Pomoc Techniczna Rzeczpospolita Dofinansowane przez * ik
dla Funduszy Europejskich - Polska Unie Europejska e

PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

IINFORMACJE OGOLNE

1.1 WERSJA PLANU DZIALANIA (dalej PD)

nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku kalen-
darzowym, niezaleznie od celu szczegétowego/ priorytetu). Przyktadowo, jesli
po raz pierwszy wysyltany jest PD na 2023 r. wowczas wpisujemy nr wersji 1. 6/2024
W sytuacii, gdy do danego PD zostana zgtoszone uwagi i IP/IZ wprowadszi
pewne zmiany wéwczas nadajemy nowy numer wersji (w tyrm wypadku 1.1), W
przypadku, gdy przyjety zostat juz PD na 2023 r., wpisujemy 2/2023, 3/2023
itd. RRRR dotyczy roku, w ktorym sktadany jest PD.

12 NAZWA PROGRAMU Fundusze Europejskie dla Kujaw i Pomorza
whasciwa nazwa Programu, ktorego dotyczy PD 2021-2027

INFORMACIJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIALANIA

.3 Nazwa instytucji skfadajacej PD | Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego w Toruniu
petna nazwa instytucji

1.4 Imig i nazwisko oraz stanowisko | Marcin Kurasz - Zastepca Dyrektora Departamentu Spraw Spotecznych
osoby upowaznionej do ztozenia

PD i Zdrowia

Barbara Ptaszynska, Naczelnik Wydziatu Zdrowia

1.5 Dane kontaktowe osoby (oséb)
do kontaktéw roboczych tel. 56/ 652 18 05, mob.798 909 934, b.ptaszynska@kujawsko-

imig, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail .
pomorskie.pl

Data i podpis osoby
upowaznionej do ztozenia Planu dziatar
(zgodnie z informacjq w pkt Informacje ogdine)
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Dzieciecym im. J. Brudzinskiego w
Bydgoszczy

11.3 Nr
projektu w 11.5 Planowana alokacja [PLN]:
PD/naboru 11.6 Planowany
realizowanego termin
w sposéh ogloszenia
iL2Nrcelu | ; Wkiadu
- b onkurencyjny . : o . naboru
SZCZegOIOW |  skrdcona nazwa 4 vﬁmai_oﬁ projektu / na boru krajowego realizowanego
egot (cs) programu - skrét realizowanego w sposéb wyrazona w PLN 5h
: : - kwota wkiadu W Sp0sa
wiadciwy :ﬁ_ cs . :mm\w\wﬁé konkurencyjny Catkowita krajoweso konkurencyjny
WG|eWO a. H .
s_.A m.m_jmo - B_mﬂ viaryiotu w przypadku naboru realizowanego w wyrazona w PLN kwota Whiadu UE (kwalifikowalne rodki / ztozenia
1 drego R spossh konkurencyiny - jego zakres, przewidywane] alokacji. 5 PLN publiczne i prywatne} s
L ogtoszony W programie - matorniast w przypadku projektu W przypadku projektu Es,mw_w%w M W oz padl projekty wnilosku o
-P- | zostanie nabor | litera P gdy nr T qlizouanego w sposéb niekonkurencyjny - | realizowanego w 3posdb ewidywanego realizowanego w dofinansowanie
lub E.m:x.uémi n_n.;. projektu jego tytut, lub jesli nie jest jeszcze znany, nickonkurencyjny. suma P <<_¢mMc UE B sposob dia projektu
bedzie projekt ﬂmmw_moémm_mmo w jego zakres (w sposdb syntetyczny) . widadu UE oraz wktadu e : . : ; ; :
W’ spascb sposdb _ krajowego powinna daé {kwalifikowalne rodki niekerikurencyjny realizowanego
niekonkurencyj -| niekonkurencyjny wartos¢é catkowita z UE) suma kwalifikowalnych w sposab
ny lub litera ,K” gdy inwestydi rodkéw publicanychi | psel onkurencyj
nr dot. naboru uémﬂ.&.m: araz
konkurencyjnego . ) mqo.axos\ ny
kolejny numer niekwalifikowainych. rok craz kwartat
projektu. Przyktad: [RRRR.KW]
wD.1.P.1
Oérodek Diagnostyki Narzadowej
Wojewoddzkim Szpitalu
1 CS 4(v) FEAKP.6.P.4 przy YYol P 79 458 340,00 60622 076,00 | 18836 264,00 2024.111

1 Okredlone w Zataczniku IV rozparzadzenia ogélnego nr 2021/1060 z dnia 24 czerwea 2021




1Nl FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?

czgse wyp'e’m'iana fest otldzielnie dla kazdégo projektu _rea!izowa'nego w sposdb niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym

w czedci Informacje ogalne, W pr_zypad_ku zgtaszania-w Planie w
czasci, przez powielenie formularza fiszki projekti. i

igcej niz jednego projektu, kolejna f_isike halezy przedstawic.w _odidzielne}

1 Hl.A NUMER PROJEKTU W PD
skrécona nazwa programu - skrét nazwy
wojewddztwa . numer priorytetu . litera ,P" .
kolejny numer projektu. Prayktad: WD.1.P.1,

FEdKP.6.P.4

1il.2 DZIALANIE
numer craz nazwa dziatania, w ramach ktérego
realizowany jest projekt

Dziatanie 6.9 Inwestycje w infrastrukture zdrowotna

1.3 Fundusz

skrét whasciwego funduszu, w ramach ktérego
udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji -
wybra¢ z tisty

EFRR

1114 Cel szczegbtowy

numer | nazwa celu szézegdtowego 7 polityki
spéjnosci - wybrad z listy zawarte] w tym
dokumencie. Jesli projekt dotyczy killku pozycji
nalezy W razie potrzeby powieli¢ wiersz i
wybrac wszystkie, ktdre maja zastosowanie.

Cel szczegbtowy: 4(v) Zapewnianie réwnego dostepu do opieki
zdrowatnej i wspleranie odpornoéci systemoéw opieki zdrowotnej, w
tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia
od opieki instytucjonainej do opieki rodzinnej i srodowiskowej

L5 Typ projektu zgodnie z SzOP
typ projektu przewidziany w programie/ 5z0P,
w ktdry wpisuje sig dany projekt

Inwestycje w infrastrukture i sprzet szpitali w zakresie rozwoju opieki
jednego dnia i wzmocnienia AQS.

l1.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawié odpowiednie stowo okreélajace,
czy inwestycia ma zasieg regionalny czy
ogolnopoiski {(w przypadku programéw
regionalnych zawsze nalezy pozostawic stowo
Jregionainy™),

regionalny

Wojewddztwo: kujawsko-pomorskie

Powiat: Powiat: : aleksandrowski, brodnicki, bydgoski, m. Bydgoszcz,
chetminski, golubsko-dobrzynski, m. Grudziadz, grudziadzki,
inowroctawski, lipnowski, mogileriski, nakielski, radziejowski, rypiriski,
sepoleniski, swiecki, m. Torun, torunski, tucholski, wabrzeski,

m. Wioctawek, wtoctawski, znifiski

TERYT : 04 01, 04 02, 04 03, 04 61, 04 04, 04 05, 04 62, 04 06, 04
07,04 08,04 09,04 10, 04 11, 04 12, 04 13, 04 14, 04 63, 04 15, 04
16,0417 04 64,04 18 04 19

PODSTAWOWE INFORMACJE O PROJEKCIE

2 Istnieje mozliwasé przedstawienia informacji nt, projektu w postaci fiszki projektu realizowanege w procedurze niekenkurencyjnej
uzywanej przez Instytucie, jesli w tej fiszce znajduja sie wszystkie informacje wymagane offcjalnym wzorem planu dziatart Komitetu
Sterijacego, natomiast w przypadku gdy taki dokument nie zawiera wszystkich wymaganych wzorem informacji, kenieczne jest uzu-

petninie brakujacych elementéw w Planie dziatan,




1.7 Tytut projektu

Oérodek Diagnostyki Narzadowej przy Wojewodzkim Szpitalu
Dzieciecym im. J. Brudziriskiego w Bydgoszczy

111.8 Beneficjent

nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Wojewddzki Szpital Dzieciecy im. J. Brudzifiskiego w Bydgoszczy

111.9 Cel gtéwny projektu
cel gtowny projektu, biorac pod uwage
zidentyfikowane problemy

Zakres wsparcia to rozwéj ambulatoryjnej opieki specjalistycznej lub

leczenia jednego dnia w celu rozwoju opieki koordynowanej,

stopniowego odwracania piramidy $wiadczen oraz poprawy

dostepnosci i jakosci Swiadczen.

Cele gtowne projektu to:

- odciazenie lecznictwa szpitalnego z diagnostycznych hospitalizacji

mozliwych do realizacji w trybie ambulatoryjnym,

- poprawa dostepnosci i jakosci ustug medycznych, w zakresie AOS

oraz usprawnienia diagnostyki,

- zapewnienie ciggtosci udzielania éwiadczednh medycznych i
podniesienie poziomu bezpieczenstwa i komfortu pacjentow,

- zwiekszenie liczby pacjentéw korzystajacych z AOS,

- podniesienie jakosci udzielanych $wiadczen poprzez zakup

odpowiedniego wyposazenia, zwigkszenie efektywnosci pracy

personelu medycznego, usprawnienie procedur, co wptynie na

skrécenie czasu oczekiwania na porade udzielang w ramach AQOS,

- usprawnienie koordynacji opieki i poprawa kompleksowosci leczenia,

- zwiekszenie dostepu do $wiadczen medycznych takich jak 3T i 1,5T,

badanie  endoskopowe przewodu pokarmowego, badania

ultrasonograficzne.

111.10 Opis projektu

zakres dziatan, ktory zostanie objety
projektem, gtéwne zatozenia projektu,
oczekiwane efekty jego realizacji oraz grupy
docelowe

Wg danych publicznych Narodowego Funduszu Zdrowia zawartych w
Jnformatorze o Terminach Leczenia” dostepnych na stronie
www.terminyleczenia.nfzgov.pl  w  wojewodztwie  kujawsko-
pomorskim sa dtugie kolejki i $redni czas oczekiwania na badania MRI
na dzien 28.01.2024 roku na badanie rezonansu magnetycznego
wynosit 98 dni, u $wiadczeniodawcy z najdtuzsza kolejka najblizszy
wolny termin byt za 295 dni. Na dzier 19-02-2024 w Bydgoszczy byto
11 placéwek wykonujacych swiadczenia z zakresu endoskopii
(gastroskopii, kolonoskopii), finansowanych przez NFZ. Sredni czas
oczekiwania na to badanie wynosit 162 dni. Najkrocej czekato sig 83
dni, a u éwiadczeniodawcy z najdtuzsza kolejka najblizszy wolny termin
byt za 308 dni. W wojewodztwie kujawsko-pomorskim jest jeszcze 35
o¢rodkéw, w ktérych w ramach Narodowego Funduszu Zdrowia
wykonuje sie badania endoskopowe. Kolejka w nich wynosi $rednio
185 dni.




Przedmiotem projektu jest budowa Oérodka Diagnostyki Narzadowej
{zamiennie ODN, O$rodek) wraz z budowa tacznika oraz zakup
wyposazenia dla Osrodka.

ODN powstanie przy Wojewddzkim Szpitalu Dzieciecym im.
J. Brudzifiskiego przy ul. Chodkiewicza 44 w Bydgoszczy. Budynek
Osradka, aby w petni spetniat swoja medyczna role w kontekscie
funkcjonalnosci musi zostaé potaczony tacznikiem z budynkiem
istniejacym, w ktdrym mieszcza sie przychodnie AOS. Wybudowany
tacznik umozliwl sprawng komunikacje miedzy gabinetami lekarzy AOS
a ODN. Ponadto, tacznik zapewni wigkszy poziom bezpieczenstwa
medycznego pacjentom AQS w przypadkach bezposredniego
zagrozenia zycia lub zdrowia podczas badania MRI (magnetic resonance
imaging) w znieczuleniu ogdinym i/lub z podaniem kontrastu.
ZatoZenia projektowe ODN opieraja sie m. in. na wytycznych
zapobiegania transmisji biologicznych czynnikéw chorobotwérezych, w
mysl ktdrych nalezy w spos6b ciagly zapewniaé rozwiazania, ktére
pozwolg zwigkszy¢ poziom bezpieczenstwa pacjentéw. Wytyczne te
wynikaja

Z przepisdw ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i choréb
zakaznych u ludzi (tekst jednolity z dnia 11.05.2023 r.)

Przychodnie AOS i wybudowany ODN tworzy¢ beda jeden potaczony
funkcjonalnie zespot jednostek organizacyjnych, dziatajacy w zakresie
ambulatoryjnych specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych.

Projekt techniczny ODN przewiduje fragmentaryczna przebudowe
Sciany szczytowej istniejacego budynku w miejscu potaczenia
facznikiem z nowopowstatym budynkiem O$rodka. Przebudowa ta
polegaé bedzie na montazu $cian dziatowych i drzwi w wykonaniu
ppoz, jak réwniez demontaz fragmentu stolarki okiennej i wykonanie
odpowiednich otworéw w scianie zewnetrznej w celu realizacji
potaczenia.

Przebudowie podiega¢ beda réwniez niezbedne instalacje terenowe
w celu realizacji zaopatrzenia w media na potrzeby budowanego
Osrodka. Budynek podzielony zostanie na poszczegdine strefy
zwigzane z nastepujgcymi funkejami:

a) radiologia,

b) strefa zabiegéw endoskopowych,

c) centralny pokéj wybudzen,

d) pomieszczenia socjalne,

e) pomieszczenia techniczne,

f) sala konferencyjna,

g) Centrum Wsparcia Duchowego {wydatek niekwalifikowalny),

h) garaz dwupoziomowy (wydatek niekwalifikowalny).

Odrodek wyposazony zostanie m.in. w:

a) aparat rezonansu magnetycznego 1,5 -teslowy,
b) aparat rezonansu magnetycznego 3 -teslowy,
c} kolumny anestezjologiczne,

d) lampy operacyjne,




e) aparaty do znieczulenia,

f) systemy infuzyjne,

g) kardiomonitory,

h) respiratory,

i) endoskopy, tory wizyine endoskopowe,

j) aparaty USG,

k) serwer, infrastruktura IT,

) meble whudowane i wolnostojace medyczne i niemedyczne,

Do osiggnac celu projektu niezbedny jest réwniez zakup sprzetu
niemedycznego zaréwno dla personelu jak i pacjentéw ODN.
Dzieki inwestycji w nowoczesny sprzet zainstalowany w nowej
infrastrukturze poradnie AOS beda w stanie lepiej zaspokajaé potrzeby
medyczne pacjentéw i skuteczniej leczyC choroby, co w efekcie
zmniejszy koniecznos¢ diugotrwatego pobytu pacjentdéw w Szpitalu.
Projekt nie spowoduje powstania nowych oddziatéw szpitalnych, ODN
bedzie wyodrebniony na potrzeby pacjentow niepodlegajacych
hospitalizacji. Zakupiony sprzet i wyposazenie ODN  beda
wykorzystywane na rzecz pacjentéw niepodlegajacych hospitalizacji.
Wybudowanie i wyposazenie Osrodka umozliwi wykonywanie badar
pacjentom z AQS (z 15 poradniami WSD w Bydgoszczy - 56 000 porad
rocznie) w wymiarze spetniajacym potrzeby zdrowotne chorych, a
takze wspotprace z innymi AOS dla dzieci i dorostych z wojewddziwa
kujawsko~-pomorskiego. Rowniez zakup sprzetu endoskopowego |
uruchomienie dodatkowej pracowni endoskopowej pozwoli na
wspotprace z AOS WSD w Bydgoszczy | innymi  poradniami
specjalistycznymi z wojewédztwa kujawsko-pomorskiego w zakresie
badan endoskopowych przewodu pokarmowego.
W ODN miescié sle bedzie:
1. na pietrze 2 - Oérodek Diagnostyki Narzadowej,
2. na pietrze 1 - salka konferencyjna i antresola oraz garaz/parking
dwupoziomowy,
3. na parterze - centrum wsparcia duchowego, szatnie odziezy
wierzchniej i garaz/parking {wyposazony w system parkowania
dwupoziomowego).

111.11 Cel ze ,Zdrowej Przyszioici™
nazwa adelwatnego celu z dokumentu
Zdrowa Przysztosé” - wybrac z listy zawarte
w tym dokumencie, Jesli projekt dotyczy kilku
pozycji naleiy w razie potrzeby powieli¢ wiersz
i wybra¢ wszystkie, ktére maja zastosowanie

Cel 1.1 [Dostepnosc] Zapewnienie rownej dostepnosci do $wiadczen
zdrowotnych w iloéci i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb

zdrowotnych spoteczeristwa

Cel 2.4 [Piramida $wiadczen] Optymalizacja piramidy swiadczenh

3 Zdrowa Przysztoéé - Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027 z perspektywa do 2030 .




Cel 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony

zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczerstwa

11112 Uzasadnienie realizacji
projektu w sposéb niekonkurencyjny
oraz wyjasnienie w zakresie wyboru

beneficjenta

zasadnosé zastosowania sposobu
niekonkurencyjnego realizacji (w szczegélnoscl
w swietle art. 44 ust. 1 ustawy z dnia 28
lewietnia 2022 r. o zasadach realizacji
programéw w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej
2021-2027) oraz realizacji projektu przez
danego beneficjenta

Projekt spetnia przestanki okreslone w art, 44 ust. 1i 2 ustawy z dnia
28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadar finansowanych ze
Srodkéw europejskich w perspekiywie finansowej 20212027,

Zgodnie z art. 44 ust, 2 ww. ustawy w sposdb niekonkurencyjny moga
by¢ wybrane projekty, ktérych wnioskodawcami, ze wzgledu na
charakter fub cel projektu, beda podmioty jednoznacznie okreélone
przed ztozeniem wnfosku o dofinansowanie projektu oraz ktore;

1) polegaja na realizacji zadan publicznych wynikajacych z przepisow
odrebnych lub

2) maja strategiczne znaczenie dla spoteczno-gospodarczego rozwoju
kraju, regionu lub obszaru objetego realizacja ZIT,

[IT lub terytorialnego planu sprawiedliwej transformacii, o ktorym
mowa w art, 11 rozporzadzenia FST, lub

3) beda realizowane w formie instrumentu finansowego, lub

4) dotycza pomocy technicznej.

"UZASADNIENIE:

Przedmiotowy projekt ma strategiczne znaczenie dla spoteczno-
gospodarczego rozwoju regionu, a ze wzgledu na charakter i cel
projektu, wnioskodawca zostat jednoznacznie okreélony przed
ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu,

Dokument, w ktérym jednoznacznie wskazano Wnioskodawce i
okreslono tytut projektu to ,Polityka zdrowotna wojewddztwa
kujawsko-pomorskiego na lata 2024-2030", Wnioskodaweca i projekt
znajduja sie w wykazie projektéw strategicznych.

111,13 Opis zgodnosci projekiu z
aktualng mapa potrzeb zdrowotnych
i Krajowym / Wojewddzkim Planem
Transformacii

zakres akfualnej mapy potrzeb zdrowotnych,
w ktdry wpisujg sie dziatania objete wsparciem
w ramach projekiu oraz Krajowego fub
Wojewddzkiego Planu Transformacii

Wojewddzki Plan Transformacji dla Wojewddziwa Kujawsko-
Pomorskiego na lata 2022-2026 przyjety obwieszczeniem wojewody
kujawsko-pomorskiego z dn, 22 grudnia 2021 r. - stanowi
uzupetnienie dokumentow strategicznych w ochronie zdrowia,
przedstawia dtugofalowa wizje rozwoju systemu ochrony zdrowia,

Projekt jest zgodny z nastepujacymi rekomendacjami WPT

2.3. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna.
Rekomendacja 1

Poprawa dostepnosci do $wiadczen realizowanych w ramach AOS
oraz poprawa warunkow ich udzielania.




Poprawa warunkéw udzielania $wiadczen poprzez budowg,
przebudowe, modernizacjg i wyposazenie 31 podmiotow jeczniczych
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej:

- wsparcie podmiotéw leczniczych dziatajgcych w ramach AOS ze
$rodlkéw europejskich.

- przeniesienie cigzaru z lecznictwa szpitalnego do m.in. AOS wymaga
dostosowania infrastruktury.

2.11. Sprzet medyczny

Rekomendacja 1

Wymiana sprzetu medycznego oraz uruchamianie go w lokalizacjach
blizej miejsca zamieszkania pacjentow.

Rekomendacja 2

Wymiana sprzetu medycznego oraz jego lepsze wykorzystanie.

Mapy potrzeb zdrowotnych

Przedmiotowy projekt jest zgodny z Mapa potrzeb zdrowotnych na
okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 ., w szczegoInosci
z punktem 5. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna. 5.5.
Rekomendowane kierunki dziatar :

- zapewnienie systemu finansowania wiadczeri motywujacego do
wykonywania w AQS wickszej liczby $wiadcze, ktdre nie wymagaja
hospitalizacji, a stanowig czesto podstawe skierowania na leczenie
szpitalne {dotyczy to w szczegdlnosci pogtebionej diagnostyki i mniej
skomplikowanych zabieg6w).

Zgodnie z zapisami dokumentu projekt poprawi funkcjonowanie
pacjentow w zakresie:

- zwiekszenia dostepnoéci do poradni ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej, ktére charakteryzuja sig dtugim czasem oczekiwania
na udzielenie $wiadczenia.

- zwigkszenia dostepnosci do opieki ambulatoryjnej w przypadku
poradni, w ktorych znaczna cze$¢ pacjentéw jest w wieku 65+ {w tym:
kardiologicznej, okulistycznej, neurologicznej, chirurgii ogdlnej),

- dostosowania podazy $wiadczen ambulatoryinej opieki zdrowotnej
w wojewddztwie do potrzeb mieszkarncow.

111.14 Przewidywany termin
zlozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2024.11




lIL15 Przewidywany okres realizacji
projektu Data
orientacy]na informacja dotyczgca roku oraz
kwartatu rozpoczecia/zakoriczenia realizacji
projeictu

rozpoczecia

Data
[2024.1V] zakonczenia

[2027.1V]

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

- e~zdrowia, dostepnosci placéwek
ambulateryjnej opieki specialistycznegj (AOS) |
telemedycyny,

- psychiatrii,

- ksztatcenia kadr medycznych |
ckatomedycznych,

Nie dotyczy

SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkéw w projekcie

lIL.17 Planowany koszt catkowity [PLN]
catkowita wartosc projekiu, obejmujaca zaréwno wydatki
kwalifikowalne (whiad UE | widad krajowy), jak i
niekwalifikowalne, w podziale na lata realizacji inwestycji
oraz taczna kwota

79 458 340,00 PLN

1I1.18 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]
wartosé wydatkdw kwalifikowalnych w projekeie twkiad
UE i wkiad krajowy) w podziale na lata realizacji
inwestycji oraz faczna kwota

2024 . 303 621,00 PLN
2025, - 14 826 807,00 PLN
2026, 56 019 007,00 PLN
2027 r. 170 655,00 PLN

tacznie: 71 320 090,00 PLN

I11.19 Poziom dofinansowania UE [%]

poziom dofinansowania UE przeznaczonego na projekt w 85,00 %
% .
111,20 Poziom widtadu krajowego [%] 1500 %

poziom dofinansowania krajowego przeznaczonego na
projekt w %




ZAKEADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

111,21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana
wartosc
Nazwa wskaznika Jednostka docelowa Wartos¢ docelowa .zakiadana W
planowana do programie
osiggniecia w
ramach projektu
Roczna liczba uzytkownikdw ik .
nowych lub zmodernizowanych uzytiownic 12 500 654 041
! . 1, . y/rok
placowek opieki zdrowotnej
11.22 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana
wartos¢
Nazwa wskaznika Jednostka docelowa Wartos¢ docelowa .zakiadana
planowana do w programie
osiagniecia w
ramach projektu

Liczba obiektow dostosowanych dla
pptrzeb 0s6b 2 T szt. 1 Nie dotyczy
niepetnosprawnosciami
(EFRR/FST/FS)
Liczba projektow, w ktérych
sfinansowano koszty racjonalnych
usprawnien dla oséb z szti. 1 Nie dotyczy
niepetnosprawnosciami
{EFRR/FST/FS)
Liczba wspartych podmiotow
Ieczmczy.ch udmela;acyfch.sm?dgzen ozt 1 Nie dotyczy
w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej (AOS)
Pojemnasé nowych lub
zmodernizowanych placéwek opieki | osoby/rok 7 000 784 849

zdrowotnej
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opieka specjalistyczna (AOS) | — leczenie szpitalne?,

lub b} leczenie szpitalne. zawarta z dyrektorem Kujawsko-Pomorskiego QOddziatu Wojewddzkiego
Zakres umowy powinien by¢ NFZ.

zhiezny z zakresem projekiu.

W przypadku braku umowy Zakres umowy powinien by¢ zbiezny z zakresem projektu. W przypadku

zhieznej z zakresem projektu U.E_,E chsQ N_u_m.szh N N‘m\x__..mmma n_.owm_&._ E:_nwmxoaménm Noco,‘..,_._mum
whnioskodawcy zobowiaza sie sie do jej posiadania najp6zniej w kolejnym okresie kontraktowania
do jej posiadania najpéZniej w swiadczen opieki zdrowotnej po zakoriczeniu realizacji projektu®.

kolejnym ckresie
lkontraktowania $wiadczen
opieki zdrowotnej po
zakoficzeniu realizacji

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.
TAK/NIE {NIE oznacza odrzucenie wniosku)

projekiu. . \ . . L, .
Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do

przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.

W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moZe zostac poproszony

o uzupehienie lub poprawienie wniosku.
Zaplanowane w ramach Adekwatnoéé Kryterium W kryterium sprawdzamy, czy zaplanowane w ramach projektu dziatania,
projektu dziatania, w tym w zaplanowanych merytoryczne w tym w szczegblnosci dotyczace zakupu wyrobéw medycznych’ sa:
szczegbinosci dotyczace w projekcie dziatan szczegbtowe —  uzasadnione z punktu widzenia rzeczywistego zapotrzebowania
zakupu wyrobow w zakresie éwiadczen opieki zdrowotnej, ktérych dotyczy
medycznych, sg uzasadnione projekt,
z punktu widzenia —  adekwatne do potrzeb pacjentow, ktére zostaty zidentyfikowane
rzeczywistego w obowiazujacej mapie potrzeb zdrowotnych,

zapotrzebowania w zakresie

4 projekty moga by¢ realizowane réwniez przez podmioty, kiére posiadaja umowg o udzielanie swiadczen opieki zdrowotne] ze §rodkéw publicznych w rodzaju leczenie szpi-
talne, a dotychczas nie realizowaty Swiadczer zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia. .

5 Konieczne jest jednak posiadanie przez wnioskodawce - na moment sktadania wniosku o dofinansowanie - umowy o udzielanie éwiadczen opieki zdrowoine] ze Srodkdw
publicznych w zakresie innym niz zbiezny z projektem.

6 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacjl w ramach tzw. kontrofi trwalosci.

7 Zgodnie z zapisami Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobéw medycznych, zmiany dyrektywy
2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG 1 93/42/EWG {Dz. U.UE. L.z2017 r.

Nr 117, str. 1 z péZn. zm.) obowigzujacymi na dzien ogloszenia naboru.
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optymalnych rozwigzan w kontekécie posiadanej przez
whnioskodawce architektury informatycznej,

- zapewnienie odpowiednich zasobéw licencyjnych, mocy
obliczeniowe] oraz przestrzeni dyskowej w posiadanych
repozytoriach danych w szczegdinoéci dotyczy to systemow
PACS. W przypadku braku, przedmiotowy projekt powinien
takze przewidywac niezbedne uzupetnienie brakow w
przedmiotowym zakresie,

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o0 uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

W przypadku projektu
przewidujacego zakup
wyrobdw medycznych,
kryteria zapewnia, ze
whioskodawca najpozniej z
chwila zakoticzenia realizacji
projektu bedzie dysponowat
infrastrukturg techniczng
niezbedna do instalacii i
uzytkowania wyrobéw
medycznych objetych
projektem

Kryterium
merytoryczne
szczegotowe

Rekormendacja 1.4 zostata uwzgledniona w kryterium nr. 3.

Projekty beda prowadzity do
optymalizacji piramidy
éwiadczed opieki zdrowotnej,
zgodnie z postanowieniami
polityki publicznej pn.

Zgodnos¢ projektu

z dokumentem ,Zdrowa
Przysztosé. Ramy
Strategiczne Rozwoju
Systermnu Qchrony

Kryterium
merytoryczne
szczegotowe

W kryterium sprawdzamy, czy dziatania zaplanowane w projekcie sa
zgodne z celami zdefiniowanymi w dokumencie Zdrowa Przysztosc.
Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021-
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Ministerstwo Zdrowia, ¢ ile
dane wymagane do oceny
projektu nie zostaty
uwzglednione w
obowiazujacej mapie

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje si¢ za spetnione, jezeli odpowiedZ bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moZe zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

Do dofinansowania moga byé
przyjete jedynie proiekty
spojne z Wojewodzkim
planem transformacji
wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego na lata 2022-
2026.

Wojewddzki plan
transformacji
wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego na lata
2022-2026

Kryterium
merytoryczne
szeczeghtowe

W kryterium sprawdzamy, czy dziatania zaplanowane w projekcie sa
spéine z rekomendacjami wskazanymi w obszarze: 2.3. Ambulatoryjna
opieka specjalistyczna

Rekomendacja 1

Poprawa dostepnosci do $wiadczef realizowanych w ramach AQS oraz
poprawa warunkdw ich udzielania

i/lub
2.4 Leczenie szpitalne
Rekomendacja 7

Poprawa potencjatu leczniczego szpitali ze szczegbinym uwzglednieniem
oddziatéw leczenia jednego dnia i eddziatéw dziennych

i/lub
2.11 Sprzet medyczny
Rekomendacja 1

Wyrniana sprzetu medycznego oraz uruchamianie go w lokalizacjach
blizej miejsca zamieszkania pacjentow.

Rekomendacja 2
Wymiana sprzetu medycznego oraz jego lepsze wykorzystanie,

Wojewddzkiego planu transformacji wojewodztwa kujawsko-
pomorskiego na lata 2022-2026"!, w wersji obowiazujacej na dzien
ogtoszenia naboru.

11 Obwieszczenie Wojewody Kujawsko-Pomorskiego z dnia 22 grudnia 2021 r. w sprawie ogloszenia ~Wojewddzkiego planu
transformacji wojewddztwa kujawsko-pomorskiego na lata 2022-2026" (Dz. Urz. Woj. Kuj-Pom. 2021.6818) (WPT)
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Poprawnosc ztoZzenia wniosku

Kryterium formaine

W kryterium sprawdzamy, ¢zy:
—  wszystkie pola zostaty wypetnione w sposéb logiczny,
umozliwiaiacy ocene treéci zawartej we wniosku;

- wszystkie wymagane zataczniki zostaty dotaczone do wniosku;

—  wszystkie zataczniki zostaty podpisane zgodnie ze sposchem
wskazanym w Regulaminie wyboru projektow.

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie whiosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sig za spetnione, jezeli odpowiedZ hedzie pozytywna.

W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

Wykluczenia przedmiotowe i podmiotowe Kryterium formalne

W kryterium sprawdzamy, czy wystepuje wykluczenie przedmiotowe

{dotyczace przedmiotu projektu) i podmiotowe (dotyczace
whnioskodawcow!2)!2,
Oceniamy, czy:

1) przedmiot realizacji projektu nie dotyczy rodzajow dziatalnosci
wykluczonych z mozliwosc uzyskania pomocy finansowej,
o ktorych mowa:

— w art. 7 ust. 1 rozporzadzenia nr 2021/1058 (Rozporzadzenie
Parfamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1058 z dnia 24
czerwea 2021 r. w sprawie Europeiskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego i Funduszu Spéjnosci (Dz. U. UE. L. z 2021 r. Nr
231, str. 0 z pdzn. zm.);

—  wart. 1 Rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 651/2014 z dnia 17
czerwea 2014 r. uznajacego niektdre rodzaje pomocy za zgodne
z rynkiern wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu)
{Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014 z péZn. zm.);

12 W kazdym kryterium przez ,whioskodawce” rozumiemy tez partnera/ partneréw, chyba ze kryterium stanowi inaczej.
laminie wyboru projektéw weryfikowane bedg przed podpisaniem umowy.

13 Wykluczenia podmiotowe, okreglone w regu
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wynika, Ze w razie podjecia przez JST dyskryminujacych aktow prawa
miejscowego wsparcie, dla tej jednostki oraz podmiotéw przez nia
kontrolowanych lub od nigj zaleznych, nie bedzie udzielone.

W przypadkuy, gdy JST przyjeta dyskryminujace akty prawa migjscowego,
sprzeczne z zasadami, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia nr
2021/1060, a nastepnie podjeta skuteczne dziatania naprawcze
kryterium uznaje sie za spetnione. Podjete dziatania naprawcze powinny
by¢ opisane we wniosku o dofinansowanie.

Kryterium weryfikowane jest m.in. w oparciu o o$wiadczenie
wnioskodawcy®3, zawarte we wniosku o dofinansowanie projektu, o
braku obowiazywania na terenie jednostki samorzadu terytorialnego
dyskryminujgcych aktéw prawa miejscowego oraz w oparciu o informacje
znajdujace sie na stronie internetowe]j Rzecznika Praw Obywatelskich
(RPO) dotyczace JST, ktére ustanowity obowigzujace i uznane przez RPO
za dyskryminujace akty prawa miejscowego (aktualne na dzien
zakofczenia naboru).

TAK/NIE/NIE DOTYCZY (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za speinione, jeZeli odpowiedz bedzie pozytywna
(wartos€ logiczna: , TAK” lub ,NIE DOTYCZY").

W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostal poproszony

o uzupekhienie lub poprawienie wniosku.

Miejsce realizacji projektu

Kryterium formalne

W kryterium sprawdzamy, czy projekt realizowany jest/bedzie
na terytorium wojewddztwa kujawsko-pomorskiego.

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projekiu.
TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowied? bedzie pozytywna.

15 W przypadku projektw partnerskich, gdzie partnerem jest
dysponuie o$wiadczeniem kazdego z partnerdw, zgodnie z kto

ust. 3 rozporzadzenia nr 2021./1060.

JST lub podmiot kontrolowany lub zalezny od JST, wnioskodawca oéwiadcza we wniosku o dofinansowanie, ze

rym partner nie podjat jakichkolwiek dziatarh dyskryminacyinych, sprzecznych z zasadami okreslonymi w art. ¢

20
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W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostad poproszony
o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

Projekt jest zgodny z typami
projektéw przewidzianymi
do wsparcia w ramach dziatania

Kryterium merytoryczne
ogblne

W kryterium sprawdzamy, czy projekt dotyczy inwestycji
skierowanych na rozwoj:

—  ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS} lub

— leczenia jednego dnia®’
poprzez budowe, przebudowe, modernizacje obiektéw infrastruktury
ochrony zdrowia i/lub ich wyposazenie w celu rozwaoju opieki
koordynowanej, stopniowego odwracania piramidy éwiadczen oraz
poprawy dostepnodci i jakosci éwiadczen.
Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projekiu.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku}

Kryterium obligatoryjne — spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za speinione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakeie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupehienie lub poprawienie wniosku

Prawidtowoéé wyboru partnerdw
uczestniczacych/ realizujacych projekt

Kryterium merytoryczne
ogblne

W kryterium sprawdzamy, czy wnioskodawca dokonat wyboru
partnera/6w zgodnie z przepisami ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. 0
zasadach realizacji zadan finansowanych ze srodkéw europejskich w
perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz.U. 2022 poz. 1079).

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o tre$é oéwiadczenia
stanowiacego zatacznik do wniosku o dofinansowanie projektu.

TAK/NIE/NIE DOTYCZY

{NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spefnione, jeZeli odpowiedzZ bedzie pozytywna
{wartoéé logiczna: , TAK” lub ,NIE DOTYCZY?).

17 Zgodnie z pkt 4 § 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowi

aw sprawie $wiadczeri gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego leczenie jednego dnia to udzielanie $wiadczen
gwarantowanych swiadczeniobiorcy z zamiarem zakoficzenia ich udzielania w okresie nieprzekraczajacym 24 godzin.
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Jezeli infrastruktura wytworzona w ramach projektu bedzie
wykorzystywana - jesli to zasadne - do dziatalnosci pozaleczniczej w
ramach dziatalnosci statutowej danego podmiotu leczniczego, to
gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie moze przekroczy¢ 20%
zasobow/wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym.

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

11 Zgodnosc projektu z zasada ZrOwnowazonego
rozwoju ogolne

Kryterium merytoryczne

W kryterium sprawdzamy czy projekt jest zgodny z zasada
zréwnowazonego rozwoju, okreslong w art. 9 ust. 4 Rozporzadzenia
2021/1060.

Whioskodawca wykaze, ze projekt jest zgodny z celami ZroOwnowazonego
rozwoju ONZ, Porozumienia Paryskiego oraz zasada ,nie czyn powaznych
szkod” (DNSH). W ramach prezentacji spetnienia przez projekt celow
zréwnowazonego rozwoju ONZ, nalezy odnies¢ sie do tych celow, ktore
dotycza danego rodzaju projektu. Nalezy przedstawic jak projekt wspiera
dziatania respektujace standardy i priorytety klimatyczne UE.
Weryfikacja spetnienia przez projekt zasady DNSH odbywa sie na
podstawie wynikéw oceny zawartych w dokumencie ,Ocena zgodnosci z
zasada ,nie czyn powaznych szkod” (DNSH) zakresow wsparcia
zawartych w projekcie programu regionalnego Fundusze Europejskie dla
Kujaw i Pomorza na lata 2021-2027"%,

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o whniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku) B

20 7asada DNSH oznacza ,Do no significant harm”, czyli ,nie czyn powaznych szkad"

. Zasada ma zapewni¢, ze dziafania, ktére w znacznym stopniu szkodza srodowisku i przy-

nosza wiecej strat niz korzysci nie beda uznawane jako inwestycje zréwnowazone srodowiskowo. Szczegétowe informacje zawarte sa w dokumencie ,Ocena zgodnosci z
je programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Kujaw i Pomorza na lata 2021-2027".
Dokument dostepny jest na stronie :ﬁgm_\\ﬂ:a:mmmo:.m:\:uo\56\no:ﬁm:ﬁ\cc_Omam\mxmm\w\moMM\HH\cw-&-mw-pp-pom?u.caﬁ

zasada ,nie czyn powaznych szkod” (DNSH) zakresow wsparcia zawartych w projekc

24
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- ustawa z dnia 16 kwietnia 2004 r. o ochronie przyrody {Dz. U.z 2023 r.
poz. 1336 z p6zn.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 2023 r. poz. 1478
z pézn. zm.) i Dyrektywa Parlamentu Europeiskiego i Rady 2000/60/WE
z dnia 23 pazdziernika 2000 r. ustanawiajacg ramy wspdinotowego
dziatania w dziedzinie polityki wodnej;

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

W kryterium sprawdzamy, czy wnioskodawca posiada dokumentacje
srodowiskowa zgodna z regulaminem wyboru projektow, w szczegoInosci
decyzje o srodowiskowych uwarunkowaniach - jezeli jest ona wymagana.
Jedii tak, to czy zostata zataczona do wniosku oraz czy zakres projekiu
jest zgodny z decyzja o $rodowiskowych uwarunkowaniach oraz
zezwoleniem na realizacje inwestycji.

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o whniosek o dofinansowanie
projektu i zataczniki.

TAK/NIE

(NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jeZeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie iub poprawienie wniosku.

14

Wkazniki realizacji celdw projektu

Kryterium merytoryczne
ogbine

W kryterium sprawdzamy, czy:

—~ wskazniki realizacji celéw projektu (produkty, rezultatu) zostaty
wyrazone liczhowo,
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16

Wykonalnosc finansowa
i ekonomiczna projektu

Kryterium merytoryczne
ogblne

W kryterium sprawdzamy, czy projekt wykazuje pozytywne efekty
ekonomiczne oraz czy analiza finansowa przedsigwziecia zostata
przeprowadzona poprawnie, w szczegolnosei czy:

_  wskazano #rédia finansowania wkiadu wtasnego oraz wydatkow
niekwalifikowalnych,

—  przyjete zatozenia analiz finansowych sa spdjne i uzasadnione,

_  w analizie finansowei nie ma istotnych btedéw rachunkowych,

- w analizie finansowe] wykorzystano podejscie rachunku wartosci
pieniadza w czasie, tj. wszystkie przyszte przeplywy pieniezne sg
dyskontowane w celu okreslenia ich wartosci biezacej,

~ wykazana zostata stabilno$¢ finansowa (wymagane dia projekidw
ohejmujacych inwestycje w infrastrukture lub inwestycje
produkeyjne).

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zatgczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryine - spefnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spefnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zosta¢ poproszony

o uzupetnienie fub poprawienie wniosku.

17

Kwalifikowalno$¢ wydatkéw

Kryterium merytoryczne
ogdine

W kryterium sprawdzamy, czy wydatki wskazane w projekcie spetniaja
warunki kwalifikowalnosci, tj.:

—  zostaty/na poniesione w okresie kwalifikowalnosci wydatkdw
okreélonym w regulaminie wyboru projektéw. Przy czym okres
kwalifikowalnogci powinien miesci¢ sie w ramach czasowych
okreélonych w art. 63 ust. 2 rozporzadzenia nr 2021/1060,

28
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TAK/NIE (NIE oznacza edrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaie sie za spefnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie whiosku.

19

Projekt jest zgodny z Kartg Praw
Podstawowych Unii Europejskiej

Kryterium merytoryczne
ogolne

W kryterium sprawdzamy, czy projekt jest zgodny Kartg Praw
Podstawowych Unii Europejskiej z dnia 26 paZdziernika 2012 r. (Dz. Urz.
UE C 326/391 7z 26.10.2012) w zakresie odnoszacym si¢ do sposobu
realizacji, zakresu projektu i wnioskodawcy.

Zgodnosé projektu z Karta praw podstawowych Unii Europejskiej na
etapie oceny nalezy rozumiec jako brak sprzecznosci pomiedzy
whioskiem

o dofinansowanie projekiu a wymogami tego dokumentu lub
stwierdzenie, ze te wymagania sa neutralne wobec zakresu i zawartosci
projektu. Dla wnioskodawcéw i oceniajacych moga byé pomocne
Wytyczne Komisji Europejskiej dotyczace zapewnienia poszanowania
Karty praw podstawowych Unii Europejskiej przy wdrazaniu europejskich
funduszy strukturalnych i inwestycyjnych, w szczegdlnosci zalacznik

nr 1L

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu.

TAK/NIE(NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

20

Projekt jest zgodny z Konwencja o Prawach
Oséb Niepelnosprawnych

Kryterium merytoryczne
ogblne

W kryteriumn sprawdzamy, czy projekt jest zgodny z Konwencja

o Prawach Os6b Niepetnosprawnych sporzadzona w Nowym Jorku dnia
13 grudnia 2006 r. (Dz. U.z 2012 r. poz. 1169 z pézn. zm.) w zakresie
odnoszacym sie do sposobu realizacii, zakresu projektu i wnioskodawcy.
Zgodnos¢ projektu z Konwencjg o Prawach Osohb Niepetnosprawnych ha
etapie oceny nalezy rozumiet jako brak sprzecznosci pomiedzy
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TAK/NIE

(NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryine - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedz bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

23

Zwiekszenie liczby tézek szpitalnych

Merytaryczne
szczegbtowe

W kryterium sprawdzamy, czy projekt nie prowadzi do zwiekszenia
ogdlnej liczby 16zek szpitalnych w systemie ochrony zdrowia.

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu 1 zataczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spenienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowiedZ bedzie pozytywna.
W trakcie oceny kryterium wnioskodawca moze zostac poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.

24

Wsparcie w programach krajowych

Merytoryczne
szczegdiowe

W kryterium sprawdzamy, czy projekt nie powiela zakresu, na ktory dany
podmiot otrzymat wsparcie w ramach Krajowego Planu Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci (KPO).

Kryterium jest weryfikowane w oparciu o wniosek o dofinansowanie
projektu i zatgczniki.

TAK/NIE (NIE oznacza odrzucenie wniosku)

Kryterium obligatoryjne - spetnienie kryterium jest niezbedne do
przyznania dofinansowania.

Kryterium uznaje sie za spetnione, jezeli odpowied? bedzie pozytywna.
W trakeie oceny kryterium wnioskodawca moze zostaC poproszony

o uzupetnienie lub poprawienie wniosku.
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