

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z przepisami o pomocy publicznej, tj.:

- jesliwsparcie bedzie stanowito pomoc publiczng w rozumieniu art.
107 ust. 1 TFUE, to czy wtasciwie wskazano jej dopuszczalnosc¢ z
wtasciwymi przepisami regulujacymi udzielanie,

- jesliwsparcie nie bedzie stanowito pomocy publicznej, to czy
wtasciwie uzasadniono przyjecie takiego zatozenia.

Weryfikacja polega na sprawdzeniu poprawnosci wyjasnien
przedstawionych we wniosku o dofinansowanie poprzez odniesienie ich
tresci do wtasciwych dokumentoéw instytucji Unii Europejskiej, np. do:

- Siatek analitycznych dotyczacych infrastruktury

- Komunikatu Komisji - Zawiadomienie Komisji w sprawie pojecia
pomocy panstwaw rozumieniu art. 107 ust. 1 TFUE.

Trwatos$¢ projektu

¢ Kryterium wynikaz CPR art. 65

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest zachowanie trwatosci w rozumieniu zgodnie z art. 65
CPR, w odniesieniu do projektu (operacji) obejmujacego (obejmujacej)
inwestycje w infrastrukture lub inwestycje produkcyjne.

Okres trwatosci zgodnie z art. 65 ust.3. nie dotyczy wktadéw z programu
narzecz instrumentéw finansowych lub dokonywanych przez takie
instrumenty ani do zadnej operacji, ktérej dotyczy zaprzestanie
dziatalnosci produkcyjnej w zwigzku z upadtoscig niewynikajaca z
oszustwa.

Whioskodaweca nie podlega wykluczeniu z ubiegania
sie o dofinansowanie

% Kryterium wynika z przepiséw krajowych
wymienionych w kolumnie obok

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy wobec wnioskodawcy nie orzeczono zakazu dostepu
do srodkéw funduszy europejskich na podstawie odrebnych przepisow:

- art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (Dz. U.z 2022 r. poz. 1634 z p6zn. zm.);

- art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach
powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywajacym
wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z
2021 poz. 1745);
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- art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002r. 0
odpowiedzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod
grozba kary (Dz. U.z 2020r. poz. 358 z p6Zn. zm.)

lub nie zakazane zostato udzielanie bezposredniego lub posredniego
wsparcia ze srodkéw unijnych na podstawie art 1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. 0 szczegblnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego (Dz. U. poz. 835).

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywac sie bedzie poprzez
uzyskanie informacji z rejestrow publicznych do ktérych wtasdciwa
instytucja posiada dostep lub na podstawie o$wiadczen
whioskodawcéw.

Whioskodawca nie jest przedsiebiorstwem w trudnej
sytuacji w rozumieniu unijnych przepiséw
dotyczacych pomocy panstwa

¢ Kryterium wynika z art. 73ust. 2 lit. b) CPRw
zakresie horyzontalnego warunku
podstawowego 2 oraz z art. 7 ust. 1 lit. d
rozporzadzenia ws. EFRR i F§24

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest, czy wnioskodawca nie jest przedsiebiorstwem w
trudnej sytuacjiw rozumieniu rozporzadzenia Komisji (UE) 651/2014
(Dz.Urz. UE 2014 L 187/1) albo w rozumieniu komunikatu Komisji
Wytyczne dotyczace pomocy panstwa naratowanie i restrukturyzacje
przedsiebiorstw niefinansowych znajdujacych sie w trudnej sytuacji (Dz.
Urz. UE 2014 C 249/1) w zaleznosci od tego, ktora jest wtasciwa
(zgodnie z przepisami o pomocy publicznej). W przypadku projektéw,
ktérych dofinansowanie nie stanowi pomocy publicznej dla ustalenia czy
whnioskodawca nie jest przedsiebiorstwem w trudnej sytuacji stosuje sie
rozporzadzenie Komisji (UE) 651/2014. Kryterium nie ma zastosowania
w sytuacji gdy dofinansowanie stanowi pomoc de minimis|ub wsparcie
podlegajace tymczasowym zasadom pomocy panstwa ustanowionym w
celu odpowiedzi na wystgpienie wyjatkowych okolicznosci, chyba ze co
innego wynika z przepiséw o pomocy publicznej.

Whioskodawca przedtozyt oswiadczenie o tym, ze nie jest
przedsiebiorstwem w trudnej sytuacji.

24 ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2021/1058 z dnia 24 czerwca 2021 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i Funduszu

Spojnosci
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10

Brak podwdjnego finansowania

% Kryterium wynika z horyzontalnej zasady
funduszy i stanowi wymag ustawowy (ustawa
wdrozeniowa)

Kryterium dostepu

Sprawdzane sg odpowiedzi wnioskodawcy na pytania zawarte we
whiosku o dofinansowanie dotyczace braku podwadjnego finansowania
przedsiewziec z réznych zewnetrznych srodkéw publicznych, w tym
europejskich.

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywac sie bedzie na podstawie/przy
uzyciu:

- pytan we wniosku o dofinansowanie,

- aplikacji Skaner (skaner.gov.pl).

11

Stabilnos¢ finansowa projektu

¢ Kryterium wynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. d)

Kryterium dostepu

Whioskodawca ma niezbedne zasoby i mechanizmy finansowe, aby
pokry¢ koszty eksploatacji i utrzymania projektu, ktére obejmuja
inwestycje w infrastrukture lub inwestycje produkcyjne, tak by zapewni¢
stabilnosc ich finansowania co najmniej w okresie trwatosci projektu
(okres trwatosci zgodnie z art. 65 ust. 3 CPR nie dotyczy wktadéw z
programu na rzecz instrumentéw finansowych lub dokonywanych przez
takie instrumenty ani do zadnej operacji, ktérej dotyczy zaprzestanie
dziatalnosci produkcyjnej w zwigzku z upadtoscig niewynikajaca z
oszustwa.)

12

Poprawnos¢ analizy finansowej i ekonomicznej

% Kryteriumwynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. ¢)

Kryterium dostepu

Zgodnie z art. 73 ust. 2 CPR podczas wyboru operacji instytucja
zarzadzajaca: c) zapewnia, aby wybrane operacje odzwierciedlaty
najkorzystniejsza relacje miedzy kwotg wsparcia, podejmowanymi
dziataniami i osigganymi celami.

Zgodnie z powyzszym sprawdzana jest zgodnos¢ z Wytycznymi w
zakresie zagadnien zwigzanych z przygotowaniem projektow
inwestycyjnych na lata 2021- 2027 (gdy majg zastosowanie). W
przypadku kwestii nieuregulowanych w powyzszych Wytycznych, nalezy
sprawdzi¢ zgodnos¢ z Economic Appraisal Vademecum 2021-2027 -
General Principles and Sector Applications (z ang. Vademecum oceny
ekonomicznej 2021-2027 - Ogdlne zasady i zastosowania sektorowe)
oraz Guide to cost-benefit Analysis of Investment Projects (z ang.
Przewodnikiem do analizy kosztéw i korzysci projektow inwestycyjnych)
z grudnia 2014 r. W przypadku dokumentow sektorowych (np. Blue
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Books, z ang. Niebieskie Ksiegi) nalezy sprawdzi¢ zgodnos¢ réwniez z
tymi dokumentami. W przypadku rozbieznos$ci pomiedzy ww.
dokumentami, zastosowanie majg zasady z dokumentu o najpdzniejszej
dacie publikacji.

W przypadku projektu realizowanego w formie projektu grantowego
sprawdzane jest, czy wnioskowana kwota wsparcia jest zgodna z
zasadami finansowania projektéw obowigzujgcymi dla dziatania.
Sprawdzeniu podlega czy wnioskowana kwota wsparcia jest zgodna z
zasadami finansowania projektow obowigzujacymi dla danego dziatania
okreslonymi w Szczegdtowym opisie priorytetéw Programu FEnIKS na
lata 2021-2027.

13

Gotowos¢ organizacyjno- instytucjonalna
whnioskodawcy w obszarze zawierania uméw

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest, czy wnioskodawca i wszystkie podmioty, ktére zgodnie
z informacjg zawarta we wniosku moga ponosi¢ wydatki kwalifikowalne
w ramach projektu posiadajg procedury (tryb postepowania) w obszarze
zawierania uméw dla zadan objetych projektem.

W przypadku umoéw zawieranych zgodnie z ustawg Prawo zaméwien
publicznych, zgodnos$¢ z zasadami obowigzujgcymi w ramach Programu
jest zapewniona przez dziatanie zgodnie z ta ustawa. W przypadku
uméw, do ktérych nie stosuje sie ustawy Prawo zaméwien publicznych,
whnioskodawca powinien przedstawi¢ wewnetrzne procedury
uwzgledniajace zasady zawierania umow okreslone w wytycznych
dotyczacych kwalifikowania wydatkow.

Kryterium nie dotyczy grantobiorcéw projektu grantowego, o ktérym
mowa w art. 41 ustawy wdrozeniowe;.

14

Klauzula delokalizacyjna

¢ Kryterium wynika z CPR art. 73 ust. 2 lit. h)
orazart.65i66

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy projekt nie obejmuje dziatan, ktére stanowity czesé
operacji podlegajacej przeniesieniu produkcji zgodnie z art. 66 CPR lub
ktére stanowityby przeniesienie dziatalnosci produkcyjnej zgodnie z art.
65 ust. 1lit. a) CPR.

15

Zgodnos¢ projektu z wymaganiami prawa
dotyczacego ochrony srodowiska

Kryterium dostepu

Projekt zostat przygotowany (albo jest przygotowywany) zgodnie z
prawem dotyczgcym ochrony srodowiska, w tym:
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% Kryteriumwynikaz CPR art. 9 ust. 4 oraz art.
73 ust. 2 lit.e)

- ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu informacji o
srodowisku i jego ochronie, udziale spoteczenstwa w ochronie
$rodowiska oraz o ocenach oddziatywania na $rodowisko (Dz.U. z
2021 r.poz. 247 z pdzn. zm.) i Dyrektywa Parlamentu
Europejskiego i Rady 2011/92/UE z dnia 13 grudnia 2011 r.w
sprawie oceny skutkéw wywieranych przez niektére
przedsiewziecia publiczne i prywatne na srodowisko;

- ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodowiska
(Dz.U.z2020r. poz. 1219 z pézn. zm.);

- ustawa z dnia 16 kwietnia 2004 r. o ochronie przyrody (Dz.U. z
2021 r.poz.1098 z pézn. zm.) i Dyrektywa Rady 92/43/EWG z dnia
21 maja 1992 r. w sprawie ochrony siedlisk przyrodniczych oraz
dzikiej fauny i flory;

- ustawa z dnia 20 lipca 2017 r. Prawo wodne (Dz. U.z 2021 ., poz.
2233 zpbzn. zm.) i Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady
2000/60/WE z dnia 23 pazdziernika 2000 r. ustanawiajaca ramy
wspolnotowego dziatania w dziedzinie polityki wodnej;

- Wytycznymi w sprawie dziatan naprawczych w odniesieniu do
projektéw wspétfinansowanych w okresie programowania 2014 -
2020 oraz ubiegajacych sie o wspoétfinansowanie w okresie 2021 -
2027 z Funduszy UE, dotknietych naruszeniem 2016/2046 w
zakresie specustaw, dla ktérych prowadzone jest postepowanie w
sprawie oceny oddziatywania na srodowisko (Ares (2021)1432319
223.02.2021r.).

16

Zasada zrownowazonego rozwoju, w tym zasada ,nie
czyh powaznej szkody”

% Kryterium wynika z CPR art. 9 ust. 4

Kryterium dostepu

Ocenie podlega, czy projekt spetnia zasade zréwnowazonego rozwoju,
o ktérejmowa w art. 9 ust. 4 CPR.

Whioskodawca wykaze, ze projekt jest zgodny z celami
zrownowazonego rozwoju ONZ, Porozumienia Paryskiego oraz zasadg
Jhie czyn powaznych szkéd”.

W ramach prezentacji spetnienia przez projekt celéw zréwnowazonego
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rozwoju ONZ nalezy odnies¢ sie do tych celdw, ktore dotycza danego
rodzaju projektéw. Nalezy przedstawic jak projekt wspiera dziatania
respektujace standardy i priorytety klimatyczne UE.

W ramach potwierdzenia spetnienia zasady ,nie czyn powaznych szkéd”
nalezy odnies¢ sie do zapisow ekspertyzy wykonanej na zlecenie MFiPR:

LJAnaliza spetniania zasadly ,nie czyri powaznej szkody” (DNSH), w
rozumieniu art. 17 rozporzadzenia (UE) nr 2020/852 dla projektu
dokumentu pn. Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat,
Srodowisko 2021-2027"i zamieszczonych w niej ustaleri dla
poszczegdlnych typdéw projektéw.

Whioskodawca uzasadnia we wniosku o dofinansowanie spetnienie
zasady zréwnowazonego rozwoju dla catego projektu.

17

Odpornosc¢ infrastruktury na zmiany klimatu

®

¢ Kryterium wynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. j)

Kryterium dostepu

Weryfikacja polega na ocenie czy projekt jest zgodny z art. 73 ust. 2 lit. j)
CPR tzn. czy inwestycja w infrastrukture o przewidywanej trwatosci
wynoszgacej co najmniej piec lat przewidziana w ramach projektu jest
odporna na zmiany klimatu. Weryfikacja przeprowadzana jest na
podstawie uzasadnienia odpornosci przedsiewziecia na zmiany klimatu
przedstawionego we wniosku o dofinansowanie.

Projekt jest zgodny z metodologia wynikajgca z Wytycznych Komisji
Europejskiej: ZAWIADOMIENIE KOMISJI Wytyczne techniczne
dotyczace weryfikacji infrastruktury pod wzgledem wptywu na klimat w
latach 2021-2027 (2021/C 373/01).

18

Poprawnos¢ identyfikacji i przypisania wydatkow
projektu z punktu widzenia ich kwalifikowalnosci

R/

¢ Kryterium wynikaz CPR art. 73 ust. 2 lit. g)

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest potencjalna kwalifikowalnos$¢ wydatkéw planowanych
do poniesienia na podstawie informacji zawartych we wniosku o
dofinansowanie, czyli zgodnos¢ z zasadami zawartymi w wytycznych w
zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw na lata 2021-2027, SzOP oraz
regulaminie wyboru projektéw, a takze poprawnosc przypisania
wskazanych tam wydatkéw do wtasciwych kategorii wydatkéw
kwalifikowalnych.

Ponadto weryfikowany jest sposéb opisu we wniosku o dofinansowanie
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wydatkow kwalifikowalnych pod katem uzasadnienia wtaczenia do
wydatkéw kwalifikowalnych tych wydatkow, dla ktérych, zgodnie z ww.
Wytycznymi lub SzOP, warunkiem koniecznym dla ich uznania za
kwalifikowalne jest ich wskazanie we wniosku o dofinansowanie i w
umowie o dofinansowanie.

19

Zgodnos¢ projektu z zasadami réwnosci
szans, wtgczenia spotecznego i
niedyskryminacji

R/

% Kryteriumwynika z CPR art. Qust. 2i 3, art.
73 ust. 2 lit.b)

Kryterium dostepu

Sprawdzane jest czy dziatania zwigzane z realizacjg projektu, a takze
wszystkie produkty zwigzane z funkcjonowaniem projektu po okresie
jego realizacji, w tym dziatania informacyjne i promocyijne, s3
realizowane z poszanowaniem zasad rownosciowych zwigzanych z
zapobieganiem wszelkiej dyskryminacji, m.in. ze wzgledu na: pte¢, rase,
kolor skéry, pochodzenie etniczne lub spoteczne, cechy genetyczne,
jezyk, religie, Swiatopoglad, przynaleznos¢ narodowa, majatek,
urodzenie, niepetnosprawnos¢, wiek lub orientacje seksualna. Ocena
zgodnosci projektu z ww. zasadami horyzontalnymi jest dokonywana w
oparciu oprzepisy Wytycznych w zakresie realizacji zasad
réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027 oraz
zatacznika nr 2 do ww. Wytycznych.

Ocena bedzie prowadzona roztacznie w odniesieniu do kazdej z dwdch
ww.zasad: zasady réwnosci szans i niedyskryminacji oraz zasady
réwnosci kobiet i mezczyzn. Oddzielnie sprawdzane jest wypetnienie
wszystkich ponizszych warunkéw:

1) Whnioskodawca wykazat, ze projekt bedzie miat pozytywny wptyw na
zasade réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z
niepetnoprawnosciami. Przez pozytywny wptyw nalezy rozumiec
zapewnienie dostepnosci infrastruktury, Srodkow transportu, towaréw,
ustug, technologii i systeméw informacyjno-komunikacyjnych oraz
wszelkich produktow projektow (w tym takze ustug), ktore nie zostaty
uznane za neutralne, dla wszystkich ich uzytkownikéw/uzytkowniczek -
zgodnie ze standardami dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027
(zat. nr 2 do ww. Wytycznych).

W przypadku gdy produkty (ustugi) projektu nie majg swoich
bezposrednich uzytkownikéw, dopuszczalne jest uznanie, ze majg one
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charakter neutralny wobec zasady réwnosci szans i niedyskryminacji. W
przypadku uznania, ze dany produkt (lub ustuga) jest neutralny, projekt
zawierajacy ten produkt (lub ustuge) moze by¢ uznany za zgodny z
zasada réwnosci szans i niedyskryminacji. Uznanie neutralnosci
okreslonych produktéw (ustug) projektu nie zwalnia jednak
whioskodawcy ze stosowania standardéw dostepnosci dla realizacji
pozostatej czesci projektu, dla ktérej standardy dostepnosci maja
zastosowanie.

2) Projekt jest zgodny z zasadg réwnosci kobiet i mezczyzn. Przez
zgodnosc z tg zasada nalezy rozumied, z jednej strony zaplanowanie
takich dziatan w projekcie, ktére wptyng na wyréwnywanie szans danej
ptci bedacej w gorszym potozeniu (oile takie nieréwnosci zostaty
zdiagnozowane w projekcie). Z drugiej strony zas stworzenie takich
mechanizmow, aby na zadnym etapie wdrazania projektu nie dochodzito
do dyskryminacji i wykluczenia ze wzgledu na ptec.

W przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie projektu
whnioskodawca uzasadni, dlaczego dany projekt nie jest w stanie
zrealizowac jakichkolwiek dziatan wzakresie spetnienia ww. zasady, a
uzasadnienie to zostanie uznane przez instytucje oceniajgca projekt za
adekwatne i wystarczajace, projekt moze zostaé uznany za neutralny.

Zgodnos¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii
Europejskiej

R/

% Kryteriumwynikaz CPRart.9ust. 1,2i 3,
art. 73 ust. 2 lit. b) - w zakresie

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii
Europejskiej z dnia 26 pazdziernika 2012 r. w zakresie odnoszacym sie
do sposobu realizacji i zakresu projektu.

Zgodnos¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii Europejskiej z dnia

20 horyzontalnego warunku podstawowego 3 26 pazdziernika 2012 r., na etapie oceny wniosku nalezy rozumiec jako
oraz z zapiséw Umowy Partnerstwa oraz brak sprzecznosci pomiedzy zapisami projektu a wymogami tego
Programu FEnIKS dokumentu lub stwierdzenie, ze te wymagania sg neutralne wobec
zakresu i zawartosci projektu.
Zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osob Kryterium dostepu Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osob
21 | Niepetnosprawnych. Niepetnosprawnych z dnia 13 grudnia 2006 r. w zakresie odnoszacym sie

% Kryteriumwynikaz CPR art. Qust. 2i 3, art.

do sposobu realizacji i zakresu projektu. Zgodnosc¢ projektu z Konwencja
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73 ust. 2 lit. b) - w zakresie horyzontalnego
warunku podstawowego 4 oraz z zapiséw
Umowy Partnerstwa oraz Programu FEnIKS

o Prawach Oséb Niepetnosprawnych, na etapie oceny wniosku nalezy
rozumiec jako brak sprzecznosci pomiedzy zapisami projektu a
wymogami tego dokumentu lub stwierdzenie, ze te wymagania sg
neutralne wobec zakresu i zawartosci projektu.

22

Zgodnos¢ projektu z klauzulg niedyskryminacyjna.

+» Kryterium wynika z CPR art.9 ust. 3orazz
zapiséw Umowy partnerstwa oraz z
zapiséw Umowy Partnerstwa oraz
Programu FEnIKS

Kryterium dostepu

Sprawdzana jest zgodnos¢ projektu z wymogami klauzuli
niedyskryminacyjnej, ktéra stanowi, ze wsparcie ze Srodkéw polityki
spojnosci bedzie udzielanewytacznie projektom i beneficjentom,
ktérzy przestrzegajg przepiséw antydyskryminacyjnych, o ktérych
mowa w art. 9 ust. 3 Rozporzadzenia PE i Rady nr 2021/1060.W
przypadku, gdy wnioskodawca/beneficjentem jest jednostka
samorzadu terytorialnego (lub podmiot przez nig kontrolowany lub od
niej zalezny), ktdra podjeta jakiekolwiek dziatania dyskryminujace,
sprzeczne z zasadami, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia
nr 2021/1060, wsparcie w ramach polityki spdjnosci nie moze by¢
udzielone”.

W przypadku, gdy wnioskodawca jest jednostka samorzadu
terytorialnego (lub podmiot przez nig kontrolowany lub od niej zalezny)
sprawdzane jest dodatkowo, czy wnioskodaweca ten podjat jakiekolwiek
dziatania dyskryminujace, sprzeczne z zasadami, o ktérych mowa w art.
9 ust. 3 rozporzadzenia 2021/1060. W szczegdlnosci sprawdzane jest,
czy na terenie jednostki samorzaduterytorialnego (ktéra jest
whnioskodawca lub ktérej podmiot przez nig kontrolowany lub od niej
zalezny jest wnioskodawcg) nie obowigzujg zadne ustanowione przez
organytej jednostki samorzadu terytorialnego dyskryminujace akty
prawa miejscowego lub podjete dyskryminujace uchwaty?>, na dowdéd
czego whioskodawca (niezaleznie od tego, czy jest jednostkg samorzadu
terytorialnego, czy podmiotem przez nig kontrolowanym lub od niej
zaleznym) ztozyt o$wiadczenie o tresci: ,Oswiadczam, ze:

*na terenie...*, ktéra/ktory reprezentuje/od ktorej zalezny lub przeznia

25 Przez dyskryminujace akty prawa miejscowego lub dyskryminujace uchwaty nalezy rozumieé dokumenty, powodujace nieuprawnione réznicowanie, wykluczanie lub ograniczanie ze

wzgledu na jakiekolwiek przestanki tj.: pte¢, rase, pochodzenie etniczne, religie, $wiatopoglad, niepetnosprawnosé, wiek, orientacje seksualng
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kontrolowany jest podmiot, ktory reprezentuje ** nie obowigzujg zadne
ustanowione przez organy tej jednostki samorzadu terytorialnego
dyskryminujace akty prawa miejscowego lub inne podjete
dyskryminujace uchwaty,

. whnioskodawca, ktorego reprezentuje, nie podjat jakichkolwiek
dziatan dyskryminujacych, sprzecznych z zasadami, o ktérych mowaw
art. 9 ust. 3rozporzadzenia 2021/1060.”

* nalezy wskazad¢ wtasciwg jednostke samorzadu terytorialnego
** niepotrzebne skresli¢

W przypadku projektéw partnerskich lub projektéw ktérych
whnioskodawcami sg zwigzki komunalne, spetnienie powyzszych
warunkéw bedzie weryfikowane zaréwno wobec wnioskodawcy, jak i
kazdej wchodzacej w sktad partnerstwa jednostki samorzadu
terytorialnego lub podmiotu przez nig kontrolowanego lubod niej
zaleznego (partnerdw projektu partnerskiego), na podstawie
oswiadczen ztozonych przez kazdg ze stron. Jesli w sktad partnerstwa
wchodzi jednostka samorzadu terytorialnego, na terenie ktorej
obowigzujg ustanowione przez jej organy dyskryminujgce akty prawa
miejscowego lub dyskryminujace uchwaty (lub podmiot przez nig
kontrolowany lub od niej zalezny), to koszty projektu w czesci
ponoszonej przez tego partnera nie mogg by¢ uznane za
kwalifikowane, tj.w budzecie projektu nalezy je uwzglednic¢ jako
wydatki niekwalifikowane. Ztozone ww. oswiadczenie bedzie
weryfikowane na podstawie uzasadnienia przedstawionego przez
whnioskodawce we wniosku o dofinansowanie orazw oparciu o
informacje Rzecznika Praw Obywatelskich na temat jednostek
samorzadu terytorialnego, ktére ustanowity dyskryminujace akty
prawa miejscowego oraz nie dokonaty ich modyfikacji ani uchylenia.

23

Udzielanie swiadczen zdrowotnych w rodzaju
ratownictwo medyczne w oparciu o umowe zawarta

Kryterium dostepu

Projekt obejmuje wsparcie dysponentéw zespotéw ratownictwa
medycznego (dalej: ZRM) lub podmiotéw leczniczych posiadajgcych w
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z Narodowym Funduszem Zdrowia (dalej: NFZ)2¢

swojej strukturze szpitalne oddziaty ratunkowe (dalej: SOR)
udzielajagcych swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie umowy
zawartej z NFZ w rodzaju ratownictwo medyczne.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

24

Projekt jest zgodny z prawodawstwem krajowym w
zakresie odnoszacym sie do sposobu realizacji i
zakresu projektu oraz wnioskodawcy

Kryterium dostepu

Warunkiem spetnienia kryterium jest przedstawienie przez
whioskodawce informacji potwierdzajacych spetnienie obydwu z
ponizszych warunkow, tj. ze:

I. Planowane do wsparcia w ramach projektu:

- dyspozytornia medyczna (dalej: DM) jest ujeta w wojewddzkim planie
dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne (dalej: PRM),

- ZRM oraz SOR s3 objete umowg zawartg z NFZ?%7.

Il. Projekt dotyczacy wsparcia podmiotéw dziatajacych w ramach
systemu PRM jest przygotowany do realizacji oraz bedzie zgodny z:

- ustawa z dnia 8 wrzesénia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz.U. z 2022 r. poz. 1720 z p6zn. zm.), a w szczegdlnosci z
art. 21 ust. 3 pkt 10 lit. a tiret drugi, art. 25 a, 25 b,

- rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 pazdziernika 2018 r.w
sprawie

organizacji dyspozytorni medycznej (Dz.U.z 2018 r. poz. 2001),

- rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r.w
sprawie

szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz.U. z 2021 r. poz. 2048), aw
szczegolnosci § 6 ust. 4 pkt 128,

26 Dotyczy wytacznie inwestycji, ktorej przedmiotem jest rozwdj infrastruktury tacznosci
27 Dotyczy wytacznie inwestycji, ktorej przedmiotem jest rozwdj infrastrukturytacznosci.
28 Dotyczy wytacznie inwestycji, ktorej przedmiotem jest rozwdj infrastrukturytacznosci.
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- rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 4 lutego 2019 r. w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu ratownictwa medycznego (Dz.U.
22019 r. poz. 237), w zakresie posiadania tacznosci radiowej
zapewniajacej komunikacje zespotu ratownictwa medycznego z
dyspozytornig medyczng, szpitalnymi oddziatami ratunkowymi,
centrami urazowymi, centrami urazowymi dla dzieci oraz z pozostatymi
zespotami ratownictwa medycznego, w tym z lotniczymi zespotami
ratownictwa medycznego?°.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

25

Uzgodnienie planowanej inwestycji w tacznosé
radiowa z Lotniczym Pogotowiem Ratunkowym
(dalej: LPR)30

Kryterium dostepu

Woarunkiem spetnienia kryterium jest przedstawienie przez
whnioskodawce pisma z LPR potwierdzajacego spetnienie obydwu z
ponizszych warunkéw, tj. ze:

I. Inwestycja bedaca przedmiotem projektu zostata uzgodniona z LPR,
ktére jest krajowym operatorem sieci tagcznosci bezprzewodowej dla
potrzeb systemuPRM,

Il. Zatozenia projektu spetniajg ponizsze cele:

a) poszerzenie zasiegu tacznosci radiowej na obszarze
wojewddztwa,

b) integracjatacznosci radiowej z Podsystemem Zintegrowanej
tacznosci Systemu Wspomagania Dowodzenia Paristwowego
Ratownictwa Medycznego (dalej: PZt SWD PRM),

c) zapewnienie mozliwosci szyfrowania korespondencji radiowe;j,
d) poprawa jakosci potaczen radiowych,

e) zapewnienie tagcznosci radiowej jako efektywnej formy
komunikacji wrazie awarii pozostatych systemdw tacznosci

29 Dotyczy wytacznie inwestycji, ktorej przedmiotem jest rozwdj infrastrukturytacznosci.
30 Dotyczy wytacznie inwestycji, ktorej przedmiotem jest rozwdj infrastrukturytacznosci
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bezprzewodowej.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

26

Gotowos¢ techniczna projektu do realizacji

Kryterium dostepu

Woarunkiem spetnienia kryterium jest posiadanie przez wnioskodawce
udokumentowanego prawa do dysponowania gruntami lub obiektami na
cele inwestycji, posiadanie wymaganej dokumentacji technicznej i
projektowej, wymaganych prawem decyzji, uzgodnien i pozwolen
administracyjnych. Szczegétows liste wymaganych dokumentéw okresla
instytucja organizujaca nabor przedmiotowego projektu wybieranego w
trybie niekonkurencyjnym.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

27

Pozytywna rekomendacja Komitetu Sterujagcego do
spraw koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia

Kryterium dostepu

Projekt uzyskat pozytywna rekomendacje Komitetu Sterujgcego do
spraw koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia wyrazong we wtasciwe;j
uchwale.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

28

Zasoby organizacyjne wnioskodawcy

Kryterium dostepu

Woarunkiem spetnienia kryterium jest podanie we wniosku kluczowych
0s06b, ktére zostang zaangazowane do realizacji projektu orazich
planowanej funkcji w projekcie. Wnioskodawca powinien opisa¢ we
whniosku o dofinansowanie potencjat kadrowy poprzez opisanie
kompetencji i doswiadczenia osdb, ktére planuje zaangazowac do
realizacji projektu. We wniosku o dofinansowanie koniecznejest
wskazanie zakresu zadan, jakie dana osoba bedzie realizowaé na rzecz
projektu w kontekscie posiadanej przez nig wiedzy i umiejetnosci.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
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(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

29

Zastosowanie elementéw z zakresu gospodarki o
obiegu zamknietym, poprawy efektywnosci
energetycznej i OZE, ochrony przyrody (w tym
réznorodnosci biologicznej) oraz adaptacji do zmian
klimatu

®

%+ Kryterium wynika z programu FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt obejmuje zapobieganie negatywnemu oddziatywaniu na
srodowisko lub zawiera elementy zmniejszajgce znaczaco jego $lad
srodowiskowy (environmental footprint). W ramach projektu zaktada sie
dziatania takie jak: zmniejszenie pierwotnego zuzycia surowcow i
materiatéw, zapobieganie powstawaniu odpadoéw, odzysk, recycling,
naprawe i ponowne wykorzystanie, wykorzystanie wody szarej, Sciekéw
oczyszczonych, ograniczenie presji na Srodowisko, uwzglednianie
efektow srodowiskowych w zarzadzaniu, a takze odpornosci na zmiany
klimatu i adaptacji do tych zmian, w tym zréwnowazone gospodarowanie
wodami opadowymi, zachowanie istniejgcej zieleni (w szczegdlnosci
drzew) i powierzchni biologicznie czynnej na terenie inwestycji i
retencjonowanie wody. Projekt zawiera rozwigzania przyczyniajace sie
do wzrostu efektywnosci energetycznej i udziatu energii ze zrédet
odnawialnych, a w zakresie ochrony przyrody uwzglednienie utrzymania
istniejacej zieleni, w szczegdlnosci drzew i istniejgcych ekosystemow,
promowania i przywracania zdrowych ekosystemoéw i zwiekszania
réznorodnosci biologicznej, komponentéw opartych na przyrodzie,
zielonej oraz niebieskiej infrastruktury, rozwiazan opartych na
rodzimych zasobach przyrody oraz realizacji dodatkowych nasadzen
drzew i krzewoéw.

30

Zastosowanie elementéw edukacyjnych w projekcie

% Kryteriumwynika z Programu FEnIKS

Kryterium premiujace

Projekt obejmuje elementy edukacyjne w zakresie podnoszenia
swiadomosci ekologicznej spoteczenstwa, na przyktad czystego
powietrza, rozwigzania zgodne z GOZ lub oszczednosci energii/zasobow
naturalnych (jesli dotyczy.

Kryterium nie dotyczy projektéw, w ktérych odrebne przepisy stanowia
(np. w zakresie pomocy publicznej), iz koszty elementéw edukacyjnych sa
niekwalifikowalne.

31

Zgodnos¢ projektu ze Strategia Unii Europejskiej dla
regionu Morza Battyckiego (SUE RMB)

Kryterium premiujace

Projekt jest zgodny lub komplementarny z celami Strategii Unii
Europejskiej dla regionu Morza Battyckiego™.
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% Kryterium wynika z Programu FEnIKS

*ocena projektu jest dokonywana w oparciu o aktualng wersje Planu
Dziatan Strategii Unii Europejskiej dla regionu Morza Battyckiego.
Dokument dostepny min. na stronie:
https://www.eusbsr.eu/attachments/article/590824/Action%20Plan%2
02021.PDF

Projekt przewiduje elementy zwigzane ze
wspotpraca z partnerami z innych panstw

Kryterium premiujace

Projekt zaktada wspétprace, w tym wymiane wiedzy i doswiadczen oraz
konsultacje, z partnerami z innych Panstw Cztonkowskich,
kandydujacych lub stowarzyszonych, badzZ projekt jest komplementarny

32 ¢ Kryterium wynika z CPR art 22 ust. 3 lit. d) . o . A . ;
. . do innych projektéw realizowanych poza granicami Polski w UE, krajach
ppkt vi) oraz zapiséw Programu FEnIKS .
kandydujacych
i stowarzyszonych.
Projekt jest operacjg o strategicznym znaczeniu w Kryterium premiujace Projekt jest operacjg o strategicznym znaczeniu, tj. zostat ujety w
rozumieniu przepiséw art. 2 pkt 5 CPR wykazie takich operacji zawartym w Rozdziale 8 Programu FEnIKS
33 »Zatacznik: Wykaz planowanych operacji o znaczeniu strategicznym
wraz z harmonogramem” lub jest czescig wiazki projektéw uznanych jako
operacja o strategicznym znaczeniu.
Projekt realizowany na obszarze strategicznej Kryterium premiujace Projekt jest realizowany na jednym z dwéch obszaréw strategicznej
interwencji (OSI) wskazanym w Krajowej Strategii interwencji wskazanych w KSRR, tj. na obszarze miast Srednich tracacych
Rozwoju Regionalnego 2030 (KSRR): miasta srednie funkcje spoteczno- gospodarcze lub obszarze zagrozonym trwata
34 | tracace funkcje spoteczno-gospodarcze/obszary marginalizacja. Aktualizacja delimitacji obszaréw strategicznej
zagrozone trwatg marginalizacjg interwencji jest dostepna pod adresem:
& Kryterium wynikaz KSRR httF)s://www.gov.pI/web/fundusze-reglony/krajowa-strategla—rozwqu-
regionalnego.
Projekt realizowany na obszarze strategicznej Kryterium premiujace Projekt jest realizowany na jednym z dwéch obszaréw strategicznej
interwencji (OSI) wskazanym w Krajowej Strategii interwencji wskazanych w KSRR, tj. na obszarze Polski Wschodniej lub
35 | Rozwoju Regionalnego 2030 (KSRR): Polska na Slasku.
Wschodnia/Slask
% Kryterium wynika z KSRR
Projekt wynikajacy z zapiséw strategii terytorialnej Kryterium premiujace Sprawdzane jest, czy projekt wynika z zapiséw strategii terytorialnej ZIT
36

(ZIT lub IIT), badZ strategii rozwoju ponadlokalnego
albo wynikajacy z dokumentéw strategicznych i/lub

lub IIT, badz strategii rozwoju ponadlokalnego albo czy wynika z
dokumentéw strategicznych i/lub planistycznych powstatych w ramach
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planistycznych powstatych w ramach wspoétpracy
samorzaddow (w tym takich jak Centrum Wsparcia
Doradczego, Partnerska Inicjatywa Miast, Program
Rozwdj Lokalny) lub komplementarny do ww.
dokumentéw

+  Kryterium wynika z Umowy Partnerstwa,
KSRR 2030 oraz KPM 2030

wspotpracy samorzaddw (w tym takich jak Centrum Wsparcia
Doradczego, Partnerska Inicjatywa Miast, Program Rozwdj Lokalny lub
czy jest komplementarny do ww. dokumentoéw, a takze czy jest
realizowany na obszarze OSI, takich jak miasto $rednie tracace funkcje
spoteczno-gospodarcze lub obszar zagrozony trwatg marginalizacjg oraz
czy jest realizowany w partnerstwie samorzadéw.

W celu wykazania komplementarnosci konieczne jest wykazanie, ze
dany projekt bedzie stanowic czes¢ wiekszego przedsiewziecia poprzez
dopetnienie innymi dziataniami lub projektami zapisanymi we
wskazanych dokumentach, ktére w efekcie przyczynia sie do
wzmochienia potencjatu przedsiewziecia (np. poprzez powigzanie z
dziataniami miekkimi, inwestycjami zwiekszajacymi dostepnosé fizyczng
projektu i zwiekszaniem atrakcyjnosci otoczenia, a takze uzupetnieniem
inwestycji wzgledem innych inwestycji, w tym réwniez inwestycji innych
podmiotow itp.).

37

Projekt jest finansowany réwniez z innych Zrédet
finansowania niz fundusze UE31,

Kryterium premiujace

Sprawdzane jest, czy projekt jest finansowany réwniez z innych zrédet
finansowania niz fundusze UE (np. instrumenty finansowe, inwestycje
prywatne/publiczne itp.) w wymiarze wyzszym niz minimalny wymagany
wktad wtasny wnioskodawcy. Aby kryterium zostato uznane za
spetnione, wktad zapewniany przez wnioskodawce powinien by¢
podwyzszony min. o jeden pkt. proc. wzgledem poziomucatkowitych
kosztow kwalifikowalnych mozliwych do wspoétfinansowania dla danego
projektu (z uwzglednieniem analogicznego podejscia dla projektéw
objetych uwarunkowaniami dot. pomocy publicznej - tam gdzie ma to
zastosowanie).

Przyktad: Maksymalny % poziom dofinansowania UE w projekcie wynosr
85% wydatkow kwalifikowalnych. W celu otrzymania punktow za to
kryterium, wnioskodawca zapewni co najmniej 16% wkfadu wtasnego, a
tym samym wsparcie UE wyniesie maksymalnie 84% w odniesieniu do
catosci kosztow uznanych za kwalifikowalne.

31 Nie dotyczy projektéw, dla ktorych wyzszy niz minimalny wymagany wktad wtasny wnioskodawcy wigze sie z zapewnieniem wyzszego wktadu ze $rodkéw budzetu panstwa
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Projekt wpisuje sie w realizacje wartosci Nowego
Europejskiego Bauhausu

38

Kryterium premiujace

Przy opracowywaniu projektu uwzgledniono wymiary zréwnowazonego
rozwoju, dostepnosci i estetyki.

Podstawowe informacje dla wnioskodawcow zwigzane ze stosowaniem
w projektach zatozen Nowego Europejskiego Bauhausu zostaty zawarte
w Komunikacie Komisji do Parlamentu Europejskiego, Radly,
Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-Spofecznego i Komitetu
Regionow: Nowy Europejski Bauhaus: piekno, zrownowazonosc,
wspdlnota. Com (2021) 573 final.

Partnerstwo miedzysektorowe.

39 +»  Kryterium wynika z art. 28a ustawy o

zasadach prowadzenia polityki rozwoju

Kryterium premiujace

Sprawdzane jest, czy projekt realizowany jest w partnerstwie z

podmiotami reprezentujacymi rézne sektory, tj. prywatny, publiczny,
pozarzadowy.

Dodatkowe rozwigzania dla oséb z
niepetnosprawnosciamis?

40

Kryterium premiujace

Whioskodawca zapewnia / w wyniku realizacji projektu zapewni dostep
do rozwiazan dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami, ktore wykraczaja
poza wymogi minimalne (obligatoryjne) zawarte w zatgczniku nr 2 do
Wytycznych 33 (Standardy dostepnosci dla polityki spdjnosci 2021-
2027) oraz w ustawie z 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostepnosci
osobom ze szczegdlnymi potrzebami. Zapewnienie w ramach projektu

tzw. rozwigzan ponadstandardowych34 (wykraczajacych poza standardy
obligatoryjne) musi przektadac sie na realng poprawe dostepu oséb ze
szczegblnymi potrzebami do powstatej infrastruktury i stanowic
dodatkowe udogodnienie w stosunku do wymogéw minimalnych
(obligatoryjnych) opisanych w ww. standardach.

Weryfikacja kryterium zostanie dokonana na podstawie wyczerpujacego
uzasadnienia wnioskodawcy zawartego we wniosku o dofinansowanie
zawierajgcego opis ponadstandardowych udogodnien oraz ich

32 7Zgodnie z ustawa z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnos$ci osobom ze szczegdlnymi potrzebami.
33 Wytyczne dotyczace realizacji zasad rownosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027.

34 Rozwiazania ponadstandardowe to dziatania dodatkowe, w tym rekomendowane zgodnie z informacjami wskazanymi w cze$ciach ,Dobre praktyki” wskazanych w Zataczniku nr 2.
Standardy dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027 do Wytycznych dotyczacych realizacji zasad réownosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027.

56




rzeczywistego i dodatkowego wptywu na poprawe dostepu do
wspieranej infrastruktury w stosunku do wymogéw opisanych w
standardach dostepnosci dla polityki spéjnosci 2021-2027.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).

41

Podnoszenie swiadomosci i promocja
dziatan antydyskryminacyjnych

Kryterium premiujace

Whioskodawca zapewnia / w wyniku realizacji projektu zapewni

prowadzenie dziatan edukacyjnych i informacyjnych majacych na celu

podnoszenie $wiadomosci i kompetencji personelu medycznego w
odniesieniu do potrzeb grup oséb narazonych na dyskryminacje w
placowkach ochrony zdrowia, a grupy te zostaty ujete w
postanowieniach programu FEnIKS (priorytet VI) oraz analizie
rownosciowej sporzadzonej dla priorytetu VI FEnIKS.

Weryfikacja kryterium zostanie dokonana na podstawie informacji
whnioskodawcy zawartej we wniosku o planowanych dziataniach
edukacyjnych i informacyjnych w zakresie dziatan
antydyskryminacyjnych.

Istnieje mozliwos¢ poprawy/uzupetnienia projektu w zakresie
niniejszego kryterium na etapie oceny spetnienia kryteriéw wyboru
(zgodnie z art. 55 ust. 1 ustawy wdrozeniowej).
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ZAEACZNIKI:

1. Fiszka naboru prowadzonego w sposdb konkurencyjny

FENX.6.K.1.

Dziatanie FENX.06.01 System ochrony zdrowia

EFRR

Cel szczegotowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki
zdrowotnej i wspieranie odpornosci systeméw opieki zdrowotnej,
w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie
przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i
srodowiskowe;j

Przenoszenie oddziatéw psychiatrycznych ze szpitali
monospecjalistycznych do szpitali wielospecjalistycznych

ogolnopolski

Wojewddztwo: nd

Powiat: nd

TERYT powiat: nd

Wsparcie infrastrukturalne w zakresie przenoszenia oddziatéw
psychiatrycznych ze szpitali monospecjalistycznych do szpitali
wielospecjalistycznych.

Zakres dziatan:




Nabér w trybie konkurencyjnym skierowany bedzie do
podmiotow tj. szpitali wielospecjalistycznych, do ktérych
przeniesiono oddziat psychiatryczny ze szpitala
monospecjalistycznego.

Grupa wsparcia bedzie ogoét mieszkancéw kraju korzystajacych ze
Swiadczen opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien
(Swiadczenia psychiatryczne dla dorostych i/lub $wiadczenia
psychiatryczne dla chorych somatycznie).

Wsparcie dotyczy¢ bedzie rozszerzenia dziatalnosci szpitali
wielospecjalistycznych w zakresie uruchomienia w swoich
strukturach organizacyjnych przeniesionego oddziatu
psychiatrycznego.

Zatozenia planowanego naboru:

Zapotrzebowanie na $wiadczenia opieki psychiatrycznej zwieksza
sie zarowno z uwagi na wzrost Swiadomosci spotecznej, jak i
wystepowanie choréb cywilizacyjnych obejmujacych zaburzenia
psychiczne. Niestety dostepnos¢ do $wiadczen opieki
psychiatrycznej w poréwnaniu z potrzebami pacjentéw jest
niewystarczajgca o czym mowa w dokumencie pn. Zdrowa
Przyszfosc. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony
Zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 r.\W zwiazku
z powyzszym obszar opieki psychiatrycznej jest wskazywany jako
jeden z priorytetowych, ktéry wymaga podjecia niezwtocznych
dziatan. Gtéwnym zatozeniem przedmiotowego naboru jest
wsparcie szpitali wielospecjalistycznych w zakresie przenoszenia
oddziatéw psychiatrycznych, co w konsekwencji utatwi proces
przeprofilowania monospecjalistycznych szpitali
psychiatrycznych w kierunku udzielania $wiadczen
specjalistycznych. Realizacja Swiadczen psychiatrycznych w
szpitalach wielospecjalistycznych niesie za sobg wiele korzysci
takich jak ograniczanie stygmatyzacji problemow psychicznychii
utatwienie konsultacji dotyczacych wspétistniejacych choréb
somatycznych dla pacjentéw doswiadczajacych zaburzen i choréb
psychicznych. Dzieki wsparciu zaréwno dziatan
infrastrukturalnych jak i zakupowych stworzone zostang
odpowiednie warunki opieki w ramach systemu ochrony zdrowia
psychicznego a tym samym poprawie ulegnie jakosc¢ zycia
zwiazana ze zdrowiem psychicznym populacji. W dokumencie pn.
Zdrowa Przyszfoscwskazano, ze 76% powierzchni oddziatow
psychiatrycznych (zajmujacych sie leczeniem oséb dorostych)
wymaga modernizacji wykorzystywane powierzchnie s3
wyeksploatowane technicznie, wymagaja wielu dostosowar,
zarowno do zmieniajgcych sie wymogow technologicznych, jak i
standardow oraz wymagari sanitarno-epidemiologicznych.
Przedmiotowy nabor odpowiada na ww. potrzebe, by nowo
powstate/przeniesione oddziaty psychiatryczne w szpitalach
wielospecjalistycznych bedg nowoczesne i spetniajace wszelkie
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wymogi prawne.

Przewidziane w ramach przedmiotowego wsparcia dziataniaw
zakresie opieki psychiatrycznej sg zgodne z celami i zatozeniami
opisanymi w dokumencie pn. Zdrowa Przysztosc. Ramy
Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021~
2027, z perspektywa do 2030r, bowiem realizacja projektu
zwieksza szanse na osiggniecie rezultatow wskazanych w ww.
strategii tj.:

e Narzedzie 2.3. Wisparcie procesu deinstytucjonalizacji
opieki, w tym rozwdj srodowiskowych form opieki:

,(...) wsparcie przeprofilowania monospecjalistycznych
szpitali psychiatrycznych w kierunku udzielania
Swiadczen specjalistycznych i dtugoterminowych
(wsparcie infrastrukturalne) (...)";

e Kierunek interwencji 3: Poprawa dostepnoscii
efektywnosci opieki zdrowotnej poprzez rozwoy
modernizacje infrastruktury systemu ochrony zdrowia:
,(...) wsparcie w strukturach instytucjonalnych réwniez
powinno zostac zabezpieczone, a do tego niezbedne s3
inwestycje w infrastrukture”;

e Do konca 2027 r. dofinansowanie infrastrukturalne
(utworzenie i modernizacja ) nowych oddziatow
psychiatrycznych w szpitalach wielospecjalistycznych (do
uzyskania tacznego poziomu 8 tys. tézek
ogoblnopsychiatrycznych przy szpitalach
wielospecjalistycznych) przy jednoczesnej likwidacji
dwukrotnie wiekszej liczby t6zek w szpitalach
psychiatrycznych (reorganizacja w stosunku - utworzenie
jednego tézka w szpitalu wieloprofilowym przy likwidacji
dwadch w szpitalu psychiatrycznym) - wskazano w
rozdziale pt. Kierunki rozwoju wsparcia zdrowotnego w
ramach procesu deinstytucjonalizacjizatacznika nr 2
(,Strategia Deinstytucjonalizacji: opieka zdrowotna nad
osobami z zaburzeniami psychicznymi”).

Majac na uwadze informacje przedstawione w ww. dokumencie
kluczowym dziataniem jest zmiana struktury tézek szpitalnych w
opiece psychiatrycznej. Celem zaplanowanych dziatan jest
systematyczne likwidowanie t6zek w duzych szpitalach
psychiatrycznych przy jednoczesnym ich rozwoju w oddziatach
psychiatrycznych funkcjonujacych przy szpitalach
wielospecjalistycznych.

Przewidywane efekty:

Przewidziane dziatania w zakresie opieki psychiatrycznej polegaé
beda na wsparciu oséb dorostych poprzez zapewnienie dostepu
do opieki psychiatrycznej. Beda miaty na celu poprawe jakosci i
skutecznosci ochrony zdrowia, dostosowanie do aktualnych
trendéw demograficznych i epidemiologicznych, wyréwnywanie
dostepu w wymiarze terytorialnym oraz poprawe zdolnosci
reagowania w sytuacjach kryzysowych. Wsparcie pozwoli
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wzmocnic infrastrukture systemu $wiadczen opieki
psychiatrycznej w celu zwiekszenia dostepnosci ustug, w tym
catodobowych w srodowisku lokalnym dla oséb doswiadczajacych
kryzysow psychicznych. Powyzsze nastgpi m.in. poprzez
sfinansowanie wyposazenia niezbednego do sprawowania
kompleksowej opieki psychiatrycznej, jak réwniez
przeprowadzenie prac budowlanych.

Planowanym rezultatem przedmiotowego wsparcia jest
zwiekszenie jakosci opieki zdrowotnej poprzez wsparcie reformy
psychiatrii dorostych.

W konsekwencji dziatan nastgpi poprawa jakosci $wiadczonych
ustug zdrowotnych i wzmocnienie odpornosci systemu ochrony
zdrowia.

Podmioty tj. szpitale wielospecjalistyczne, ktére posiadajg w
swojej strukturze organizacyjnej komorke organizacyjna bedaca
oddziatem psychiatrycznym, powstatg w wyniku przeniesienia
oddziatu ze szpitala monospecjalistycznego. Jednoczesnie
whnioskujgce podmioty:

e udzielajg $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
leczenia szpitalnego - opieka psychiatrycznaileczenie
uzaleznien ($wiadczenia psychiatryczne dla dorostych
i/lub swiadczenia psychiatryczne dla chorych
somatycznie) na podstawie umowy zawartej z NFZ, w
zakresie dziatalnosci przeniesionego oddziat lub

e bedaudziela¢ ww. $wiadczen opieki zdrowotnej na
podstawie umowy zawartej z NFZ najpdzniej w kolejnym
okresie kontraktowania $wiadczen po zakonczeniu
realizacji projektu.

Cel gtéwny:

Gtéwnym celem interwencji jest wsparcie szpitali
wielospecjalistycznych w zakresie przenoszenia oddziatéw
psychiatrycznych, co w konsekwencji umozliwi proces
przeprofilowania szpitali psychiatrycznych w kierunku udzielania
Swiadczen specjalistycznych.

Dostepnos$¢ do swiadczen dla oséb z rozpoznanymi zaburzeniami
psychicznymi nie jest obecnie realizowana w stopniu
odpowiadajacym potrzebom zdrowotnym spoteczenstwa. W
wyniku realizacji przedsiewziecia zwiekszy sie dostepnosc opieki
dla pacjentow z zaburzeniami psychicznymi, ktérzy wymagaja
jednoczesnie opieki szpitalnej wielospecjalistycznej, z uwagi na
wystepowanie choréb wspoétistniejgcych (dostep do specjalistow z
réznych dziedzin). Ponadto realizacja $wiadczen psychiatrycznych
w szpitalu wielospecjalistycznym ogranicza stygmatyzacje
pacjentow w kryzysie zdrowia psychicznego. Zachorowalnosc na
zaburzenia zwigzane ze zdrowiem psychicznym jest coraz
wieksza, a nadal w Polsce istniejg obszary, w ktérych nie ma
oddziatéw psychiatrycznych i wystarczajacego dostepu do opieki
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psychiatrycznej. Dla przyktadu zgodnie z zatacznikiem 5 do Mapy
potrzeb zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia
2026 r. w wojewddztwie todzkim jednym z rekomendowanych
kierunkéw dziatan jest ,tworzenie oddziatéw psychiatrycznych na
bazie szpitali ogdlnych w miejscach tzw. "biatych plam"(pétnocna
oraz potudniowo-zachodnia cze$¢ wojewddztwa), gdzie wystepuje
najgorsza dostepnosc¢ do leczenia psychiatrycznego (,,,).”

Taki stan faktyczny implikuje cel interwencji, jakim jest
zwiekszenie dostepnosci do kompleksowych swiadczen
psychiatrycznych realizowanych przez podmioty udzielajace
Swiadczen w zakresie opieki psychiatrycznej dla dorostych.
Ponadto celem dziatania bedzie umozliwienie szpitalom
wielospecjalistycznym modernizacje istniejacych oddziatow
psychiatrycznych lub utworzenie nowych oddziatow
psychiatrycznych w wyniku przeniesienia ze szpitali
monospecjalistycznych. Dziatania powinny by¢ ukierunkowane na
zapewnienie odpowiedniej infrastruktury umozliwiajacej
funkcjonowanie oddziatéw zgodnie z obowigzujgcymi wymogami
prawnymi (dotyczacymi budowy, przebudowy, remontu, budowy/
modernizacji instalacji) oraz na zakup sprzetu medycznego i
wyposazenia wspomagajacego proces udzielania $wiadczen
zdrowotnych i narzedzi diagnostycznych a takze pomocy
terapeutycznych.

Zidentyfikowane problemy:

Wieloletnie niedofinansowanie opieki psychiatrycznej skutkuje
niedostosowaniem zwtaszcza placéwek stacjonarnych do
wymagan wspotczesnej psychiatrii. W wielu przypadkach
podmioty stacjonarne wymagaja gruntownego
infrastrukturalnego wsparcia w celu umozliwienia poprawnej
realizacji Swiadczen. Kluczowe jest zatem wsparcie
infrastrukturalne w procesie tworzenia nowych oddziatéw
psychiatrycznych przy szpitalach wielospecjalistycznych, ktére
gwarantujg objecie wszechstronng opieka pacjentow z
zaburzeniami psychicznymi. Powyzsze dziatanie pozwoli na
odciazenie szpitali monospecjalistycznych (likwidacja t6zek
ogolnopsychiatrycznych na rzecz szpitali wielospecjalistycznych) i
dostosowanie ich do nowej oferty programéw specjalistycznych w
ramach zmiany organizacji udzielanych swiadczen. W chwili
obecnej funkcjonuje 46 szpitali psychiatrycznych oraz 109
oddziatéw psychiatrycznych przy szpitalach
wielospecjalistycznych.

Opis zakresu danego naboru:

Nabér dotyczy wsparcia podmiotéw, ktére beda realizowad
projekty na obszarze catej Polski i posiadajg w swojej strukturze
organizacyjnej komorke organizacyjng bedaca oddziatem
psychiatrycznym, powstatg w wyniku przeniesienia oddziatu ze
szpitala monospecjalistycznego.
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Zakres wsparcia obejmuje:

v" roboty budowlane (budowa, przebudowa/remont
obiektu, budowa/modernizacja instalacji);

v' zakup wyposazenia medycznego;

v' zakup wyposazenia niemedycznego m. in. narzedzi
diagnostycznych, pomocy terapeutycznych.

Cel 1.1 [Dostepnos$¢] Zapewnienie rownej dostepnosci do
Swiadczen 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
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Mapa potrzeb zdrowotnych:

Niniejszy nabor odpowiada na rekomendowane kierunki dziatan
wskazane w mapie potrzeb zdrowotnych.

Wazne jest wzmocnienie systemu leczenia psychiatrycznego w
zakresie opieki szpitalnej. Rekomendacje zawarte w mapie
potrzeb zdrowotnych wprost wskazujg na koniecznos¢
wprowadzania zatozen reformy psychiatrii oraz zwiekszenia
dostepnosci do swiadczen. Rekomendowane jest zwiekszenie
naktadéw finansowych na psychiatryczng opieke zdrowotna.
Zatem zatozenia naboru wpisujg sie w te rekomendacje poprzez
wsparcie infrastruktury tych podmiotéw, ktére posiadajg w swojej
strukturze organizacyjnej komorke organizacyjng bedaca
oddziatem psychiatrycznym, powstatg w wyniku przeniesienia
oddziatu ze szpitala monospecjalistycznego, co powinno mie¢
korzystny wptyw na zwiekszenie dostepnosci tej formy opieki
(Mapa potrzeb zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r.do 31
grudnia 2026 r., rozdziat 7.6)

Krajowy Plan Transformaciji:

Dziatania realizowane w projekcie sg spéjne z dziataniami
wskazanymi w KPT, w ktérym rekomenduje sie ,Rozwéj
podmiotow swiadczacych skoordynowang opieke
psychiatryczna...” (dziatanie nr 2.7.1).

Zgodnie z KPT, najwazniejszym wyzwaniem w przypadku leczenia
w zakresie psychiatrii jest brak zaspokojenia potrzeb
populacyjnych na swiadczenia psychiatryczne i przede wszystkim
utrudniony dostep do kompleksowosci i koordynacji opieki tego
rodzaju. Dziataniem odpowiadajacym na te potrzebe jest
upowszechnienie nowych powstatych oddziatow
psychiatrycznych dla dorostych, udzielajgcych swiadczen blisko
miejsca zamieszkania. Nowe powstate oddziaty bedg mogty
rozwijac swoja dziatalnos¢, dzieki uzyskanemu wsparciu na rozwaj
infrastruktury i doposazenie. W ten sposéb dziatania przyczynia
sie do zwiekszenia dostepnosci do kompleksowych i lepszych
jakosciowo ustug w rodzaju opieka psychiatrycznaileczenie
uzaleznien.

I kw. 2024 .

Nie dotyczy
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Roczna liczba uzytkownikéw

nowych lub
zmodernizowanych
placowek opieki
zdrowotnej

uzytkownicy/r

8355579
ok

Pojemnos¢ nowych lub
zmodernizowanych osoby/rok 13387 8449 669
placowek opieki zdrowotnej

Liczba podmiotow
leczniczych udzielajacych
catodobowych $wiadczen w
zakresie leczenia szpitalnego
dla dorostych - opieka

psychiatrycznaileczenie szt. 17 Nie dotyczy
uzaleznien wspartych w
zwigzku z przeniesieniem do
nich oddziatu
psychiatrycznego ze szpitala
monospecjalistycznego

2. Fiszka zgtoszeniowa do identyfikacji projektu jako uprawnionego do niekonkurencyjnego
sposobu wyboru

Czeé¢ A Informacje ogdlne




Numer i nazwa
dziatania programu
FEnIKS

Dziatanie FENX.06.01 System ochrony zdrowia

Nazwa projektu

Budowa siedziby Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach oraz budowa systemu
tacznosci radiowej na potrzeby dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne w

woj. $wietokrzyskim

Lokalizacja
inwestycji
woj./powiat/gmina

I. W zakresie dotyczacym budowy Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach:

Wojewddztwo swietokrzyskie, powiat/gmina: Kielce,

ul. Janusza Kusocinskiego (dziatki: 60/34 i 60/102 obreb 0022), 25-045 Kielce,

I1. W ramach budowy systemu tacznosci radiowej na potrzeby systemu Paristwowe

Ratownictwo Medyczne:

Obszar wojewddztwa $wietokrzyskiego obejmujacy powiaty:

- buski,

— jedrzejowski,
—  kazimierski,

- kielecki,

—  konecki,

— opatowski,

— ostrowiecki,

—  pinczowski,

— sandomierski
—  skarzyski,

— starachowicki,
— staszowski,

—  wtoszczowski,
- Kielce.

Planowana data
ztozenia wniosku o
dofinansowanie
(kwartat/rok)

Il kwartat/2024

Przewidywany
okres realizacji
projektu

data rozpoczecia kwartat/rok

data zakonczenia kwartat/rok

111/2024

IvV/2027

Szacunkowy koszt
catkowity w min
PLN

15,05 min zt

Szacunkowy koszt
kwalifikowalny w
min PLN

13,31 min zt

Szacunkowa kwota
dofinansowania w
min PLN

13,31 min zt

Szacunkowa kwota

10,60 min zt
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dofinansowania UE
w min PLN

10

Unijna i krajowa
podstawa prawna
(podstawy prawne)
zgodnosci pomocy
publicznej z
rynkiem
wewnetrznym UE/
Przyczyna uznania,
Ze wsparcie nie
stanowi pomocy
publicznej

Przyczyna uznania, ze wsparcie nie stanowi pomocy publicznej:

Zgodnie z zapisami Programu Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat,
Srodowisko 2021-2027 (FEnIKS 2021-2027) i Szczegdtowego Opisu Priorytetéw
FENnIKS 2021-2027, przedsiewziecia w ramach Priorytetu 6 - Zdrowie, nie stanowig co
do zasady pomocy publicznej. Projekt nie podlega pomocy publicznej, na podstawie
dokumentow:

e Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej - Dz. Urz. UE C 115/46-199 z 09 maja
2008,

e Rozporzadzenia Komisji (WE) nr 800/2008 z 6 sierpnia 2008r. uznajacego niektére
rodzaje pomocy za zgodne ze wspdlnym rynkiem w zastosowaniu art. 87 i 88 Traktatu
(ogdlnego rozporzadzenia w sprawie wytaczen blokowych) - Dz. Urz. UE L 142 z 14 maja
1998r.,

e Decyzji Komisji Europejskiej w sprawie stosowania art. 86 ust. 2 Traktatu WE do
pomocy panstwa w formie rekompensaty z tytutu $wiadczenia ustug publicznych,
przyznawanej przedsiebiorstwom realizujgcym ustugi swiadczone w ogdélnym interesie
gospodarczym - Dz. Urz. UE L 312 z 29 listopada 2005 r.,

e Ustawy z 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy
publicznej - tekst jedn.: Dz. U. z 2007 r. nr 59, poz. 404 ze zm. Projekt nie jest objety
pomocg publiczng, a maksymalne dofinansowanie kosztéow inwestycji wynosi 79,71% ze
srodkéw UE i 20,29% z budzetu panstwa.

Zgodnie z art. 107 ust. 1 Traktatu o Funkcjonowaniu Unii Europejskiej, pomoc publiczna
to wsparcie ze srodkéw publicznych konkretnych przedsiebiorstw, ktére zaburza
konkurencje na rynku, o ile spetnione s3 tacznie nastepujgce warunki:

a) wsparcie przyznawane jest przez panstwo lub pochodzi ze sSrodkéw panstwowych,

b) pomoc stanowi korzy$¢ ekonomiczng, ktdrej przedsiebiorstwo nie uzyskatoby w
normalnych warunkach,

c) wsparcie ma charakter selektywny,

d) pomoc finansowa zaktdca lub grozi zaktéceniem konkurencji oraz wptywa na wymiane
handlowa miedzy paninstwami cztonkowskimi UE.

Niniejszy projekt nie podlega zasadom pomocy publicznej, poniewaz Dyspozytornia
Medyczna planowana do wsparcia w ramach projektu dziatajagca w ramach systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego (PRM) przy wspdtpracy zdysponentami
zespotow ratownictwa medycznego (ZRM), ktérego Beneficjentem bedzie wojewoda
funkcjonuje w ramach publicznego systemu ochrony zdrowia.

Dyspozytornia Medyczna oraz ZRM nie mogg pobierac optat za udzielane $wiadczenia
opieki zdrowotnej od oséb ubezpieczonych, jezeli $wiadczenia te przystuguja w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego i s3 nieodptatne; nieodptatnosc¢ jest
generalng zasada. Dyspozytornia Medyczna jest finansowana z budzetu panstwa,
ktérych dysponentami sg poszczegélni wojewodowie natomiast ZRM udzielajg
Swiadczen zdrowotnych na podstawie kontraktu z NFZ zatem nie majg mozliwosci
pobierania optat od ubezpieczonych. Swiadcza wiec ustugi bezptatnie.

W Konstytucji jest zapis, ze panstwo ma obowigzek zapewnienia opieki medycznej swoim
obywatelom, a dziatalnos¢ w tym zakresie nie jest formg dziatalnosci gospodarcze;j.
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Ksztatt polskiego systemu zdrowotnego i specyfika jego funkcjonowania powoduje, iz
pomoc na $wiadczenie ustug w jego zakresie nie wptynetaby na wymiane handlowg
miedzy panstwami Unii. Zatem wsparcie w postaci dofinansowania przedmiotowego
projektu nie stanowi formy udzielania pomocy publiczne;j.

11 | Potencjalny
beneficjent Swietokrzyski Urzad Wojewddzki w Kielcach, aleja IX Wiekéw Kielc 3, 25-516 Kielce
12 | Koordynator Robert Sabat, Dyrektor Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego w
projektu Kielcach, tel. 532 726 389, e-mail: r.sabat@kielce.uw.gov.pl
Sylwester Karys, Administrator Wojewddzki SWD PRM, tel. 781 811 309,
e-mail: serwisant_swdprm@kielce.uw.gov.pl
13 | Opis projektu Opis projektu:

. W zakresie dotyczacym budowy Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach

Zgodnie z art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym wojewoda tworzy i prowadzi jedng dyspozytornie medyczng
w wojewoddztwie. Dyspozytornia Medyczna DM13-01 w Kielcach funkcjonuje w
strukturach Swietokrzyskiego Urzedu Wojewddzkiego w Kielcach od 1 stycznia 2021
roku.

Projekt zaktada budowe siedziby Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach.
Inwestycja bedzie realizowana przy ul. Janusza Kusocinskiego (dziatki: 60/34 i 60/102
obreb 0022), 25-045 Kielce, powiat Kielce, wojewddztwo $wietokrzyskie, na
niezabudowanej nieruchomosci Skarbu Panstwa pozostajgcej wtrwatym zarzadzie
Swietokrzyskiego Urzedu Wojewddzkiego w Kielcach.

W zakresie funkcjonalnosci okreslonej dla Dyspozytorni Medycznej obiekt bedzie
spetniat wszystkie wymagania rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie organizacji
dyspozytorni medycznej z dnia 12 pazdziernika 2018 roku. Stanowiska pracy
dyspozytoréw medycznych bedg zorganizowane z zachowaniem zasad ergonomii, beda
klimatyzowane i przystosowane do pracy w systemie 24 - godzinnym. W dyspozytorni
zaplanowano m.in. pomieszczenia: dyspozytorskie (z wydzielong czesdcig dla
dyspozytoréw przyjmujacych i wysytajacych), serwerownie, magazyn techniczny,
pomieszczenia sanitarne (oddzielnie dla kobiet i mezczyzn), pomieszczenia socjalne,
kuchnie, pokdj psychologa, pomieszczenia administracyjno - biurowe (obstuga i kadra
kierownicza), pokdj dla Administratorow Wojewddzkich Systemu Wspomagania
Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa medycznego (SWD PRM), pomieszczenie dla
Wojewddzkich Koordynatoréw Ratownictwa medycznego (WKRM), sale szkoleniowo -
konferencyjng wyposazong w stanowiska rezerwowe dla dyspozytoréw medycznych.

Realizacja przedsiewziecia zapewni optymalne warunki wykonywania zadan przez
kluczowe podmioty systemu powiadamiania ratunkowego, zaréwno w obszarze zdrowia,
jak i bezpieczenstwa publicznego w woj. swietokrzyskim.

. W zakresie dotyczacym budowy systemu tagcznosci radiowej dla potrzeb systemu
ratownictwa medycznego w woj. $wietokrzyskim

Aktualnie Swietokrzyski Urzad Wojewddzki nie posiada wtasnej infrastruktury radiowej
do komunikacji z zespotami ratownictwa medycznego (ZRM) i w tym celu korzysta z sieci
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radiowej dysponenta ZRM, ktéra nie pokrywa swym zasiegiem catego obszaru
wojewodztwa.

Projekt budowy infrastruktury tacznosci radiowej na potrzeby dziatania systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne w woj. $wietokrzyskim zaktada realizacje
kompleksowego systemu radiowego, dla uruchomienia ktérego niezbedne bedzie m.in.:
uzyskanie wymaganych prawem pozwolen, uruchomienie stacji bazowych i taczy
posredniczacych, dostosowanie do nowych standardéw urzadzen nadawczo-
odbiorczych lub ich wymiane, programowanie i dostrojenie urzadzen, dokonanie
pomiaréw w zakresie funkcjonowania sieci, jak réwniez oddziatywania urzadzen na
srodowisko, sporzadzenie dokumentacji fotograficznej i opisowej w kazdej lokalizacji,
szkolenie uzytkownikoéw.

W celu ograniczenia kosztéw, planuje sie wykorzystanie istniejacej infrastruktury (w
szczegblnosci masztéow radiowych) zarzadzanych przez: Policje, Panstwowa Straz
Pozarna, Ochotniczg Straz Pozarng, organy administracji publicznej (powiatowej i
gminnej), podmioty lecznicze, Lasy Panstwowe oraz operatoréw telefonii komérkowe;j.
Szczegétowe lokalizacje zostang ustalone na etapie opracowania projektu
wykonawczego.

Instalacja anten bazowych obejmie réwniez lokalizacje szpitalnych oddziatow
ratunkowych. System zapewnia integracje wtechnologii TCP/IP z Podsystemem
Zintegrowanej £acznosci SWD PRM.

Cel gfowny projektu:

Stworzenie nowoczesnej siedziby Dyspozytorni Medycznej DM13-01 w Kielcach oraz
zapewnienie tgcznosci radiowej pomiedzy dyspozytorniami medycznymi, a podmiotami
dziatajgcymi w ramach systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Cel ze ,Zdrowej Przysztosci”

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

Narzedzie ze ,Zdrowej Przyszfosci™®

Narzedzie 3.3 Wsparcie infrastrukturalne systemu ratownictwa medycznego i
reagowania kryzysowego

Fundusz

EFRR

Cel szczegofowy

Cel szczegdtowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systemow opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz
wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej

Typ projektu zgodnie z SzOP:
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Inwestycje w infrastrukture i doposazenie dyspozytorni medycznych, w tym rozwdj
infrastruktury tacznosci oraz zakup iinstalacja petnego symulatora lotéw wraz
z wybudowaniem zaplecza szkoleniowego dla kadry Lotniczego Pogotowia Ratunkowego
(LPR).

Opis zgodnosci projektu z aktualng mapa potrzeb zdrowotnych i Krajowym /
Wojewodzkim Planem Transformacji (jesli dotyczy):

Poprawa komunikacji radiowej w jednostkach systemu Panstwowego Ratownictwa
Medycznego, ktéra bedzie rezultatem projektu, przyczyni sie skrocenia czasu dotarcia
ZRM na miejsce zdarzenia, co wpisuje sie w rekomendacje wynikajace z Map Potrzeb
Zdrowotnych na lata 2022-2026.

Na chwile obecna dyspozytornia medyczna DM13-01 w Kielcach, do tacznosci radiowej
wykorzystuje infrastrukture dysponenta (Swietokrzyskiego Centrum Ratownictwa
Medycznego i Transportu Sanitarnego w Kielcach). Sie¢ ta nie obejmuje swym zasiegiem
catego wojewddztwa (szczegodlnie w zakresie odbiornikéw nasobnych),

Dzieki planowanej inwestycji, poza zwiekszeniem zasiegu sieci radiowej uzyskamy
dodatkowy efekt w postaci mozliwosci dysponowania zespotéw ratownictwa
medycznego bezposrednio z konsoli dyspozytorskiej SWD PRM, w tym takze z
dyspozytorni zastepujacych.

Projekt wpisuje sie w obszar dziatan 2.12 Panstwowe Ratownictwo Medyczne
Krajowego Planu Transformacji, tj. realizacja przedsiewziecia przetozy sie na
optymalizacje zarzadzania zespotami ratownictwa medycznego.

OPIS ZADAN

Instrukcja wypetniania opisu zadan:

Nazwa i numer zadania (kluczowe zadania, jakie beda realizowane w ramach projektu)

Opis dziatania (kraétki opis planowanych do podjecia dziatan sktadajacych sie na dane zadanie)

Szacunkowa wartosc¢ catkowita zadania [PLN] (z wyszczegélnieniem wydatkéw kwalifikowalnych i

niekwalifikowalnych)

Nazwa i numer zadania:

Zadanienr 1

Budowa siedziby dyspozytorni medycznej DM13 01 w Kielcach.

Opis dziatania:

Planowane zadanie zostanie zrealizowane w dwéch etapach:

1)

2)

Przygotowanie do inwestycji:

opracowanie zatozen projektowych i uzytkowych, badania geotechniczne i obstuga geodezyjna,
opracowanie projektu technicznego dla inwestycji, nadzér inwestorski i autorski.

Realizacja prac budowlanych:

przygotowanie terenu, wykonanie przytaczy, budowa budynku do stanu surowego zamknietego,
prace wykonczeniowe i instalacyjne, budowa parkingu i ogrodzenia.

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]: 10 537 994,25
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wydatki kwalifikowane:
10275311,19
wyd. niekwalifikowane:

262 683,06

Zadanienr 2
Zakup wyposazenia do siedziby dyspozytorni medycznej DM13 01 w Kielcach.
Opis dziatania:

W ramach zadania zostanie zakupione niezbedne wyposazenie dyspozytorni (za wyjatkiem zestawow
komputerowych i konsol telefonicznych dostarczanych przez Krajowe Centrum Monitorowania Ratownictwa
Medycznego), w tym: meble, urzadzenia biurowe, centrala telefoniczna z aparatami, elementy wyposazenia
pomieszczen socjalnych oraz magazynowych

Szacunkowa warto$¢ catkowita zadania [PLN]: 824 961,00
wydatki kwalifikowane:

0,00

wyd. niekwalifikowane:

824 961,00

Zadanienr 3

Budowa infrastruktury tgcznosci radiowej na potrzeby dziatania systemu Paistwowe Ratownictwo Medyczne
w woj. Swietokrzyskim:

Opis dziatania:
Planowane zadanie zostanie zrealizowane w dwéch etapach:

1) Przygotowanie do inwestycji:
a) okreslenie zatozen projektowych w zakresie: parametréw sieci, w tym planowanie radiowe,
b) opracowanie projektu technicznego, przygotowanie wymaganych wnioskéw o pozwolenia radiowe i
budowlane, nadzér autorski i inwestorski.
2) Realizacja inwestycji w zakresie:
a) instalacji anten na masztach radiowych oraz przemiennikéw, urzadzen sieciowych i UPS-éw w szafach
serwerowych,
b) budowy przytaczy energetycznych, teletechnicznych i instalacji odgromowej,
c) konfiguracji urzadzen,
d) wymiany i rekonfiguracji urzadzen nadawczo - odbiorczych w ambulansach i miejscach stacjonowania
zespotéw ratownictwa medycznego, szkolenia pracownikéw,
e) wykonania pomiaréw i opracowania dokumentacji ruchowej.

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]: 2 805 927,27
wydatki kwalifikowane:

2154 461,99

wyd. niekwalifikowane:

651465,28

Zadanienr 4

Informacja i promocja
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Opis dziatania:

Montaz tablic informacyjnych w miejscach realizacji projektu, a takze umieszczenie naklejek informacyjnych
na elementach infrastruktury.

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]: 7 295,98

wydatki kwalifikowane:

7 295,98

wyd. niekwalifikowane:

0.00

Zadanienr 5

Koszty posrednie

Opis dziatania:

Koszty osobowe w zakresie:

a) koordynacji projektu oraz kosztéw innego personelu zaangazowanego w zarzadzanie, rozliczanie,
monitorowanie projektu lub prowadzenie innych dziatarh administracyjnych w projekcie, w
szczegolnosci koszty wynagrodzenia tych oséb, ich delegacji stuzbowych i szkolen (8 oséb).

b) personelu obstugowego (obstuga kadrowa, administracyjna, sekretariat, kancelaria, obstuga prawna,
w tym dotyczaca zaméwien) na potrzeby funkcjonowania jednostki - (4 osoby).

c) obstugi ksiegowej (wynagrodzenia oséb ksiegujacych wydatki w projekcie, koszty zwigzane ze
zleceniem prowadzenia obstugi ksiegowej projektu biuru rachunkowemu) - (2 osoby).

d) Pozostate wydatki:

e Opftaty zaenergie elektryczng, cieplng, gazows i wode, optaty przesytowe,

e Optaty za odprowadzanie sciekéw, optaty za wywdz odpadéw komunalnych,

e Koszty sprzatania pomieszczen, w tym srodkéw czystosci, dezynsekcji, dezynfekgji,
deratyzacji tych pomieszczen,

e  Woydatki poniesione na optaty zwigzane z uzyskaniem niezbednych decyzji administracyjnych
na etapie przygotowania przedsiewziecia,

e  Woydatki zwigzane z otworzeniem lub prowadzeniem wyodrebnionego na rzecz projektu
subkonta na rachunku ptatniczym lub odrebnego rachunku ptatniczego,

e Optaty pobierane od dokonywanych transakcji ptatniczych (krajowych lub zagranicznych).

Szacunkowa wartos$¢ catkowita zadania [PLN]: 870 594,84

wydatki kwalifikowane:

870594,84

wyd. niekwalifikowane:

0.00

14

Uzasadnienie dla
wyboru projektu
W sposéb
niekonkurencyjny

Projekt spetnia przestanki okreslone w art. 44 ust. 1i 2 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022r.
o zasadach realizacji zadan finansowanych ze srodkéw europejskich w perspektywie
finansowej 2021-2027.

Zgodnie z art. 44 ust. 2 ww. ustawy, w sposéb niekonkurencyjny moga by¢ wybrane
projekty, ktérych wnioskodawcami, ze wzgledu na charakter lub cel projektu, beda
podmioty jednoznacznie okreslone przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu
oraz ktore:

1) polegaja na realizacji zadan publicznych wynikajacych z przepiséw odrebnych lub
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2) maja strategiczne znaczenie dla spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju, regionu lub
obszaru objetego realizacjg ZIT, lIT lub terytorialnego planu sprawiedliwej transformacji,
o ktérym mowa w art. 11 rozporzadzenia FST, lub

3) bedga realizowane w formie instrumentu finansowego, lub
4) dotycza pomocy technicznej.

Przedmiotowy projekt dotyczy realizacji zadan publicznych, a ze wzgledu na charakter i
cel projektu, wnioskodawca jest jednoznacznie okres$lony przed ztozeniem wniosku
o dofinansowanie projektu.

Zasadnos¢ realizacji projektu w trybie niekonkurencyjnym wynika wprost z zapiséw
Programu Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027
(FEnIKS 2021-2027) oraz Szczegétowego Opisu Priorytetow FEnIKS 2021-2027.
Dziatania podejmowane w ramach inwestycji sg niezbedne dla osiaggniecia gtéwnego
rezultatu, jakim jest zapewnianie rownego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systeméw opieki zdrowotne;j.

Z uwagi na strategicznos¢ i unikalno$¢ projektu, charakter prowadzonej przez
Swietokrzyski Urzad Wojewoédzki w Kielcach dziatalnosci statutowej, zasadne jest
zastosowanie trybu niekonkurencyjnego do wyboru przedmiotowego projektu.

15 | Wypetnienie celéw | Cel szczegdtowy 4.5
gy Al Celem jest stworzenie siedziby dostosowanej w petni do potrzeb dyspozytoréw
medycznych oraz zapewnienie tacznosci radiowej pomiedzy dyspozytorniami
medycznymi, a zespotami ratownictwa medycznego, Lotniczym Pogotowiem
Ratunkowym, Wojewddzkim Koordynatorem Ratownictwa Medycznego, SOR, innymi
podmiotami dziatajgcymi w ramach systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.
Sprawny system tgcznosci radiowej pozwoli dyspozytorom medycznym na wykonywanie
ich zadan z wiekszg efektywnoscia, umozliwi lepsze zarzadzanie zespotami ratownictwa
medycznego, a takze utatwi przeptyw informacji pomiedzy podmiotami w systemie PRM.
Zmiany te pozwolg na zagwarantowanie réwnego i skutecznego dostepu do opieki
zdrowotnej i stanowiag wsparcie odpornosci systemu opieki zdrowotnej, gdyz stworzenie
nowoczesnej siedziby i systemu tacznosci radiowej, bedgcego dodatkowym kanatem
komunikacji, powoduje realne zwiekszenie stabilnosci systemu.
16 Wskaznik - nazwa Wartos¢ | Warto$¢ | Wartosc
bazowa | docelowa | docelow
a
Jednostka zaktada
naw
program
ie
WSKAZNIKI PRODUKTU
Pojemnos$¢ nowych lub zmodernizowanych nie nie nie
. L . Osoby / rok
placéwek opieki zdrowotnej dotyczy dotyczy dotyczy
Liczba wspartych podmiotéw wykonujacych stuka nie nie nie
dziatalno$¢ lecznicza dotyczy dotyczy dotyczy
Liczba wspartych podmiotéw dziatajgcych w
ramach systemu Panstwowego Ratownictwa sztuka 0 1 17
Medycznego
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WSKAZNIKI REZULTATU
Roczna liczba uzytkownikéw nowych lub . . .
zmodernizowanych placéwek opieki Uzytkownicy / rok nie nie nie
zdrowotne] dotyczy dotyczy dotyczy
17 Zrédta finansowania w min PLN
do
konca 2024 2025 2026 2027 2028 Razem
2023
1 Wsparcie UE (2+3) R 0,10 2,00 5,14 3,36 0,00 10,60
2 FS - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3 EFRR - 0,10 2,00 5,14 3,36 0,00 10,60
4 Whktad krajowy ogétem i 0,22 0,83 1,52 1,88 0,00 4,45
(9+10)
5 Budzet panistwa - 0,02 0,51 1,32 0,86 0,00 2,71
6 Budzet wojewddztwa R 0,20 0,32 0,20 1,02 0,00 1,74
7 Budzet pozostatych jst - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8 Inne Srodki publiczne - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
9 Srodki publiczne ogétem i 0,22 0,83 1,52 1,88 0,00 4,45
(5+6+7+8)
10 | Krajowe Srodki prywatne - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11 | Razem (1+4) - 0,32 2,83 6,66 5,24 0,00 15,05
12 | Poziom dofinansowania 79,71 79,71 79,71 79,71 79,71
UE [%] poziom
dofinansowania UE
przeznaczonego na projekt w
%
13 | Poziom wktadu krajowego 20,29 20,29 20,29 20,29 20,29
[%] poziom dofinansowania
krajowego przeznaczonego
na projekt w %
Harmonogram zadan Do konca 2024 2025 2026 2027 2028
2023
kwartat kwartat kwartat kwartat kwartat kwartat
1(2|3(4)11(2|3[4]1(2|3[4)11/2|3(4]|1|23| 4 |1(2]|3
Fa’rkowﬁy termin realizacji sUx Ixl s sl x b s xd xtx I xd x! x| x
inwestycji
Zadanie 1: XXX X[ X| XX X|X|X|X|X|X| X
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Czesé przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna

Zadanie 2:

Czesé przygotowawcza

Czesc¢ inwestycyjna

Zadanie 3:

Czesé przygotowawcza

Czesé inwestycyjna

Informacja i promocja

Czes¢ przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna

Koszty posrednie

Czesé przygotowawcza

Czesc¢ inwestycyjna
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3. Fiszka zgtoszeniowa do identyfikacji projektu jako uprawnionego do niekonkurencyjnego
sposobu wyboru

Czes¢ A Informacje ogdlne

1 Numer i nazwa
dziatania programu Dziatanie FENX.06.01 System ochrony zdrowia
FEnIKS
5 Ny Rozwdj mfrastrl{ktu’ry ’rac%nos‘u radlowe.J na potrzeby systemu Parnstwowe Ratownictwo
Medyczne w wojewddztwie wielkopolskim
3 Lol zaeo tnwastye Poszczegélne lokalizacje projektu przedstawiaja sie nastepujaco:

woj./powiat/gmina

I. W ramach zadania 1 - Modernizacja sieci tgcznosci radiowej systemu PRM
w wojewoédztwie wielkopolskim:

AR

o

26.

27.
28.

29.
30.

31.
32.

BORKI, 62-400 K/StUPCY, Borki 14, pow. stupecki, woj. wielkopolskie.

BUK, 64-320, ul. Ratuszowa 1, pow. poznanski, woj. wielkopolskie.

CEKOW KOLONIA, 62-834, Cekéw Kolonia 51, pow. kaliski, woj. wielkopolskie.
CZAJKOW, 63-524, Czajkéw 39, pow. ostrzeszowski, woj. wielkopolskie.
CZARNKOW, 64-700, ul. Chodzieska 29, pow. czarnkowsko - trzcianecki,

woj. wielkopolskie.

CZERWONAK, 62-004, pow. poznanski, Nadlesnictwo topuchowko, Murowana
Goslina - wieza obserwacyjna, woj. wielkopolskie.

DOBRA, 62-730, Plac Wojska Polskiego 10, pow. turecki, woj. wielkopolskie.
GNIEZNO, 62-200, ul. Jana Pawta Il 9/10, pow. gnieznienski, woj. wielkopolskie.
GOEANCZ, 62-130, ul. dr. Piotra Kowalika 2, pow. wagrowiecki, woj. wielkopolskie.

. GOSTY,N, 63-800, ul. Wroctawska 256, pow. gostynski, woj. wielkopolskie.
. GRABOW NAD PROSNA, 63-520 ul. Kolejowa 8, pow. ostrzeszowski,

woj. wielkopolskie.

. GRODZISK WIELKOPOLSKI, 62-065, ul. Zwirki i Wigury 1, pow. grodziski,

woj. wielkopolskie.

. JAROCIN, 63-200, ul. Niepodlegtosci 10/12, pow. jarocinski, woj. wielkopolskie.
. JASTROWIE, 64-918, ul. Roosevelta 8, pow. ztotowski, woj. wielkopolskie.

. JUTROSIN, 63-930, ul. Rynek 23, pow. rawicki, woj. wielkopolskie.

. KALISZ, 62-800, ul. Widok 100, pow. grodzki Kalisz, woj. wielkopolskie.

. KEPNO, 63-600, ul. Dgbrowskiego 3, pow. kepinski, woj. wielkopolskie.

. KISZKOWO, 62-280, ul. Szkolna 2, pow. gnieZnienski, woj. wielkopolskie.

. KEODAWA, 62-650, ul. Dgbska 17, pow. kolski, woj. wielkopolskie.

. KOBYLIN, 63-740, Rynek Marszatka J. Pitsudskiego 1, pow. krotoszynski,

woj. wielkopolskie.

. KOLO, 62-600, ul. Sienkiewicza 21/23, pow. kolski, woj. wielkopolskie.

. KONIN, 62-510, ul. 1-go maja 7, pow. grodzki Konin, woj. wielkopolskie.

. KOSCIAN, 64-000, ul. Szpitalna 7, pow. koscianski, woj. wielkopolskie.

. KORNIK, 62-035, ul. Ignacego Krasickiego 1, pow. poznanski, woj. wielkopolskie.

. KROTOSZYN, 63-700, ul. 56 Putku Piechoty Wielkopolskiej 10, pow. krotoszynski,

woj. wielkopolskie.

KWILCZ, 64-420, ul. Kardynata Stefana Wyszynskiego 23, pow. miedzychodzki,
woj. wielkopolskie.

LESZNO, 64-100, pl. Kosciuszki 4, pow. grodzki Leszno, woj. wielkopolskie.

LIPKA, Nadlesnictwo Lipka, 77-420 Lipka, pow. ztotowski, Maty Buczek 38 - wieza
przeciwpozarowa Krzywa wies, woj. wielkopolskie.

MIEDZYCHOD, 64-400, ul. 17 stycznia 143, pow. miedzychodzki,

woj. wielkopolskie.

NOWY TOMYSL, 64-300, ul. Poznariska 33, pow. nowotomyski, woj. wielkopolskie.
OBORNIKI, 64-600, ul. 11 Listopada 2a, pow. obornicki, woj. wielkopolskie.
ORCHOWO, 62-436, ul. Kosciuszki 6, pow. stupecki, woj. wielkopolskie.

76




33.
34.

35.
36.
37.
38.

39.
40.
41.
42.

43.

44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.

54.

55.

56.
57.
58.

59.
60.

61.
62.
63.
64.
65.

OSTROROG, 64-560, ul Wroniecka 14, pow. szamotulski, woj. wielkopolskie.
OSTROW WIELKOPOLSKI, 63-400, ul. Kosciuszki 12a, pow. ostrowski,

woj. wielkopolskie.

OSTRZESZOW, 63-500, ul. Zamkowa 31, pow. ostrzeszowski, woj. wielkopolskie.
PIEA, 64-920, ul. Masztowa 2 / ul. Ujska 2, pow. pilski, woj. wielkopolskie.
PLESZEW, 63-300, ul. Poznanska 125A, pow. pleszewski, woj. wielkopolskie.
PODANIN - GONTYNIEC, 64-800, pow. chodzieski, Nadle$nictwo Podanin,
gora Gontyniec - dostrzegalnia pozarowa, woj. wielkopolskie.

PONIEC, 64-125, Rynek 24, pow. gostynski, woj. wielkopolskie.

POZNAN, 60-734, ul. Gtogowska 14, pow. grodzki Poznan, woj. wielkopolskie.
POZNAN, 60-101, ul. Butgarska 17, pow. grodzki Poznan, woj. wielkopolskie.
POZNAN, 61-713, al. Niepodlegtosci 16/18, pow. grodzki Poznan,

woj. wielkopolskie.

POZNAN, 61-767, os. Wichrowe Wzgdrze 17, pow. grodzki Poznan,

woj. wielkopolskie.

POZNAN, 61-447, ul. Wiéniowa 13a, pow. grodzki Poznan, woj. wielkopolskie.
RAWICZ, 63-900, Rynek 17, pow. rawicki, woj. wielkopolskie.

RYCHTAL, 63-630, ul. Rynek 1, pow. kepinski, woj. wielkopolskie.
RYCZYWOL, 64-630, ul. Mickiewicza 10, pow. obornicki, woj. wielkopolskie.
SKOKI, 62-085, W. Ciastowicza 11, pow. wagrowiecki, woj. wielkopolskie.
SKULSK, 62-560, ul. Targowa 2, pow. koninski, woj. wielkopolskie.

SOSNIE, 63-435, ul. Wielkopolska 47, pow. ostrowski, woj. wielkopolskie.
SZAMOTULY, 64-500, ul. Sukiennicza 13, pow. szamotulski, woj. wielkopolskie.
SREM, 63-100, ul. Mickiewicza 17, pow. $remski, woj. wielkopolskie.

SRODA WIELKOPOLSKA, 63-000, ul. Daszyrskiego 5, pow. $redzki,

woj. wielkopolskie.

TARNOWO PODGORNE, 62-080, ul. Sfoneczna 2, pow. poznanski,

woj. wielkopolskie.

TRZCIANKA, 64-980, ul. Sikorskiego 9, pow. czarnkowsko - trzcianecki,

woj. wielkopolskie.

TUREK, 62-700, ul. Kaliska 59, pow. turecki, woj. wielkopolskie.
WAGROWIEC, 62-100, ul. Kosciuszki 15, pow. wagrowiecki, woj. wielkopolskie.
WIELEN, 64-730, ul. Kosciuszki 34, pow. czarnkowsko - trzcianecki,

woj. wielkopolskie.

WIJEWO, 64-150, ul. Parkowa 1, pow. leszczynski, woj. wielkopolskie.
WLOSZAKOWICE, 64-140, ul. Kurpinskiego 29, pow. leszczynski,

woj. wielkopolskie.

WOLSZTYN, 64-200, ul. Rynek 1, pow. wolsztynski, woj. wielkopolskie.
WRZESNIA, 62-300, ul. Kaliska 1, pow. wrzesinski, woj. wielkopolskie.
WYRZYSK, 89-300, ul. Parkowa 8, pow. pilski, woj. wielkopolskie.

ZEOTOW, 77-400, al. Piasta 32, pow. ztotowski, woj. wielkopolskie.
ZERKOW, 63-210, ul. Adama Mickiewicza 5, pow. jarocinski, woj. wielkopolskie.

I1. W ramach zadania 2 - Prace budowlane zwigzane z modernizacja infrastruktury
masztowo - antenowej tacznosci radiowej PRM:

1
2.

3
4
5.
6.
7
8
9.
1

0.

BUK, 64-320, ul. Ratuszowa 1, pow. poznanski, woj. wielkopolskie.
CZARNKOW, 64-700, ul. Chodzieska 29, pow. czarnkowsko - trzcianecki,

woj. wielkopolskie.

KONIN, 62-510, ul. 1-go maja 7, pow. grodzki Konin, woj. wielkopolskie.
KOSCIAN, 64-000, ul. Szpitalna 7, pow. kosciarski, woj. wielkopolskie.
KORNIK, 62-035, ul. Ignacego Krasickiego 1, pow. poznanski, woj. wielkopolskie.
RYCHTAL, 63-630, ul. Rynek 1, pow. kepinski, woj. wielkopolskie.

RYCZYWOL, 64-630, ul. Mickiewicza 10, pow. obornicki, woj. wielkopolskie.
SOSNIE, 63-435, ul. Wielkopolska 47, pow. ostrowski, woj. wielkopolskie.
SREM, 63-100, ul. Mickiewicza 17, pow. $remski, woj. wielkopolskie.

ZERKOW, 63-210, ul. Adama Mickiewicza 5, pow. jarocinski, woj. wielkopolskie.
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Planowana data
ztozenia wniosku
o dofinansowanie
(kwartat/rok)

Il kwartat 2024 r.

Przewidywany okres
realizacji projektu

data rozpoczecia kwartat/rok data zakonczenia kwartat/rok

Il kwartat 2024 IV kwartat 2026

Szacunkowy koszt
catkowity w min PLN

3,13

Szacunkowy koszt
kwalifikowalny w mln
PLN

3,13

Szacunkowa kwota
dofinansowania w min
PLN

3,13

Szacunkowa kwota
dofinansowania UE w
min PLN

2,49

10

Unijna i krajowa
podstawa prawna
(podstawy prawne)
zgodnosci pomocy
publicznej z rynkiem
wewnetrznym UE/
Przyczyna uznania, ze
wsparcie nie stanowi
pomocy publicznej

Przyczyna uznania, ze wsparcie nie stanowi pomocy publicznej:

Zgodnie z zapisami Programu Operacyjnego Fundusze Europejskie na Infrastrukture,
Klimat, Srodowisko 2021-2027 (FEnIKS 2021-2027) i Szczegétowego Opisu Priorytetéw
FEnIKS 2021-2027, przedsiewziecia w ramach Priorytetu 6 - Zdrowie nie stanowig co do
zasady pomocy publicznej. Projekt nie podlega pomocy publicznej, na podstawie
dokumentow:

¢ Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej - Dz. Urz. UE C 115/46-199 z 09 maja
2008r.,

¢ Rozporzadzenia Komisji (WE) nr 800/2008 z 6 sierpnia 2008 r. uznajacego niektére
rodzaje pomocy za zgodne ze wspdlnym rynkiem w zastosowaniu art. 87 i 88 Traktatu
(ogdlnego rozporzadzenia w sprawie wytgczen blokowych) - Dz. Urz. UE L 142 z 14 maja
1998r.,

¢ Decyzji Komisji Europejskiej w sprawie stosowania art. 86 ust.2 Traktatu WE do
pomocy panstwa w formie rekompensaty z tytutu swiadczenia ustug publicznych,
przyznawanej przedsiebiorstwom realizujgcym ustugi Swiadczone w ogélnym interesie
gospodarczym - Dz. Urz. UE L 312 z 29 listopada 2005 r.,

e Ustawy z 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy
publicznej - tekst jedn.: Dz. U.z 2007 r.nr 59, poz. 404 ze zm. Projekt nie jest objety
pomoca publiczng, a maksymalne dofinansowanie kosztéw inwestycji wynosi 79,71% ze
srodkéw UE i 20,29% z budzetu panstwa.

Zgodnie z art. 107 ust. 1 Traktatu o Funkcjonowaniu Unii Europejskiej, pomoc publiczna
to wsparcie ze srodkéw publicznych konkretnych przedsiebiorstw, ktére zaburza
konkurencje na rynku, o ile spetnione s3 tacznie nastepujgce warunki:

a) wsparcie przyznawane jest przez panstwo lub pochodzi ze sSrodkéw panstwowych,

b) pomoc stanowi korzys$é ekonomiczna, ktdrej przedsiebiorstwo nie uzyskatoby

w normalnych warunkach,

c) wsparcie ma charakter selektywny,

d) pomoc finansowa zaktdca lub grozi zaktéceniem konkurencji oraz wptywa na wymiane
handlowa miedzy panstwami cztonkowskimi UE.
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Niniejszy projekt nie podlega zasadom pomocy publicznej, poniewaz radiowy system
tacznosdci oraz Dyspozytornia Medyczna planowana do wsparcia w ramach projektu
dziatajgca w ramach systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego (PRM) (w zakresie
modernizacji infrastruktury systemu tgcznodci radiowej PRM w wojewdédztwie
wielkopolskim) przy wspoétpracy z dysponentami zespotdéw ratownictwa medycznego
(ZRM), ktérego Beneficjentem bedzie wojewoda funkcjonuje w ramach publicznego
systemu ochrony zdrowia.

Dyspozytornia Medyczna oraz ZRM nie moga pobierac optat za udzielane $wiadczenia
opieki zdrowotnej od oséb ubezpieczonych, jezeli Swiadczenia te przystugujg w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego i sa nieodptatne; nieodptatnos¢ jest
generalng zasada. Dyspozytornia Medyczna jest finansowana z budzetu panstwa, ktérych
dysponentami sg poszczegdlni wojewodowie natomiast ZRM udzielajg Swiadczen
zdrowotnych na podstawie kontraktu z NFZ zatem nie majg mozliwosci pobierania optat
od ubezpieczonych. Swiadcza wiec ustugi bezptatnie.

W Konstytucji jest zapis, ze panstwo ma obowigzek zapewnienia opieki medycznej swoim
obywatelom, a dziatalnos¢ w tym zakresie nie jest forma dziatalnosci gospodarczej.
Ksztatt polskiego systemu zdrowotnego i specyfika jego funkcjonowania powoduje, iz
pomoc na $wiadczenie ustug w jego zakresie nie wptynetaby na wymiane handlowa
miedzy panstwami Unii. Zatem wsparcie w postaci dofinansowania przedmiotowego
projektu nie stanowi formy udzielania pomocy publiczne;.

Wielkopolski Urzad Wojewddzki w Poznaniu, Aleja Niepodlegtosci 16/18,

11 | Potencjalny ”
beneficjent 61-739 Poznan
. Maria Z6rawska - kierownik Oddziatu Ratownictwa Medycznego, Wydziat Zdrowia
12 | Koordynator projektu . . AR .
Wielkopolskiego Urzedu Wojewoddzkiego w Poznaniu
tel. (61) 854 12 66, e-mail: mzorawska@poznan.uw.gov.pl
13 | Opis projektu Opis projektu:

Gtéwnym celem projektu jest podniesienie jakosci ustug radiotelefonicznych dla
uzytkownikéw systemu tacznosci poprzez doposazenie istniejacej infrastruktury sieci
tacznosci radiowej dla systemu PRM w wojewddztwie wielkopolskim - zakup m.in.
nowych routeréw, przemiennikéw radiowych, elementéw stacji przemiennikowych oraz
samochodu do serwisu tgcznosci.

Ze wzgledu na fakt, iz obecnie istniejaca sie¢ tacznosci radiowej zostata zbudowana
kilkanascie lat temu i aktualnie opiera sie gtéwnie na wystuzonych przemiennikach
radiowych, wycofanych juz z produkcji, ktére sa rozmieszczone w 65 stacjach
przemiennikowych, niezbedny jest zakup nowych przemiennikéw. Technologia
przemiennikéw poprzednich generacji nie jest juz obstugiwana w zakresie wsparcia
technicznego oraz nie spetnia zatozen docelowej integracji z Podsystemem
Zintegrowanej tacznosci Systemu Wspomagania £3cznosci. Planowana w projekcie
wymiana wszystkich starych przemiennikéw na model posiadajacy petne wsparcie
producenta, aktualne oprogramowanie z mozliwoscia jego aktualizacji bedzie zgodna
z zaleceniami Krajowego Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego dla
Zintegrowanej tacznosci Systemu Wspomagania Dowodzenia Paristwowego
Ratownictwa Medycznego.

Kolejnym elementem projektu jest zakup serwera, ktéry pozwoli na bezposrednia
kontrole i zarzadzalnos¢ systemem tacznosci radiowej oraz zwiekszy funkcjonalnosé
opisywanego systemu. Bezposrednia kontrola pozwoli na wiekszy nadzér nad
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uzytkownikami systemu, w tym rejestrowanie wszystkich danych i rozméw wraz
z indywidualnymi potaczeniami i wiadomos$ciami tekstowymi, w tym dodatkowo pozwoli
na:

- zarzadzanie i kontrole systemu komunikacji radiowej opartego o radiotelefony cyfrowe,
- pozycjonowanie radiotelefonéw z GPS na mapach / dowolnej mapie rastrowe;j,
- automatyczna rejestracje zdarzen w systemie oraz statusy zajetosci uzytkownika,

- wspotprace z sygnatami telemetrycznymi dajgc dodatkowe informacje, np. wtaczenie
silnika, Swiatet, sygnalizacji dzwiekowej,

- zbieranie logow prowadzonych rozméw radiowych, pozycji GPS, zmian statuséw,
wiadomosci tekstowych i wywotan tekstowych.

Ponadto w celu zapewnienia tacznosci radiowej, w tym stanowiska Wojewddzkiego
Koordynatora Ratownictwa Medycznego Dyspozytorni Medycznej 15-01 (dalej:
"DM15-01") zdwoma zespotami Helicopter Emergency Medical Service (HEMS)
stacjonujacymi na terenie wojewddztwa wielkopolskiego oraz innymi HEMS operujacymi
na terenie DM15-01, konieczne jest uruchomienie w trybie analogowym (ograniczenia
wynikajace z homologacji statkéw powietrznych uzytkowanych przez Lotnicze
Pogotowie Ratunkowe - LPR), tzw. stacji wyniesionych. W chwili obecnej w systemie
tacznosci funkcjonujg dwie stacje wyniesione, tj. w Poznaniu i Kaliszu. Pulpity
operatorskie tych stacji znajduja sie jedynie na stanowisku Gtéwnego Dyspozytora
Medycznego (dalej: ,GDM”) DM15-01.

Majac na uwadze potrzebe usprawnienia i rozbudowy stacji wyniesionych dla poprawne;j
obstugi tacznosci z zespotami HEMS niezbedne jest uruchomienie:

- stacji wyniesionej w Pile, modernizacja stacji w Poznaniu i Kaliszu,

- pulpitow dyspozytorskich stacji wyniesionych w Kaliszu, Poznaniu i Pile na stanowisku
na stanowisku GDM 15-01.

Dodatkowo, w zwigzku z koniecznoscig sprawnego nadzoru nad stacjami
retransmisyjnymi planowane jest réwniez uzupetnienie struktury o system monitorujacy
stacji (np. kontaktrony). Zapewni to ochrone fizyczng infrastruktury i bezposrednia
kontrole dostepéw.

Komplementarnie konieczny w ramach projektu jest réwniez zakup licencji oraz wsparcia
technicznego producenta oprogramowania stuzacego do monitorowania pracy
poszczegdlnych elementow infrastruktury sieciowej (transmisji danych) tgcznosci
radiowej. Dzieki temu rozwigzaniu na biezgco bedzie mozna identyfikowac¢ i mapowac
btedy lub usterki stacji retransmisyjnych. Posiadana przez Urzad Wojewddzki

w Poznaniu obecna licencja wygasta (z uwagi na brak wsparcia technicznego i dostepu do
aktualizacji oprogramowania).

Waznym elementem planowanych inwestycji jest rowniez implementacja dedykowanego
rejestratora rozméw. Zapewni on stosowanie i wspieranie 64-bitowej aplikacji (zamiast
niewspieranej juz od dwodch lat jej wersji 32 bitowej, ktéra z uwagi na prace

w standardowym obecnie Srodowisku operacyjnym 64 - bitowym - ulega licznym
awariom).

W celu optymalizacji zasiegéw i jakosci propagacji sygnatu radiowego planowany jest
zakup i wymiana systeméw masztowo - antenowych radiowych. Znaczaco poprawi to
dodatkowo dostepnos¢ infrastruktury radiotelefonicznej w wojewddztwie wielkopolskim
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oraz wptynie na zmniejszenie awaryjnosci dziatania sieci w tych lokalizacjach.

W celu zapewnienia statej pracy sieci radiowej, niezbedne jest rowniez wdrozenie
rozwiagzan umozliwiajgcych podtrzymanie pracy sieci na wypadek catkowitej awarii stacji
retransmisyjnej. Umozliwi to modut mobilnego kontenera telekomunikacyjnego
wyposazonego w przemiennik, duplekser, zintegrowany agregat pradotwérczy, sktadany
system masztowo - antenowy. Wykorzystywany tez bedzie w celu zapewnienia pokrycia
sygnatu lub jego wzmocnienia w trybie ad-hoc w sytuacjach wymagajacych pogtebienia
sieci na danym obszarze (duzej liczby zespotéw ratownictwa medycznego, np. w sytuacji
wystapienia zdarzenia medycznego o charakterze masowym).

W celu redundancji zasilania stacji na wypadek braku dostaw energii z powodu zdarzeh
pogodowych lub innych awarii sieci przesytowych planowany jest rowniez zakup
mobilnego agregatu pradotwdrczego, ktory pozwoli na szybkie zapewnienie zrodta
energii, a co za tym idzie podtrzymanie aktywnosci stacji przemiennikowej bez wzgledu
na stan zasilania zewnetrznego.

Biorac pod uwage dotychczasowego (kilkunastoletnie) doswiadczenia w rozbudowie sieci
radiowej - w szczegdlnosci w zakresie dywersyfikacji elementéw sieci szkieletowej

i redundancji systemow, istnieje koniecznos¢ rozwijania sieci w nowsze urzadzenia
dostepowe. W zwigzku z powyzszym w projekcie zostat zaplanowany zakup
radiotelefonéw przewoznych dla ZRM (w ramach uzyczenia) oraz radiotelefonéw
przenos$nych (recznych) dla oséb funkcyjnych w systemie tacznosci radiowej PRM na
terenie wojewddztwa wielkopolskiego. Zakup nowych radiotelefonéw pozwoli na
unowoczesnienie systemu i znaczaca poprawe jakosci prowadzonych rozmow

(i funkcjonalnosci) pomiedzy uzytkownikami systemu tgcznosci.

Ponadto zakup w ramach projektu notebookéw z petnym oprogramowaniem do
monitorowania sieci radiotelefonicznej pozwoli administratorom, koordynatorom sieci
oraz pracownikom technicznym na staty monitoring i konfiguracje sieci w celu usuwania
awarii lub rekonfiguracje systemu. Mobilnos$¢ tych urzadzen jest kluczowa przy biezagcym
serwisie w terenie.

Obecne rozwigzania podtrzymania zasilania stacji retransmisyjnych sieci tacznosci
radiowej systemu PRM umozliwiajg wielogodzinng prace zestawéw przy utracie zasilania
zewnetrznego. W celu wydtuzenia tego czasu planowany jest zakup dodatkowych
akumulatoréw do kazdej stacji. Umozliwi to nawet podwojenie czasu podtrzymania pracy
urzadzen do czasu usuniecia niesprawnosci zasilania sieciowego.

Cel gtéwny projektu:

Gtéwnym celem projektu jest podniesienie jakosci ustug radiotelefonicznych dla
uzytkownikéw systemu tacznosci poprzez doposazenie istniejacej infrastruktury sieci
tacznosci radiowej dla systemu PRM w wojewddztwie wielkopolskim. Priorytetowym
celem planowanych inwestycji jest réwniez umozliwienie identyfikacji niepozadanych
zdarzen w systemie tacznosci i likwidacja ewentualnych awarii w maksymalnie krétkim
czasie. Umozliwi to petna modernizacja sieci i wdrozenie rozwigzan redundantnych

i monitoringowych.

Cel ze ,Zdrowej Przysztosci”

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

Narzedzie ze ,Zdrowej Przysztosci”?
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Narzedzie 3.3 Wsparcie infrastrukturalne systemu ratownictwa medycznego i
reagowania kryzysowego

Fundusz
EFRR
Cel szczegétowy

Cel szczegbtowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systeméw opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz
wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej

Typ projektu zgodnie z SzOP:

Inwestycja w infrastrukture i doposazenie dyspozytorni medycznych, w tym rozwoj
infrastruktury tacznodci oraz zakup i instalacja petnego symulatora lotéw wraz
z wybudowaniem zaplecza szkoleniowego dla kadry LPR.

Opis zgodnosci projektu z aktualng mapa potrzeb zdrowotnych i Krajowym
/ Wojewddzkim Planem Transformacji (jesli dotyczy):

Poprawa komunikacji radiowej w jednostkach systemu PRM, ktéra bedzie rezultatem
projektu przyczyni sie do skrécenia czasu dotarcia ZRM na miejsce zdarzenia, co wpisuje
sie w rekomendacje wynikajace z Mapy Potrzeb Zdrowotnych na lata 2022-2026.

Infrastruktura wrazliwa, ktérg jest infrastruktura systemu PRM ma zasadniczy wptyw na
prawidtowe funkcjonowanie systemu PRM bowiem w przypadku jej awarii uniemozliwia
lub utrudnia realizacje podstawowego zadania, jakim jest udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej osobie w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego.

Przedmiotem projektu jest modernizacja infrastruktury systemu tagcznosci radiowej PRM
w wojewodztwie wielkopolskim - realizacja projektu ma zatem bezposredni wptyw na
poprawe funkcjonowania systemu PRM poprzez usprawnienie komunikacji pomiedzy
dyspozytorniami medycznymi i pozostatymi jego jednostkami.

Projekt jest zgodny z rekomendowanymi kierunkami dziatan Wojewddzkiego Planu
Transformacji Wojewddztwa Wielkopolskiego na lata 2022-2026 (Dz. Urz. Woj.
Wielkopolskiego z 2021 r. poz. 9999), zaktadajagcym m.in. poprawe dostepnosci

i warunkow udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej przez ZRM.

Przedmiotem projektu jest modernizacja infrastruktury systemu tagcznosci radiowej PRM
w wojewoddztwie wielkopolskim - zwiekszenie zasiegéw radiowych, doposazenie ZRM
oraz miejsc stacjonowania ZRM w nowoczesne srodki tacznosci radiowej zapewnia
poprawe tacznosci radiowej prowadzonej pomiedzy jednostkami systemu oraz wtasciwe
dysponowanie ZRM, co w sposéb bezposredni przyczyni sie do poprawy dostepnosci

i warunkow udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej. Majac na uwadze powyzsze, projekt
wptywa wprost na realizacje zatozen / celow Wojewddzkiego Planu Transformaciji dla
Wojewddztwa Wielkopolskiego na lata 2022 - 2026 w odniesieniu do PRM.

OPIS ZADAN
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Instrukcja wypetniania opisu zadan:
Nazwa i numer zadania (kluczowe zadania, jakie beda realizowane w ramach projektu)
Opis dziatania (krétki opis planowanych do podjecia dziatan sktadajacych sie na dane zadanie)

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN] (z wyszczegolnieniem wydatkéw kwalifikowalnych
i niekwalifikowalnych)

Nazwa i numer zadania:

Zadanienr 1

Modernizacja sieci tacznosci radiowej systemu PRM w wojewédztwie wielkopolskim
Opis dziatania:

1. W ramach zadania planuje sie realizacje nastepujacych dziatan:

a) zakup przemiennikéw,

b) rekonfiguracje i reinstalacje stacji przemiennikowych,

c) zakup zestawow stacji wyniesionych dla HEMS,

d) zakup serwerawraz instalacjg systemu operacyjnego i migracja biezacego oprogramowania sieci tgcznosci
radiowej,

e) zakup samochodu do serwisu tacznosci radiowe;j,

f)  zakup monitoringu do stacji radiowych - zestawdw wraz z montazem,

g) zakup licencji oprogramowania stuzacej do monitorowania pracy poszczegdlnych elementéw
infrastruktury sieci tacznosci radiowej,

h) zakup dedykowanego rejestratora rozmow,

i) zakup mobilnego kontenera telekomunikacyjnego z zestawem stacji przemiennikowej wraz

ze zintegrowanym agregatem pradotwérczym,

i) zakup mobilnego agregatu pradotwoérczego (zapasowego),

k) zakup radiotelefonéw przewoznych dla ZRM,

I) zakup radiotelefondw recznych (zapasowych) dla sztabu kryzysowego i oséb funkcyjnych,

m) zakup laptopdw z petnym oprogramowaniem, ktére postuzg do monitorowania sieci radiotelefonicznej
oraz biezacego serwisu,

n) zakup akumulatoréw celem wydtuzenia czasu podtrzymania zasilania stacji retransmisyjnych.

2. Powyzsze zakupy poprzedzi m.in.:

a) wyspecyfikowanie konfiguracji stacji zdalnego sterowania,

b) opracowanie koncepcji projektu rozmieszczenia stacji zdalnego sterowania i konfiguracji sieci,

c) opracowanie zatozen i projektu optymalizacji i konfiguracji sieci przewodowej i bezprzewodowej transmisji
danych na potrzeby sieciowania stacji oraz konfiguracji radiowe;j.

3. Nastepnie zostang opracowane odpowiednie harmonogramy w zakresie:

a) wymiany przemiennikéw i innych elementéw wraz z uzgodnieniami z docelowymi administratorami
obiektéw (umowy/ porozumienia),
b) instalacji i wymiany urzadzen, w tym réwniez importowanie ustawien, reinstalacji oprogramowania.

4. Realizacja postepowania przetargowego, tj. opracowanie opisu przedmiotu zaméwienia.
5. Oszacowanie ryzyk, harmonogramu zakupow, ogtoszenie postepowania przetargowego.
6. Zawarcie umowy.

7. Odbidr urzadzen.

8. Rozliczenie umowy oraz optacenie faktur.

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]:

2 563 600 zt wydatkéw kwalifikowalnych
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Zadanie nr 2
Prace budowlane zwiazane z modernizacja infrastruktury masztowo - antenowej tgcznosci radiowej PRM
Opis dziatania:

1. Analiza i wyboér docelowych rozwigzan masztowo - antenowych lokalizacji i stacji retransmisyjnych pod katem
propagacji i dostepnosci sygnatu radiowego dla ZRM oraz wynikéw z wykonanych przegladéw systemow
masztowych.

2. Zlecenie opracowania projektéw ww. rozwigzan.

3. Opracowanie harmonogramow realizacji zadania, szacowanie ryzyk, przeprowadzenie postepowan
przetargowych, zawarcie uméw.

4. Prefabrykacja, dostawa i montaz systemow masztowo - antenowych do stacji retransmisyjnych.

5. Odbiory prac, uzyskanie zgdd organéw nadzoru budowlanego na uzytkowanie, rozliczenie uméw i optacenie
faktur itp.

Szacunkowa warto$¢ catkowita zadania [PLN]:

350 000 zt wydatkow kwalifikowalnych

Zadanienr 3
Dziatania promocyjne i informacyjne zwiazane z projektem
Opis dziatania

1. Przygotowanie tablic informacyjnych.

2. Opracowanie i druk naklejek informacyjnych na sprzet zakupiony w ramach projektu.

3. Opracowanie i druk innych materiatéw informacyjno-promocyjnych, w tym ulotek informacyjnych, plakatéw oraz
materiatéw informacyjno-promocyjnych dotyczacych realizacji projektu na strone internetowg Urzedu

(teksty / zdjecia / filmy).

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]:

11 633,65 zt wydatkéw kwalifikowalnych

Zadanienr 4
Koszty posrednie
Opis dziatania

1. Obstuga prawno - ksiegowa projektu.
2. Analizy techniczne oraz szacowanie ryzyk w projekcie.
3. Obstuga biurowo-kancelaryjna projektu.

Szacunkowa wartos¢ catkowita zadania [PLN]:

204 766,35 zt wydatkow kwalifikowalnych

14

Uzasadnienie dla Projekt spetnia przestanki okreslone w art. 44 ust. 1i 2 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022r.
wyboru projektu o zasadach realizacji zadan finansowanych ze sSrodkéw europejskich w perspektywie
W sposob finansowej 2021-2027.

A @mEnEy 10 Zgodnie z art. 44 ust. 2 ww. ustawy, w sposéb niekonkurencyjny moga by¢ wybrane

projekty, ktorych wnioskodawcami, ze wzgledu na charakter lub cel projektu, beda
podmioty jednoznacznie okreslone przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu
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oraz ktére:
1) polegaja na realizacji zadan publicznych wynikajacych z przepiséw odrebnych lub

2) maja strategiczne znaczenie dla spoteczno-gospodarczego rozwoju kraju, regionu lub
obszaru objetego realizacjg ZIT, lIT lub terytorialnego planu sprawiedliwej transformacji,
o ktérym mowa w art. 11 rozporzadzenia FST, lub

3) bedga realizowane w formie instrumentu finansowego, lub
4) dotyczg pomocy techniczne;.

Przedmiotowy projekt dotyczy realizacji zadan publicznych, a ze wzgledu na charakter
i cel projektu, wnioskodawca jest jednoznacznie okreslony przed ztozeniem wniosku
o dofinansowanie projektu.

Zasadnosc¢ realizacji projektu w trybie niekonkurencyjnym wynika wprost z zapiséw
Programu Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027
(FENIKS 2021-2027) oraz Szczegdtowego Opisu Priorytetow FEnIKS 2021-2027.
Dziatania podejmowane w ramach inwestycji sg niezbedne dla osiggniecia gtéwnego
rezultatu, jakim jest zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systemow opieki zdrowotne;j.

Z uwagi na strategicznosc i unikalnos¢ projektu, charakter prowadzonej przez
Wielkopolski Urzad Wojewddzki w Poznaniu dziatalnosci statutowej, zasadne jest
zastosowanie trybu niekonkurencyjnego do wyboru przedmiotowego projektu.

15

Wypetnienie celéw
programu FEnIKS

Cel szczegbtowy 4.5 Zapewnianie réwnego dostepu do opieki zdrowotnej i wspieranie
odpornosci systemow opieki zdrowotnej, w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz
wspieranie przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej:

Planowany w projekcie rozwdéj sieci tacznosci radiowej ma za zadanie poprawic jej
funkcjonalnos¢ i usprawni¢ komunikacje w obrebie systemu PRM w wojewddztwie
wielkopolskim.

Redundancja tagcznosci w systemie PRM planowana do realizacji w ramach projektu jest
konieczna ze wzgledu na mozliwe wystepowanie awarii systemu wspomagania
dowodzenia panstwowego ratownictwa medycznego jak i operatorow sieci
komorkowych. Planowana inwestycja w sie¢ tgcznosci radiowej systemu PRM pozwoli na
wzmochienie systemu opieki zdrowotnej w sytuacjach kryzysowych (np. w przypadku
ww. awarii pozostatych systemoéw) nie tylko w ZRM ale réwniez na SOR.

W zwiazku z powyzszym, majac na uwadze bezpieczenstwo mieszkancow wojewddztwa
wielkopolskiego istnieje koniecznos¢ zapewnienia sprawnego systemu tacznosci radiowej
na terenie wojewodztwa w stopniu mozliwie wydajnym i niezawodnym. Przedmiotowy
cel zostanie osiggniety w wyniku realizacji projektu.

16

Wskaznik - nazwa

Wartos¢
docelowa
zaktadanaw
programie

Wartosé
docelowa

Wartosé

Jednostka bazowa

WSKAZNIKI PRODUKTU

Pojemnos¢ nowych lub zmodernizowanych placowek

Osoby

opieki zdrowotnej

/ rok

nie dotyczy

nie dotyczy

nie dotyczy

Liczba wspartych podmiotéw wykonujacych
dziatalnos$¢ lecznicza

sztuka

nie dotyczy

nie dotyczy

nie dotyczy
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Liczba wspalrtych podmiotéw d%la’rajacych w ramach sztuka 0 1 17
systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego
WSKAZNIKI REZULTATU
Roczna liczba uzytkownikéw nowych lub Uzytkowni nie dotves nie dotvez nie dotvcz
zmodernizowanych placéwek opieki zdrowotnej cy/rok yery yezy yezy
17 Zrédta finansowania w min PLN
do
konca | 2024 2025 2026 2027 2028 2029 Razem
2023
1 Wsparcie UE (2+3) 0,44 0,77 1,28 2,49
2 FS
3 EFRR 0,44 0,77 1,28 2,49
4 Wktad krajowy ogétem 011 0,20 033 0,64
(9+10)
5 Budzet panstwa 0,11 0,20 0,33 0,64
6 Budzet wojewddztwa
7 Budzet pozostatych jst
8 Inne srodki publiczne
Srodki publiczne ogétem
9
(5+6+7+8) 0,11 0,20 0,33 0,64
10 | Krajowe srodki prywatne
11 | Razem (1+4) 0,55 0,97 1,61 3,13
Poziom dofinansowania UE
12 [%] poziom dofinansowani.a 7971 | 7971 7971 7971
UE przeznaczonego na projekt
w %
Poziom wktadu krajowego
13 [%]. poziom dofinansowania 2029 | 2029 2029 20,29
krajowego przeznaczonego na
projekt w %
Harmonogram zadan Do konca 2024 2025 2026 2027 2028
2023
kwartat kwartat kwartat kwartat kwartat kwartat
1(12(3|4(1(2(3|4(1|2(3|4|1|2|3 112|341 |2]|3

Catkowity termin realizacji
inwestycji

Zadanie 1:

Czesé przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna

Zadanie 2:
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Czesé przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna

Zadanie 3:

Czesé przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna

Zadanie 4:

Czes¢ przygotowawcza

Czes¢ inwestycyjna
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