Pomoc Techniczna Rzeczpospolita Dofinansowane przez X

dla Funduszy Europejskich - Polska

* ¥ ok

Unie Europejska *

* oy x

PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

I INFORMACJE OGOLNE

I.1 WERSJA PLANU DZIALANIA (dalej PD)

nr wersji PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku
kalendarzowym, niezaleznie od celu szczegdétowego/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 wowczas
nadajemy nowy numer wersji (w tym wypadku 1.1). W przypadku, gdy przyjety zostat
juz PD na 2023 r., wpisujemy 2/2023, 3/2023 itd. RRRR dotyczy roku, w ktorym
sktadany jest PD.

1/2024

1.2 NAZWA PROGRAMU

wilasciwa nazwa Programu, ktérego dotyczy PD

Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027

INFORMACJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIALANIA

.3 Nazwa instytucji skladajacej PD | Urzad Marszatkowski Wojewoddztwa Lubuskiego

pelna nazwa instytucji

L.4 Imig i nazwisko oraz stanowisko Monika Zielifiska, Z-ca Dyrektora Departamentu Instytucji Zarzadzajacej

osoby upowaznionej do zlozenia PD

Monika Zielinska, Z-ca Dyrektora Departamentu Instytucji Zarzadzajacej, tel. (68)
4565171, e-mail: m.zielinska@rpo.lubuskie.pl

1.5 Dane kontaktowe osoby (0séb) do | Jan Rzeszotnik, Departament Instytucji Zarzadzajacej, tel. (68) 4565258, e-mail:

kontaktow roboczych

j.rzeszotnik(@rpo.lubuskie.pl

imie, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail

Matgorzata Senkéw, Departament Instytucji Zarzadzajace;j, tel. (68) 4565170, e-

mail: m.senkow@rpo.lubuskie.pl

Z up. Zarzgdu Wojewddztwa

Monika Zielinska
Zastepca Dyrektora Departamentu
Departament Instytucji Zarzadzajgcej

[podpisano certyfikowanym podpisem elektronicznym]
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I WYKAZ DZIALAN OPISANYCH W PLANIE DZIALAN

lista wszystkich naboroéw realizowanych w sposob konkurencyjny oraz projektow realizowanych w sposob niekonkurencyjny, ktore zostang opisane w kolejnych cze¢sciach PD, tzn.:

nabory, ktore maja zosta¢ ogloszone w roku objetym danym PD i maja stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego,
projekty niekonkurencyjne, dla ktérych wnioski o dofinansowanie maja zosta¢ ztozone w roku objetym danym PD i maja stanowié przedmiot oceny Komitetu Sterujacego.

IL.2 Nr celu
szczegélowego! (cs)

I1.3 Nr projektu w
PD/naboru
realizowanego w sposéb

konkurencyjny
skrocona nazwa programu -

I1.4 Przedmiot
projektu / naboru
realizowanego w
spos6b
konkurencyjny
w przypadku naboru

IL.5 Planowana alokacja [PLN]:

Calkowita

Wkiladu krajowego
wyrazona w PLN kwota
wktadu krajowego

I1.6 Planowany termin
ogloszenia naboru
realizowanego w sposéb
konkurencyjny/

L1 wia$ciwy nr cs w ramach o :kl(zlt Tazwy ) 1'eali7ow.r'anegp W sposob wyra@na \'V PLN k“‘)m Wkladu UE (kwalifikowalne $rodki zlozenia wniosku o
. - - WOJEWOdZiwa IUIMEE >ne - je rzewidywanej alokacji. . >
ktorego ogloszony . - konkurencyjny - jego p y ) ] T publiczne i prywatne). W .
L.p ol el rlae il priorytetuw programie.litera ,,P” zakres, natomiast w W przypadku projektu Wyrdﬁ?nfi WALHER przypadku Jprojele.l dofinansowanie dla
realizowany bedzie . gid)’ nr dot. prQ]ektu,b przypadku projektu realizowanego w sposob przewig‘:\;‘qnego realizowanego w spos6b projektu realizowanego
projekt w sposob niel(l(;(l‘l:LZn(')e\l\l’zn‘Lngo 1\3;11)1([);; K> 1'9‘1“20“’31110%0 W SPQSOb niekonkurencyjny. suma wiladu UE niekonkurencyjny suma w sposéb
niekonkurencyjny o }(’jJ y o s nlekonlml'e.nc’yj]n}_/ - jego w?df'adu WE ora% wkhldl} e kwali1]1(()Wr'glnycll . niekonkurencyjny
gdy nr dot. naboru tytut, lub jesli nie jest krajowego powinna da¢ srodki $rodkow publicznych i
konkurencyjnego.kolejny numer jeszeze zﬁany. icéo wartos¢ catkowita srodki z UE) rvwatnveh oraz s;rodk(')w rok oraz kwartat
projektu. Przyktad: WD.1.P.1 zakres (W S inwestycii prywatnych oraz £ [RRRR.KW]
? S (W Spos el niekwalifikowalnych.
syntetyczny)
Rozwdj dziatalnosci
Centrum Zdrowia
Psychicznego w
Samodzielnym
1 CP4(v) FELB.5.P.1 Publicznym Szpitalu 9727 741,38 8 000 000,00 1727 741,38 2024.11/111
dla Nerwowo i
Psychicznie
Chorych w
Miedzyrzeczu

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




powielenie formularza fiszki projektu.

III FISZKA PROJEKTU — SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?2
cze$¢ wypehniana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czgsci
Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wigcej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czgsci, przez

III.1 NUMER PROJEKTU W
PD

skroécona nazwa programu - skrot nazwy
wojewodztwa . numer priorytetu . litera ,,P”
. kolejny numer projektu. Przyktad:
WD.1.P.1.

FELB.5.P.1

II1.2 DZIALANIE

numer oraz nazwa dziatania, w ramach
ktorego realizowany jest projekt

Dziatanie 5.3 Infrastruktura zdrowotna

II1.3Fundusz

skrot wlasciwego funduszu, w ramach
ktérego udzielane bedzie dofinansowanie
inwestycji — wybrac z listy

EFRR

I11.4 Cel szczegolowy

numer i nazwa celu szczegdtowego z
polityki spojnosci — wybrac z listy zawartej
w tym dokumencie. Jesli projekt dotyczy
kilku pozycji nalezy W razie potrzeby
powieli¢ wiersz i wybrac¢ wszystkie, ktore
maja zastosowanie.

Cel szczego6towy: 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

II1.5 Typ projektu zgodnie z
SzOP

typ projektu przewidziany w programie/
SzOP, w ktory wpisuje si¢ dany projekt

IV. wsparcie Centréw Zdrowia Psychicznego.

II1.6 Zakres terytorialny
inwestycji

pozostawi¢ odpowiednie stowo okreslajace,
czy inwestycja ma zasigg regionalny czy
ogolnopolski (w przypadku programow
regionalnych zawsze nalezy pozostawi¢
stowo ,,regionalny”).

regionalny

Wojewddztwo: Lubuskie

Powiat: miedzyrzecki, sulecinski, stubicki

TERYT powiat: (0803) (0805) (0807)

PODSTAWOWE INFORMACJE O PROJEKCIE

II1.7 Tytul projektu

Rozwdj dziatalnosci Centrum Zdrowia Psychicznego w Samodzielnym Publicznym Szpitalu dla
Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu

2lstnieje mozliwo$¢ przedstawienia informacji nt. projektu w postaci fiszki projektu realizowanego w procedurze niekonkurencyjne;j
uzywanej przez Instytucje, jesli w tej fiszce znajduja si¢ 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 elementow w Planie dziatan.




III FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?2
cze$¢ wypehiana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czgsci
Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wigcej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czgsci, przez

powielenie formularza fiszki projektu.

I11.8Beneficjent

nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Samodzielny Publiczny Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu

I11.9 Cel gléwny projektu
cel gtowny projektu, biorac pod uwage
zidentyfikowane problemy

Cel gtéwny projektu —poprawa dostepnosci do ustug zdrowotnych dla osdb z zaburzeniami i chorobami psychicznymi poprzez rozwéj
Centrum Zdrowia Psychicznego. Celem dziatania Centrum Zdrowia Psychicznego jest wprowadzenie nowoczesnego
zdeinstytucjonalizowanego sprawdzonego modelu opieki psychiatrycznej, ktéry ma za zadanie:

poprawe jakosci leczenia psychiatrycznego — jego dostepnos¢, ciggtosc i skutecznosc,

ograniczenie rozmiaréw i negatywnych skutkdw hospitalizacji, a tym samym kosztéw opieki psychiatrycznej,

uruchomienie inicjatyw i zasob6w spotecznych lokalnej spotecznosci,

przeciwdziatanie stygmatyzacji i wykluczeniu oséb chorych psychicznie,

zapewnienie warunkéw do spotecznej integracji osob z zaburzeniami psychicznymi,

wzmochnienie dziatan na rzecz dostosowania podmiotéw leczniczych do wdrozenia standardéw dostepnosci,

stworzenia mozliwosci rozwoju osobistego, poprawy warunkdw codziennego funkcjonowania grupom docelowym,
ograniczenie barier w dostepie do podstawowych ustug publicznych na jakie napotykaja osoby z zaburzeniami psychicznymi,
stworzenie kompleksowego wsparcia w zakresie ustug zdrowotnych i spotecznych - wspomagajgcych proces leczenia oséb z
zaburzeniami psychicznymi.




III FISZKA PROJEKTU — SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?

cze$¢ wypehiana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czgsci

Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wigcej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czgsci, przez

powielenie formularza fiszki projektu.

11.10 Opis projektu
zakres dziatan, ktory zostanie objety

projektem, gtéwne zatozenia projektu,

oczekiwane efekty jego realizacji oraz
grupy docelowe

Zakres dziatar w obszarze inwestycyjnym: Planowana inwestycja polega¢ bedzie na j pr ie oraz wyposazeniu budynku nr 6 (tj. (a)
wyposazenie meblowe: szafki dla jentow, szafy do gabi lekarskich i icznych, stoly, krzesta, meble: biurowe; sensoryczne; bhp, (b) sprzet
medyczny — defibrylator) dla potrzeb rozwoju Centrum Zdrowia Psychicznego przy Samodzielnym Publicznym Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w
Miedzyrzeczu finansowanego ze srodkéw NFZ. Catos¢ inwestycji bedacej przedmiotem niniejszego projektu polega na wykonaniu nastepujacych dziatar
inwestycyjnych: Budowa szybu windy, montaz windy d. 1ej dla os6b niepeti awnych; Remont dachu i elewacji, Branza budowlana (prace
rozbiérkowe, $ciany i scianki, podtogi i posadzki, tynki i oktadziny wewnetrzne, sufity podwieszane, malowanie $cian, stolarka okienna i drzwiowa, zabudowa
meblowa, wymiana stolarki piwnicznej, izolacja fi 6w, iniekcja, wanie terenu przylegtego), Branza sanitarna (instalacje wodociggowe,
instalacje wody zimnej, cieptej, cyrkulacyjnej oraz p.poz., kanalizacja sanitarna, biaty montaz, rurociagi, centralne ogrzewanie, wentylacja, przytacze wody,
kanalizacji sanitarnej i deszczowej, remont i uruchomienie wezta cieplnego i uktadu solarnego, Branza elektryczna (demontaze, montaz rozdzielni, instalacja
wewnetrzna, sieci niskopradowe teletechniczne i informatyczne, instalacja p.poz., system p.poz. SSP, klapy oddymiajace, oswietlenie zewnetrzne.
Termomodernizacja nie przekrocz 25% catkowitych wydatkéw projektu. Inwestycja nie zaktada wymiany Zrédet ciepta. Budynek zostanie przebudowany, ale
nie spowoduje to zwigkszenia kubatury obiektu. W pomieszczeniach obiektu beda znajdowaty sie: Centrum Koordynacji 24/7, Zespét interwencji kryzysowej
(ZIK), Poradnia zdrowia psychicznego dla dorostych, dzieci i mtodziezy, Oddziat dzienny.
Zakres dziatan w obszarze medycznym: realizacja zadania w obszarze inwestycyjnym pozwoli na utworzenie i prowadzenie Centrum Koordynacji 24/7, Zespét
interwencji kryzysowej (ZIK), Poradnia zdrowia psychicznego dla dorostych, dzieci i mtodziezy, Zespét leczenia srodowiskowego (mobilny), Zesp6t opieki
dziennej (oddziat dzienny), Dziatania edukacyjno—prewencyjne, Partnerstwa lokalne w ramach organizacji wsparcia srodowiskowego. Pomoc w zatatwieniu
spraw socjalnych, Osrodki/ grupy wsparcia dla pacjentéw. Projekt zaktada objecie uczestnikéw bedacych klientami Centrum Zdrowia Psychicznego
zindywidualizowanym wsparciem, poprzez przygotowanie i realizacje dla kazdego z nich Indywidualnego Planu Zdrowienia.
W ramach kondygnaciji parteru przewiduje sie { ie nastepujacych i A: Szatnia dla pacjentéw z szafkami BHP, Swietlica dla pacjentéw,
Gabinet socjalny dla personelu, Kuchnia czysta, Kuchnia brudna, Kuchnia treningowa dla pacjentéw, Jadalnia, Pomieszczenie porzadkowe, Brudownik,
Pomieszczenie dla odwiedzajacych z toaleta, tazienka dla personelu, tazienka meska dla pacjentdw, tazienka zeriska dla pacjentéw, tazienka dla oséb
niepetnosprawnych, Pomieszczenie techniczne (serwerownia, monitoring, system SPP), Pokdj wypoczynkowy x 2, Gablnety lekarskie x 2 (jeden gabinet z
przejéciem do pom. sekretarki medycznej), Pomieszczenie sekretarki medycznej, Gabinety hologa x 2, Pomi i ej, Gabinet terapeuty
zajgciowego, Gabinet pracownika socjalnego, tazienka + WC dia personelu | Winda.
W ramach 1 pietra iduje sie i : Szatnia z weztem sanitarnym, Gabinet zabiegowy taczacy sie z salami
obserwacyjnymi, Sala obserwacyjna, Sala obserwacyjna (pokéj wyciszer), Swietlica, Sala konferencyjna, tazienka meska + WC dla pacjentéw, tazienka zeriska
+ WC dla pacjentdw, tazienka dla oséb niepetnosprawnych, tazienka dla personelu, Magazyn na czystg bielizng (Hostel), Magazyn sprzetu medycznego i
$rodkow czystosciowych, Pomieszczenie porzadkowe, Brt ik, Hostel - 8 x d bowych pokoi hostelowych dla pacjentéw dziennych, Magazyn rzeczy
pacjentéw przy czesci hostelowej, Swietlica dla czesci hostelowej, Kuchnia — aneks kuchenny dla czeéci hostelowej (jadalnia), Dyzurka pielegniarska
(dzienna/nocna) z weztem sanitarnym, tazienka meska (WC+prysznic) dla pacjentow hostelu, tazienka zeriska (WC+prysznic) dla pacjentow hostelu, tazienka
dla oséb niepetnosprawnych i Winda.
W ramach 2 pigtra iduje sie i i it i fi: Sala terapeutyczna x3, WC damskie dla pacjentéw, WC meskie dla
pacjentéw, WC dla osdb niepetnosprawnych, WC dla personelu, Pomieszczenie porzadkowe, Magazyn materiatéw terapeutycznych x2, Winda i Strych z
przeznaczeniem na pomieszczenia techniczne — wentylacja nawiewno- wywiewna.
Teren zewnetrzny: Przewiduje sie uporzadkowanie terenu zewnetrznego w ramach ktdrego nalezy: wykonaé nowe nasadzenia w postaci drzew i krzakdw,
wykonac¢ ogélnodostepny parking dla min. 11 samochodéw osobowych, w tym dla osob niepetnosprawnych, wykonac sitownig zewnetrznag z min. 5
urzadzeniami przeznaczonymi do ¢wiczen réznych czesci ciata, wydzieli¢ miejsce na dogoterapie dla pacjentdw, wydzieli¢ miejsce na ogrédek oddziatowy —
warzywniak dla pacjentow, wydzieli¢ miejsce na grill (staty murowany), na terenie inwestycji przewidzie¢ ciagi piesze umozliwiajace swobodng komunikacje
pomiedzy poszczegdlnymi wejsciami do budynku oraz elementami zagospodarowania terenu. Koszt zagospodarowania terenu nie przekroczy 15% catkowitej
wartosci projektu.
Efekty realizacji przedmiotowego projektu:
1.1 ie i pr ie Centrum y 4/7
Celem uruchomienia Centrum Koordynacji — Infolinii interwencyjno-informacyjnej dziatajgcej 24 h, 7 dni w tygodniu jest zapewnienie pomocy i
bezpieczenistwa osobom z zaburzeniami i chorobami psychicznymi. Rozmowy przychodzace na infolinie beda nagrywane, (poprzedzone komunikatem). Dyzur
w infolinii petni¢ beda pracownicy Centrum Zdrowia Psychicznego (Centrum). Infolinig zlokalizowano w nowotworzonym Centrum (poddyzury w godz.
nocnych i $wiat.)
2. Zespét interwencji kryzysowej (ZIK)
Zespot zwigzany z catodobowsg infolinig organizuje w niezbednych przypadkach interwencje kryzysowe w domu pacjenta lub w siedzibie, w ciggu 24 h od

ia informacji o pi znym kryzysie i Celem ZIK jest i e t italizacji pacjenta poprzez dorazne (krotkotrwate, krétkoterminowe
max do 2 tyg.) oddziatywania terapeutyczne i socjalne w srodowisku.
3. Poradnia zdrowia psychicznego dla dorostych, dzieci i mtodziezy
W ramach Poradni $wiadczona bedzie pomoc ambulatoryjna (psychiatryczne porady lekarskie, porady psychologiczne, sesje psychoterapii, sesje wsparcia
psychicznego dla rodzin, wizyty domowe, swiadczenia pielegniarskie). Rodzaje pomocy: 1) krétkoterminowa - pacjentom z zaburzeniami z przemijajacymi,
epizodycznymi lub z zaburzeniami psychicznymi nawracajacymi niews jacymi leczenia podtr: ljacego, 2) dtugoterminowa: innym pacjentom z
przewlektymi lub nawracajgcymi zaburzeniami psychicznymi niewymagajacymi opieki czynnej; 3) konsultacyjna — innym pacjentom potrzebujacym swiadczen
diagnostyczno-konsultacyjnych lub doraznej interwencji terapeutycznej w zwigzku z wystapieniem lub podejrzeniem zaburzen psychicznych, a takze
udzielania porad i wsparcia psychologicznego w réznych problemach zyciowych (np. w zwigzku z przejésciem na emeryture, utratg pracy, konfliktem
rodzinnym). Docelowo - czas oczekiwania na porade nie powinien przekracza¢ 2 tygodni, a w przypadkach nagtych — 24 h od zgtoszenia.
4. Zespét leczenia Srodowiskowego (mobilny)
Opieka obejmie chorych z zaburzeniami pr jacymi sie lub nawracaj i, (lekarza, psychologa, terapeuty srodowiskowego, innego terapeuty lub
pielegniarki), wizyt domowych (tj. co najmniej 2 cztonkéw zespotu — w sytuacjach szczegdlnie trudnych, np. naglacych, kryzysowych lub obcigzonych
ryzyklem) psychiatrycznych porad lekarskich, porad psychologicznych, porad terapeuty srodowiskowego, sesji psychoterapii lub sesji wsparcia

f sesji wsparcia h e dla rodzin pacjentéw oraz powiazanych z wymienionymi $wiadczen pielegniarskich, pomocy socjalnej.

5. Zespét opieki dziennej - Oddziat Psychiatryczny Dzienny - oddziat koedukacyjny, funkcjonujacy na zasadzie spotecznosci terapeutycznej, zajmujacy sie
diagnostyka, leczeniem, terapia i rehabilitacja os6b powyzej 18 roku zycia nie wymagajacych leczenia w trybie catodobowym tylko w warunkach opieki
dziennej, z nastepujgcymi chorobami i zaburzeniami psychicznymi: psychozy endogenne, zaburzenia afektywne, zaburzenia na podtozu organicznym,
zaburzenia adaptacyjne, zaburzenia osobowosci. Zajecia w Oddziale Dziennym odbywac sie beda od poniedziatku do piatku w godzinach od 07:00 do 14:00,
a nastepnie pacjenci wracajg do swojego $rodowiska, domu, rodziny. Pobyt w Oddziale Dziennym ma stuzy¢ poprawie stanu psychicznego Pacjenta, redukcji
objawdw chorobowych. W trakcie pobytu w Oddziale i m beda j ustugi medyczno-terapeutyczne:
psychoterapia indywidualna i grupowa, specjalistyczna opieka lekarska, porady lekarza psychiatry, specjalistyczna opieka pielegniarska, treningi poznawcze —
¢éwiczenia pamigciowe, na spostrzegawczos$¢ oraz usprawmajqce percepqe, treningi umiejetnosci spotecznych, treningi asertywnosci i komunikacji, trenmgl
inteligencji jonalnej, zajecia hoedukacyjne, terapia ar ia - zajecia plastyczne, itp. lud ia - zajecia wykor
gry i zabawy, filmoterapia - zajecia wykorzystujace réznego rodzaju sztuke filmowa, biblioterapia - zajecia grupowe z ksigzka, zajecia relaksacyjne potaczone z
muzykoterapia, psychorysunek, treningi kulinarne, zajecia sportowe dostosowane do wieku i sprawnosci ruchowej pacjenta, spacery, wycieczki i zajecia w
terenie.
Ze wzgledu na stale rosnace zainteresowanie terapia w ramach oddziatu psychiatrycznego dziennego, w ramach pawilonu Nr 6 utworzony zostatby oddziat
dzienny psychiatryczny z wyposazonym zapleczem cznym, rehabili jnym oraz miej: i hostelowymi dla 0séb chcacych uczestniczy¢ w zajeciach
oddziatu dziennego, ale nie majacych mozliwosci codziennego dojazdu (CZP). Do terapii w oddziale dziennym pacjenci kierowani sg przez PZP lub po
zakonczeniu leczenia w oddziale stacjonarnym. Dobdr zajec¢ i metod oddziatywar rehabilitacyjnych uwzglednia aktualny stan psychiczny, mozliwosci fizyczne,
poznawcze i poziom spoteczno-kulturalny pacjenta. Efektywne potaczenie leczenia far icznego z leczeniem h ym utrwala poprawe
objawowa, zmniejsza deficyty, poprawia wsparcie emocjonalne, rozbudza odpowiedzialnos¢ za wtasne leczenie, poprawia umiejetnosci spoteczne i kontakty w
rodzinie.
6. Partnerstwa lokalne w ramach izacji wsparcia $i
W zakresie leczenia i profilaktyki zaburzen psychicznych Centrum bedzie utrzymywac kontakty ze spotecznoscig lokalng. Zawarte zostanie Partnerstwo
Lokalne — sie¢ wspotpracy instytucji samorzadowych, stuzby zdrowia, organizacji spotecznych, mieszkaricéw i przedsigbiorcow.
7. Osrodki/ grupy wsparcia dla pacjentéw
Zaplanowano organizacje grup wsparcia z moderatorem, ktorych zakres i tematyka dostosowana bedzie do potrzeb pacjentéw psychoterapeutyczne,
warsztaty zdrowienia, warsztaty motywacji i zmian, aktywne formy: np. wyjscia do muzeum, kina, teatru, koto zainteresowan, wycieczki, spotkania
okolicznosciowe, zajecia treningowe: relaksacyjne, umiejetnosci spotecznych, poznawcze, metapoznawcze, zajecia zorganizowane: kotko plastyczne, zajecia
sportowe zorganizowane, grupy wsparcia dla rodzin
Grupa docelowa: Projekt skierowany jest wytacznie do 0s6b z zaburzeniami psychicznymi oraz ich rodzin, z terenu woj. lubuskiego - powiat miedzyrzecki,
suleciriski, stubicki (w zakresie zintegrowanej pomocy medycznej, Swiadczer spotecznych i zawodowych). Wsparciem zostang objete osoby z zaburzeniami
psychicznymi bez wzgledu na wiek, status zawodowy czy wyksztatcenie. Kryterium nie ma zastosowania do dziatan prewencyjnych oraz profilaktyczno-
edukacyjnych zaplanowanych w projekcie. Zatozono, ze grupa docelowa objeta ustugami zdrowotnymi w programie — 109 835 osdb. Osoby bedace w kryzysie
psychicznym potrzebuja szybkiego dostepu do odpowiedniej pomocy, oczekuja wsparcia, $wi; ego w trybie ciagtym, zapewniajacym
wysokg skutecznosc¢. Potrzebne jest takze wsparcie w zakresie pomocy socjalnej i prawnej. Barierg jest stygmatyzacja i wykluczenie spoteczne chorych
psychicznie osob, gdyz juz samo korzystanie z pomocy psychologa i psychiatry jest czesto wyszydzane i napigtnowane. Projekt przyczyni sie do ograniczenia
wymienionych barier poprzez umotzliwienie uzyskania szybkiej pomocy (w ciagu 24 godzin), uméwienie telefoniczne z terapeuta. Dostepne beda wizyty
domowe, zwtaszcza dla pacjentéw z chorobami somatycznymi i starszych. Projekt zapewni dostep w zakresie wsparcia spotecznego, socjalnego, powrotu na
rynek pracy. Zapewnienie opieki psychiatrycznej zlokalizowanej blizej spotecznego srodowiska osoby dotknigtej zaburzeniami psychicznymi podniesie jakos¢
jej zycia oraz zapewni szybszy powrét do petnego zdrowia.




powielenie formularza fiszki projektu.

IIT FISZKA PROJEKTU - SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?
cze$¢ wypehiana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czgsci
Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wigcej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czgsci, przez

IILI.11 Cel ze ,,Zdrowej

Przyszlosci”?

nazwa adekwatnego celu z dokumentu
.Zdrowa Przyszto$¢” — wybrac¢ z listy
zawartej w tym dokumencie. Jesli projekt
dotyczy kilku pozycji nalezy w razie
potrzeby powieli¢ wiersz i wybrac¢
wszystkie, ktore majg zastosowanie

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

I11.12 Uzasadnienie realizacji
projektu w sposéb
niekonkurencyjny oraz
wyjasnienie w zakresie wyboru

beneficjenta

zasadno$¢ zastosowania sposobu
niekonkurencyjnego realizacji (W
szczeg6lnosci w §wietle art. 44 ust. lustawy
z dnia 28kwietnia 2022 r. o zasadach
realizacji programéw w zakresie polityki
spojnosci finansowanych w perspektywie
finansowej 2021-2027)oraz realizacji
projektu przez danego beneficjenta

Wybdr projektu realizowany bedzie w sposéb niekonkurencyjny, z uwagi na fakt, iz
tworzenie warunkow do konkurowania jest w tym przypadku nieuzasadnione. Centrum
Zdrowia Psychicznego w Miedzyrzeczu funkcjonuje od 2018 roku i nie ma potrzeby
tworzenia konkurencyjnej placowki na obszarze realizacji projektu. Celowosc i potrzeba
realizacji tego rodzaju projektu potwierdzana zostata przed ich oceng i wynika z
przepisOw prawa oraz znalazta wyraz w Kontrakcie Programowym dla Wojewddztwa
Lubuskiego. W przypadku projektdw z zakresu zdrowia, warunkiem uzyskania wsparcia
jest zgodnos¢ z dokumentem pn. ,Zdrowa Przyszto$¢. Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027", a takze z mapami potrzeb zdrowotnych
oraz planami transformacji w obszarze zdrowia. Wydana pozytywna opinia o celowosci
inwestycji przez Wojewode Lubuskiego - Opinia nr 005410 z dnia 12.02.2024 r.

I11.13 Opis zgodnoSci projektu z
aktualng mapg potrzeb
zdrowotnych i Krajowym /
Wojewoédzkim Planem
Transformacji

w ktory wpisuja si¢ dziatania objete
wsparciem w ramach projektu oraz
Krajowego lub Wojewodzkiego Planu
Transformacji

zakres aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych,

Mapa Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r.
Wojewddzki Plan Transformacji Wojewddztwa Lubuskiego na lata 2022-2026

Whnioskodawca - Samodzielny Publiczny Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w
Miedzyrzeczu na ww. mapie wystepuje pod numerem ID 04.0020 - przedmiotowa
inwestycja jest zgodna z mapa potrzeb zdrowotnych dla woj. lubuskiego w zakresie
zaburzen psychicznych oraz zatozeniami Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego. Inwestycja odpowiada na potrzeby demograficzne i epidemiologiczne
mieszkancow wojewddztwa. Widoczny jest wzrost zaburzen psychicznych (w tym
zwigzanych z uzywaniem alkoholu, sSrodkdw psychoaktywnych) oraz ich spotecznych
skutkéw. Dlatego Wojewddzki Plan Transformacji Wojewddztwa Lubuskiego na lata
2022-2024 dazy do nowoczesnego modelu opieki psychiatrycznej stawiajgcego na
leczenie srodowiskowe, opieke nad chorym w jego otoczeniu, co wymaga silnego
rozwoju placéwek pozaszpitalnych jako miejsc podstawowego leczenia i opieki nad
pacjentem.

Jak wynika z dokumentu Mapa Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do
31 grudnia 2026 r. ,,w wojewddztwie w ramach pilotazu funkcjonujg dwa CZP: w
Miedzyrzeczu (obejmuje powiat miedzyrzecki i sulecinski) oraz w Gorzowie Wlkp.
(obejmuje m. Gorzow WIlkp.) Obszarami gotowymi do otwarcia kolejnych CZP, zgodnie z
MPZ jest tylko aglomeracja powiatu zielonogérskiego i m. Zielona Géra obejmujaca
swym zasiegiem 177,5 tys. ludnosci od 18 roku zycia. W przypadku dorostych srednia
odlegtos¢ od kazdej z czterech form leczenia, zapewniajgcych kompleksowg opieke
wyniosta od 0 do 41,64 km.” W woj. lubuskim w 2022 r. t3czna liczba dorostych
pacjentow wyniosta 45,2 tys. oraz pacjentéw z grupy dzieci i mtodziez: 6,51 tys.
Obserwowany jest trend wzrostowy (od 2018 r. wzrost o 3,61% wsrdd dorostych oraz az

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




III FISZKA PROJEKTU — SPOSOB NIEKONKURENCYJNY?

cze$¢ wypehiana jest oddzielnie dla kazdego projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny, ujetym w wykazie dziatan zawartym w czgsci

Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wigcej niz jednego projektu, kolejng fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej czgsci, przez

powielenie formularza fiszki projektu.

0 116,6% wsrod dzieci i mtodziezy). Trend wzrostowy jest niepokojgcy zwtaszcza w
grupie dzieci i mtodziezy (znacznie wyzszy od krajowego wynoszgcego 73,84%).

Wydana pozytywna opinia o celowosci inwestycji przez Wojewode Lubuskiego
Opinia nr 005410 z dnia 12.02.2024 r.

Krajowy Plan Transformacji na lata 2022-2026

Podejmowane w ramach przedmiotowej inwestycji dziatania przyczyniaja sie do
rozwoju srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej gwarantujacego
dobrze skoordynowang psychiatryczna opieke zdrowotna blisko miejsca zamieszkania —
dziatanie 2.7.1 KPL na lata 2022-2026 - obszar zwigzany z rozwojem podmiotéw
Swiadczacych skoordynowang opieke psychiatryczng w oparciu o zatozenia modelu
Srodowiskowego (Centra Zdrowia Psychicznego).

Wojewddzki Plan Transformacji Wojewddztwa Lubuskiego na lata 2022-2026

Obszar dziatan :

2.5. Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

Rekomendacja

7.2. Przesuniecie Swiadczen z leczenia szpitalnego do form ambulatoryjnych - dazenie do
nowoczesnego modelu opieki psychiatrycznej stawiajgcego na leczenie srodowiskowe i
opieke nad chorym w jego otoczeniu, otwarcie nowych placéwek, bliskich miejscu
zamieszkania pacjentow, m.in. zespotéw leczenia sSrodowiskowego, oddziatéw dziennych
- utworzenie zespotéw leczenia $rodowiskowego dla dzieci i mtodziezy,

poprzez rozwdj poradni zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy w podmiotach z
odpowiednim potencjatem kadrowym.

I11.14 Przewidywany termin
zlozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2024/ 1I-11 kw

II1.15Przewidywany okres
realizacji projektu

orientacyjna informacja dotyczaca roku oraz
kwartatu rozpoczgcia/zakonczenia realizacji
projektu

Data rozpoczecia 2024/11l kw. Data zakoriczenia 2025/1V kw.

IT1.16 Opinia Ministra Zdrowia
Oswiadczenie o posiadaniu pozytywnej
opinii Ministra Zdrowia, o ile projekt
dotyczy zakresu:

- e-zdrowia, dostepnosci placowek
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
(AOS) i telemedycyny,

-psychiatrii,

- ksztalcenia kadr medycznych i
okotomedycznych.

Pozytywna Opinia Ministra Zdrowia wystawiona w dniu 23 kwietnia 2024 r. (pismo
OIKPP.912.33.2024.MS z 23.04.2024 1.)




SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkow w projekcie

I11.17 Planowany koszt calkowity [PLN]
catkowita wartos$¢ projektu, obejmujaca zarowno wydatki
kwalifikowalne (wktad UE i wktad krajowy), jak i
niekwalifikowalne, w podziale na lata realizacji inwestycji
oraz taczna kwota

9727 741,38
rok 2024- 4 500 000
rok 2025- 5227 741,38

II1.18 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]
warto$¢ wydatkow kwalifikowalnych w projekcie (wktad UE i
wktad krajowy) w podziale na lata realizacji inwestycji oraz
taczna kwota

9727 741,38
rok 2024- 4 500 000

rok 2025- 5 227 741,38

II1.19 Poziom dofinansowania UE [%] 82,24
poziom dofinansowania UE przeznaczonego na projekt w %
I11.20 Poziom wkladu krajowego [%] 1776

poziom dofinansowania krajowego przeznaczonego na projekt
0,
w %




ZAKEADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

I11.21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana
wartos¢ docelowa

Warto$¢ docelowa zakladana w

Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
S programie
osiggniecia w
ramach projektu
Roczna liczba uzytkownikéw nowych lub
zmodernizowanych placéwek opieki Uzytkownicy/rok 9061 255243

zdrowotnej

111.22WSKAZNIKI PRODUKTU

Szacowana wartosc
docelowa

Wartos¢ docelowa zaktadana w

Nazwa wskaznika Jednostka planowana do .
B programie
osiggniecia w
ramach projektu
Liczba wsparthh pod’rjwlotovx./ wykonujgcych sat. 1 10
dziatalno$¢ leczniczg
Pojemnos$¢ r}owych I.ub.zmodernizo.wanych osoby/rok 9061 319 054
placéwek opieki zdrowotnej
Liczba wspartych nowych i istniejgcych Centréw ot 1
Zdrowia Psychicznego ’
Liczba wspartych istniejgcych Centréw Zdrowia
; szt. 1
Psychicznego
Liczba obiektéw dostosowanych do potrzeb t 1
0s6b z niepetnosprawnosciami (EFRR/FST/FS) ’
Liczba projektow, w ktérych sfinansowano
koszty racjonalnych usprawnien dla oséb z szt. 1

niepetnosprawnosciami (EFRR/FS/FST)




VI KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

VI.1 Nr naboru/

projektu realizowanego w sposéb
niekonkurencyjny

nr naboru lub projektu realizowanego w sposob niekonkurencyjny,
ktorego dotycza kryteria wyboru - zgodnie z numerem wskazanym
w wykazie dziatan przedstawionym w czgsci I - Informacje ogélne
oraz w fiszce danego naboru/ projektu realizowanego w sposob
niekonkurencyjny

FELB.5.P.1

V1.2 Tytul naboru/projektu realizowanego w
sposob niekonkurencyjny

Rozwoéj dzialalno$ci Centrum Zdrowia Psychicznego w Samodzielnym Publicznym Szpitalu dla Nerwowo i
Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu

V1.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposob konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujacego. Nalezy wypisa¢ wszystkie obowiazkowe
rekomendacje — zarowno dostepu, jak i premiujace. W przypadku niewykorzystania ktorej$ z obowiazkowych rekomendacji, nalezy uzasadni¢ dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona. W przypadku
rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez 1Z/ IP. Opisujac kryteria premiujace nalezy okresli¢ istotno$¢ danego kryterium (punktacja/ waga). W zaleznos$ci od zakresu dziatania nalezy uwzglednic

wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu nalezy powieli¢ wiersze.

Rekomendacja KS dla kryterium Kryterium

Rodzaj kryterium Opis zgodnosci kryterium z rekomendacja

rekomendacje KS przyjete wlasciwymi nazwa (brzmienie) oraz numer kryterium dostepu/ opis, w jaki sposob proponowane kryterium wypehia tres¢ rekomendacji Komitetu Sterujacego
uchwatami adekwatne dla PI i obszaru proponowanego przez 1Z/ IP premiujace wraz z projektem definicji proponowanej przez I1Z/ IP kryterium

stanowigcego przedmiot wsparcia w ramach kryterium
naboru/ projektu realizowanego w sposob
niekonkurencyjny

1. | Warunki ubiegania si¢ o Nie dotyczy
wsparcie ze srodkow polityki
spojnosci w sektorze zdrowia
musza by¢ konstruowane w
sposob niedyskryminujacy
podmioty ze wzgledu na ich
forme prawna, rodzaj podmiotu,
forme wlasnosci (np. podmioty
publiczne i prywatne), itp.

Nie dotyczy Projekt realizowany w trybie niekonkurencyjnym — wnioskodawca jest
wskazany.

2. | Projekty sa wybierane z Zgodno$¢ z wlasciwa mapa dostgpu W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z mapa potrzeb

zawartych w mapie potrzeb
zdrowotnych lub danych

uwzglednieniem danych potrzeb zdrowotnych zdrowotnych na podstawie uzasadnienia wnioskodawcy zawartego we wniosku.




zrédtowych do ww. mapy
dostepnych na internetowe;j
platformie danych Baza Analiz
Systemowych i Wdrozeniowych
udostepnionej przez
Ministerstwo Zdrowia, o ile dane
wymagane do oceny projektu nie
zostaly uwzglednione w
obowiazujacej mapie

Do dofinansowania mogg by¢ Zgodno$¢ z odpowiednimi dostepu W ramach kryterium ocenie podlega, czy do gtéwnych zatozen projektu naleza:

przyjete wylacznie projekty celami dokumentu ,,Zdrowa zwigkszona dostepnos¢ do §wiadczen, integracja form opieki, koordynacja

zgodne z odpowiednimi celami Przysztoé¢. Ramy Strategiczne udzielanej pomocy, zindywidualizowane podejscie do pacjenta, wspotpraca ze

zdefiniowanymi w dokumencie Rozwoju Systemu Ochrony stuzbami pomocy spotecznej i POZ, zmiana roli opieki szpitalnej na interwencj¢

»Zdrowa Przysztos¢. Ramy Zdrowia na lata 2021-2027 z pomocniczg zgodnie z celami dokumentu ,,Zdrowa Przysztos¢. Ramy

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

Ochrony Zdrowia na lata 2021- perspektywa do 2030 r. w tym w szczegolnosci z Celem 3.2 [Infrastruktura]

2027 z perspektywa do 2030 r.”. Rozwoj i modernizacja infrastruktury ochrony zdrowia zgodny z potrzebami
zdrowotnymi spoleczenstwa.

Do dofinansowania mogg by¢ Zgodnos¢ z Wojewodzkim dostepu W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z Wojewddzkim

przyjete jedynie projekty spojne | Planem Transformacji Planem Transformacji wojewodztwa lubuskiego na lata 2022-2026 w tym, czy

z Planami Transformacji wojewodztwa lubuskiego na zapewni kompleksowo$¢ ustug i rozwdj srodowiskowego modelu opieki

(odpowiednio krajowym lub lata 2022-2026 psychiatrycznej blisko miejsca zamieszkania pacjenta.

regionalnymi).

Do dofinansowania mogg by¢ Posiadanie pozytywnej opinii | dostepu W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt posiada pozytywna opini¢ o

przyjete wylacznie projekty o celowosci inwestycji (OCI) celowosci inwestycji, o ktorej mowa w ustawie o $wiadczeniach opieki

posiadajace pozytywna opini¢ o zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (OCI). OCI jest jednym z

celowosci inwestycji, o ktorej zatgcznikow do wniosku.

mowa w ustawie o

$wiadczeniach opieki zdrowotne;j

finansowanych ze $rodkow

publicznych (OCI). Wiasciwe

Instytucje Zarzadzajace i

Instytucje Posredniczace maja

obowiazek zapewnic, ze ww.

opinia jest zalaczona do wniosku

o dofinansowanie.

Kryteria premiuja dziatania Nie dotyczy Nie dotyczy Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla

realizowane w projektach, ktore
sa komplementarne do innych

Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.
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projektow finansowanych ze
srodkow UE, w tym w
szczegblnosci Krajowego Planu
Odbudowy i Zwigkszania
Odpornosci (rowniez
realizowanych we
wczeéniejszych okresach
programowania), ze Srodkow
krajowych lub innych zrodet.

Infrastruktura wytworzona w Zakres wykorzystania dostepu W ramach kryterium ocenie podlega, czy wytworzona infrastruktura w ramach
ramach projektu moze by¢ infrastruktury projektu wykorzystywana bedzie na rzecz udzielania §wiadczen opieki
wykorzystywana na rzecz zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz - jesli to zasadne - do
udzielania $wiadczen opieki dziatalnosci pozaleczniczej w ramach dziatalnos$ci statutowej danego podmiotu
zdrowotnej finansowanych ze leczniczego, przy czym gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie moze
srodkow publicznych oraz - jesli przekroczy¢ 20% zasobow/wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym.

to zasadne - do dziatalnos$ci

pozaleczniczej w ramach

dziatalnosci statutowej danego

podmiotu leczniczego, przy

czym gospodarcze

wykorzystanie infrastruktury nie

moze przekroczy¢ 20%

zasobow/wydajnosci

infrastruktury w ujeciu rocznym.

Projekty przyczyniaja si¢ do Deinstytucjonalizacja opieki dostepu W ramach kryterium ocenie podlega, czy zaktadane w projekcie dziatania
systemowego wdrazania reformy | psychiatrycznej przyczyniajace si¢ do systemowego wdrazania reformy psychiatrii w kierunku
psychiatrii w kierunku modelu modelu psychiatrii srodowiskowej, opartej na formach

psychiatrii Srodowiskowej, zdeinstytucjonalizowanych.

opartej na formach

zdeinstytucjonalizowanych

Projekty infrastrukturalne zostaly | Posiadanie pozytywnej opinii | dostgpu W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt posiada pozytywna opini¢

uzgodnione z ministrem
wlasciwym do spraw zdrowia,
celem zapewnienia spdjnosci z
krajowymi ramami
strategicznymi reformy
psychiatrii.

Ministra Zdrowia dotyczace;j
projektu

Ministra Zdrowia w zakresie zgodno$ci planowanego wsparcia z zatozeniami
reformy psychiatrii.
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10.

Projekty wdrazane w ramach
Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus na poziomie
regionalnym nie powielaja
wsparcia planowanego na
poziomie krajowym, np. w
zakresie przygotowania i
realizacji specjalistycznych
programow diagnozy zaburzen
psychicznych w ramach
psychiatrii Srodowiskowe;j.

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Projekt realizowany ze srodkéw EFRR.

11.

Dziatania dofinansowywane z
programow regionalnych
wspierajg dziatania o charakterze
komplementarnym do wsparcia
na poziomie krajowym.

Komplementarno$¢ z
dziataniami na poziomie
krajowym

dostepu

W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt wspiera dziatania o
charakterze komplementarnym na poziomie krajowym.

12.

Inwestycje nie beda prowadzity
do zwigkszenia ogolnej liczby
16zek szpitalnych w systemie
ochrony zdrowia, w tym w
dziedzinie psychiatrii oraz
psychiatrii dziecigcej.

Zmiana roli opieki szpitalnej
na interwencj¢ pomocnicza.

dostepu

W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt nie bedzie prowadzit do
zwigkszenia ogolnej liczby 16zek szpitalnych w systemie ochrony zdrowia, w
tym w dziedzinie psychiatrii i psychiatrii dziecigce;.

13.

Projekty moga wspiera¢ opicke
stacjonarng 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.

Optymalizacja opieki
stacjonarnej

dostepu

W ramach kryterium ocenie podlega, czy w przypadku, gdy w projekcie
wspierana jest opieka stacjonarna calodobowa w psychiatrii dzieci i mtodziezy
oraz psychiatrii dorostych podmiot wspiera ze srodkéw Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego lub Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus formy zdeinstytucjonalizowane.

14.

Kryteria premiujg projekty
realizowane w powiatach, w
ktorych na moment sktadania
wniosku o dofinansowanie nie
jest dostgpna dana forma
udzielania $wiadczen opieki

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.
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zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych.

15.

Kryteria premiujg projekty
realizowane przez podmioty
wykonujace dziatalnosé
lecznicza, ktore zapewniaja
udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w ramach co
najmniej I i IT poziomu
referencyjnego w psychiatrii
dzieci i mtodziezy.

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob nickonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.

16.

Kryteria premiuja projekty
ukierunkowane na co najmniej
jedna, inng niz stacjonarna,
form¢ udzielania §wiadczen
(poradnie, oddziaty dzienne,
zespoty leczenia
srodowiskowego, 1 i Il poziomy
referencyjne w psychiatrii dzieci
i mtodziezy, centra zdrowia
psychicznego dla dorostych).

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.

17.

Kryteria premiuja projekty
realizowane przez podmioty
wykonujace dziatalnosé
lecznicza, ktore przed data
ztozenia wniosku o
dofinansowanie / wniosku o
udzielenie grantu nie zapewnialy
kompleksowej opieki zdrowotnej
nad osobami z zaburzeniami
psychicznymi we wszystkich
formach: pomocy doraznej,
ambulatoryjnej, dziennej i
srodowiskowej, a taki zakres
zagwarantuja.

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.

18.

Kryteria premiuja projekty
realizowane przez podmioty
wykonujace dziatalno$¢

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob nickonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.
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lecznicza, ktore przed data
ztozenia wniosku o
dofinansowanie / wniosku o
udzielenie grantu nie zapewnialy
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w ramach wszystkich
trzech poziomow referencyjnych
w psychiatrii dzieci i mlodziezy,
a taki zakres zagwarantuja.

19.

Kryteria premiuja projekty,
ktérych realizatorzy deklaruja
posiadanie kadry niezbednej do
udzielania kompleksowych
swiadczen zdrowotnych w
warunkach stacjonarnych,
ambulatoryjnych, dziennych i
srodowiskowych zgodnie z
obowiazujacymi przepisami
(dotyczy podmiotow, ktore przed
data ztozenia wniosku o
dofinansowanie / wniosku o
udzielenie grantu nie zapewnialy
udzielania takich swiadczen).

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.

20.

Kryteria premiuja projekty,
ktorych realizatorzy deklaruja
posiadanie kadry niezbednej do
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w ramach wszystkich
trzech poziomow referencyjnych
w psychiatrii dzieci i mlodziezy
zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami (dotyczy podmiotow,
ktore przed datg zlozenia
wniosku o dofinansowanie /
wniosku o udzielenie grantu nie
zapewnialy udzielania takich
$wiadczen).

Nie dotyczy

Nie dotyczy

Do projektow wybieranych w sposob niekonkurencyjny w ramach FE dla
Lubuskiego 21-27 nie stosuje si¢ kryteriow premiujacych.
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V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ 1Z/1P
nalezy uzupetni¢ tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzacymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujacego. Nalezy wypisa¢ wszystkie kryteria, pod katem ktérych oceniane beda projekty
sktadane w naborze / lub oceniany bedzie projekt realizowany w sposob 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 dostgpu/ premiujace projekt definicji proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Termin ztoZenia wniosku w systemie CST2021 dostepu 1. Czy wniosek o dofinansowanie* zostat ztozony w systemie CST2021 w
ramach wlasciwego naboru oraz w terminie okreslonym w Regulaminie
wyboru projektow?

Warunek dotyczy projektow sktadanych w odpowiedzi na dany nabor (jesli

1. dotyczy).

2. Czy wniosek o dofinansowanie zostat ztozony w systemie CST2021 w
terminie wskazanym w pi$mie do Wnioskodawcy w sprawie poprawy/
uzupetnienia wniosku/zatacznikow? (jesli dotyczy)

Warunek dotyczy projektow, w ktorych stwierdzono btedy/braki formalne.

Kompletno$¢ i prawidlowosé wypetnienia wniosku oraz | dostepu 1. Czy wniosek o dofinansowanie projektu zostal wypetniony w jezyku
zatacznikow w systemie CST2021 polskim?
2. Czy zalaczniki do wniosku o dofinansowanie zostaty wypelione w jezyku
polskim lub zostato dotagczone ttumaczenie przez thumacza przysi¢gtego?
3. Czy wniosek o dofinansowanie oraz zalgczniki przygotowano zgodnie z
Instrukcjami okreslonymi przez Instytucj¢ Zarzadzajaca FEWL 21-27
w Regulaminie wyboru projektow?
4. Czy przedtozono wszystkie wymagane w Regulaminie wyboru projektow
dokumenty, w tym czy przedktadane zataczniki zostaty przygotowane na
2. wzorach okreslonych przez Instytucje¢ Zarzadzajaca FEWL 21-27 (o ile,
Instytucja okreslita takie wzory)?
5. Czy zalaczniki zostaly podpisane zgodnie z zapisami Regulaminu wyboru
projektow?
6. Czy wniosek o dofinansowanie i zataczniki sg pozbawione oczywistych
omylek pisarskich, rachunkowych?
Celem kryterium jest ocena czy wniosek o dofinansowanie zostal poprawnie
ztozony oraz czy zostaly dotaczone wszystkie wymagane zalaczniki.
Kryterium oceniane na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie i
zatacznikow i/lub wyjasnien udzielonych przez Wnioskodawcg.

Kwaliﬁkowaanéé Wnioskodawcy oraz Partnerow (jesli dostepu 1. Czy Wnioskodawca jest uprawniony do ztozenia wniosku w ramach danego
dotyczy) w projekcie naboru, zgodnie z Regulaminem wyboru projektow?

4W ramach przedmiotowego warunku nie jest weryfikowana kompletno$¢ wymaganych zatgcznikéw zgodnie z Regulaminem wyboru projektow.
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3.

Czy Partner (jesli dotyczy) wskazany we wniosku jest zgodny z katalogiem
Beneficjentow wskazanym w Regulaminie wyboru projektow?
Dopuszczalna jest realizacja projektu z zaangazowaniem podmiotéw, innych

niz okreslone w katalogu Beneficjentéw dziatania, w ramach ktoérego zostat
ogloszony nabor, realizujacych wspoélnie projekt w celu osiagniccia
kompleksowego efektu, z zastrzezeniem, iz wszystkie wydatki ponoszone
przez te podmioty, zostana ujete jako koszty niekwalifikowalne w budzecie
projektu.

Ocena warunkow w oparciu o dokumenty rejestrowe lub statutowe (m.in. wpis do
Krajowego Rejestru Sadowego, statut lub uchwata o utworzeniu spoiki).

Spetienie warunkéw musi by¢ utrzymane od dnia ztozenia wniosku o
dofinansowanie do dnia zakonczenia realizacji projektu.

Czy Wnioskodaweca i Partner (jesli dotyczy) nie podlega/ja wykluczeniu z

ubiegania si¢ o dofinansowanie na podstawie:

a) art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych?

b) art. 12 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania
wykonywania pracy cudzoziemcom przebywajacym wbrew przepisom na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej?

¢) art. 9 ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialno$ci
podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary?

d) art. 1 pkt 3 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczeg6Inych
rozwiazaniach w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing
oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego?

Ocena Wnioskodawcy na podstawie o§wiadczenia Wnioskodawcy zawartego

we wniosku o dofinansowanie.

Ocena Partnera (jesli dotyczy) na podstawie o§wiadczenia Partnera
przedtozonego wraz z wnioskiem o dofinansowanie.

Czy Wnioskodawca nie jest przedsigbiorstwem w trudnej sytuacji w
rozumieniu pkt 24 Decyzji Urzedu Nadzoru EFTA NR 321/14/COL z dnia 10
wrzesnia 2014 r. zmieniajacej po raz setny zasady proceduralne i
merytoryczne w dziedzinie pomocy panstwa przez przyjecie nowych
wytycznych dotyczacych pomocy panstwa na ratowanie i restrukturyzacje
przedsigbiorstw niefinansowych znajdujacych si¢ w trudnej sytuacji
[2015/1856] (Dz.U.UE.L.2015.271.35 (jesli dotyczy)
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Ocena Wnioskodawcy na podstawie o§wiadczenia Wnioskodawcy zawartego

we wniosku o dofinansowanie.

Kwalifikowalno$¢ projektu

dostepu

1.

4.

Czy w przypadku niekonkurencyjnego sposobu wyboru projektow (jesli
dotyczy), wnioskowana kwota dofinansowania projektu nie przekracza kwoty
wskazanej w Regulaminie wyboru projektow oraz czy tytut projektu jest
zgodny z ww. dokumentem?

Czy projekt jest realizowany na obszarze wojewodztwa lubuskiego?

Ocena warunku na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie.

Czy dziatalno$¢ gospodarcza, ktorej dotyczy projekt, nie podlega
wykluczeniu z ubiegania si¢ o dofinansowanie? Ocenie podlega, czy
przedmiot projektu nie dotyczy rodzajow dziatalnosci wykluczonych z
mozliwosci uzyskania wsparcia, o ktorych mowa w art. 7 ust. 1
Rozporzadzenia PE i Rady (UE) NR 2021/1058 z dnia 24 czerwca 2021 r.?
Ocena warunku na podstawie informacji o wydaniu przez Komisje
Europejska decyzji negatywnych lub nakazujacych zwrot pomocy przez
polskich przedsigbiorcéw zamieszczonych na stronie UOKIK -
https://uokik.gov.pl/informacje_o_decyzjach komisji_europejskiej.php

Spetienie warunkéw 2 i 3 musi by¢ utrzymane od dnia ztozenia wniosku o
dofinansowanie do dnia zakonczenia realizacji projektu.

Czy projekt nie zostat fizycznie ukonczony (w przypadku robot
budowlanych) lub w petni wdrozony (w przypadku dostaw i ustug) przed
ztozeniem wniosku o dofinansowanie w ramach ogloszonego naboru,
niezaleznie od tego czy wszystkie dotyczace projektu ptatnosci zostaty
dokonane przez Wnioskodawce?

Ocena warunku na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie.

Czy wskazany we wniosku typ projektu oraz zakres interwencji jest zgodny z

zapisami okreslonymi w Regulaminie wyboru projektow?

Czy w ramach projektu wybrano wszystkie obowigzkowe wskazniki produktu

i rezultatu oraz okreslono ich warto$ci docelowe i sposéb pomiaru wskaznika,

zgodnie z Regulaminem wyboru projektow?

Czy wydatki przedstawione we wniosku o dofinansowanie zostaty poniesione

lub sg planowane do poniesienia zgodne z przedstawionymi ponizej

warunkami:

a) w przypadku projektow nicobjetych pomocg publiczng poniesienie
pierwszego wydatku kwalifikowalnego w projekcie nastgpito nie
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b)

d)

wczesniej niz 1 stycznia 2021 r. (jesli dotyczy);

w przypadku projektow objetych pomocg publiczng rozpoczgcie realizacji
projektu mogto nastapi¢ nie wezesniej niz w dniu nastgpujacym po dniu
ztozenia wniosku o dofinansowanie w ramach danego naboru, z
wylaczeniem wydatkow na zakup gruntu oraz prac przygotowawczych,
ktore mogly zosta¢ poniesione nie wezesniej niz 1 stycznia 2021 r. (jesli
dotyczy);

termin poniesienia ostatniego wydatku kwalifikowalnego w projekcie nie
przekracza terminu okre$lonego zgodnie z okresem kwalifikowalnosci, tj.
31 grudnia 2029 r.?;

planowany termin zakonczenia realizacji projektu nie przekracza
termindw okreslonych w Regulaminie wyboru projektow ? (jesli dotyczy).

Spehienie warunkéw: a), b), ¢) musi by¢ utrzymane od dnia ztozenia wniosku
o dofinansowanie do dnia zakonczenia realizacji projektu.

Odstepstwo od warunku d) na etapie realizacji projektu jest mozliwe, przy czym
kazda zmiana musi by¢ uzasadniona przez Beneficjenta i zaakceptowana przez
1Z FEWL 21-27.

8. Czy dofinansowanie projektu zostalo wlasciwie okreslone? W ramach pytania
ocenione zostanie, czy:

w przypadku projektow nieobjetych pomocg publiczng, poziom
dofinansowania wydatkoéw w projekcie nie przekracza poziomu
dofinansowania okreslonego w Regulaminie wyboru projektow? (jesli
dotyczy);

w przypadku projektow objetych pomoca publiczna, prawidlowo
okreslono poziomy i kwoty dofinansowania poszczegolnych wydatkow
zgodnie ze schematem pomocy publicznej oraz maksymalny poziom dla
danej wielkosci przedsigbiorstwa? (jesli dotyczy);

kwota dofinansowania nie jest nizsza niz minimalna kwota wsparcia i/lub
wyzsza niz maksymalna kwota wsparcia okreslona w Regulaminie
wyboru projektéw (o ile minimalna i/lub maksymalna kwota
dofinansowania zostaty okreslone w Regulaminie wyboru projektow)?

9. Czy wysokos¢ kosztow w poszczegdlnych kategoriach jest zgodna z
Regulaminem wyboru projektow (o ile zostaly okreslone w Regulaminie
wyboru projektow limity dot. okreslonych kategorii kosztow)?

10. Czy Wnioskodawca zapewnit wkiad wlasny na pokrycie wydatkdéw
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nieobjetych dofinansowaniem?

Ocena warunkéw na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie.

Spetienie warunkéw musi by¢ utrzymane od dnia ztozenia wniosku o
dofinansowanie do dnia zakonczenia realizacji projektu.

11. Czy projekt jest zgodny z obowiazujacymi zasadami udzielania pomocy
publicznej/pomocy de minimis> (jesli dotyczy)?
Ocena warunkow na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie i Studium
wykonalnosci (Rozdziat VI, pkt 6. Pomoc publiczna).

Kwalifikowalno$¢ kosztow projektu

dostepu

1. Czy przedstawione w projekcie wydatki kwalifikowalne sg zgodne z
katalogiem wydatkow kwalifikowalnych zawartym w Wytycznych ministra
wlasciwego ds. rozwoju regionalnego dotyczacymi kwalifikowalno$ci
wydatkow na lata 2021-2027% oraz w Regulaminie wyboru projektéw do
danego naboru?

Ocena kryterium na podstawie zapisoéw wniosku o dofinansowanie i Studium
wykonalnosci (Rozdziat VI, pkt 3. Zakres rzeczowy projektu).

Finansowanie §wiadczen ze §rodkéw publicznych

dostepu

Czy podmiot leczniczy posiada umowg z Narodowym Funduszem Zdrowia
(NFZ) o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych w
zakresie zbieznym z zakresem projektu lub - w przypadku projektu
przewidujacego rozwdj dzialalnosci medycznej lub zwigkszenie potencjatu w
tym zakresie - czy ztozono stosowne zobowigzanie podmiotu wykonujacego
dzialalno$¢ lecznicza do §wiadczenia ustug finansowanych ze §rodkoéw
publicznych najp6zniej w kolejnym okresie kontraktowania ustug przez NFZ po
zakonczeniu realizacji projektu?

Projekt jest zgodny z Kartg Praw Podstawowych Unii
Europejskiej z dnia 7 czerwca 2016 r. (Dz. Urz. UE 2016
C 202) w zakresie odnoszacym si¢ do sposobu realizacji,
zakresu projektu i Wnioskodawcy

dostepu

Ocenie podlega, czy w projekcie wskazano informacje potwierdzajace zgodnos¢
projektu z Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej z dnia 7 czerwca 2016
r. (art. 1, 3-8, 10, 20-23, 25-26, 30-31, 35, 37).

Zgodnos$¢ projektu z Kartg Praw Podstawowych Unii Europejskiej z dnia 7
czerwca 2016 r. na etapie oceny nalezy rozumie¢ jako brak sprzeczno$ci
pomigdzy zapisami projektu a wymogami tego dokumentu lub stwierdzenie, ze

te wymagania sg neutralne wobec zakresu i zawartosci projektu.

3 Zgodnie z warunkami okreslonymi w programach pomocowych, rozporzgdzeniach/wytycznych ministra wtasciwego wskazanych w Regulaminie wyboru projektow.

6 Zgodnie z wersjg Wytycznych obowigzujgcych w dniu ogtoszenia naboru.

20




Ocena kryterium na podstawie zapisOw wniosku o dofinansowanie (Sekcja 1.
Dodatkowe informacje).

Projekt jest zgodny z Konwencja o Prawach Osob
Niepetnosprawnych, sporzadzong w Nowym Jorku dnia
13 grudnia 2006 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 1169, z p6zn.
zm.) w zakresie odnoszacym si¢ do sposobu realizacji,
zakresu projektu i Wnioskodawcy

dostepu

Ocenie podlega, czy w projekcie wskazano informacje potwierdzajace zgodnos¢
projektu z Konwencja o Prawach Osob Niepetnosprawnych (art. 2-7, 9, 19-20,
24-25, 28, 30).

Zgodnos$¢ projektu z Konwencjg o Prawach Os6b Niepelnosprawnych na etapie
oceny nalezy rozumie¢ jako brak sprzecznos$ci pomigdzy zapisami projektu a
wymogami tego dokumentu lub stwierdzenie, ze te wymagania s neutralne
wobec zakresu i zawartosci projektu.

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja 1.
Dodatkowe informacje).

Projekt jest zgodny z zasada réwnosci kobiet i me¢zczyzn

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca wykazat, ze projekt jest zgodny z zasada
réwnosci kobiet i megzezyzn.

Przez zgodno$¢ z ta zasada nalezy rozumieé, zaplanowanie takich dziatan w
projekcie, ktore wptyna na wyrownywanie szans danej plci bedacej w gorszym
potozeniu, (o ile takie nieréwnosci zostaty zdiagnozowane w projekcie) lub
stworzenie takich mechanizméw, aby na zadnym etapie wdrazania projektu nie
dochodzito do dyskryminacji i wykluczenia ze wzgledu na plec.

Dopuszczalne jest uznanie neutralno$ci projektu w stosunku do niniejszej
zasady, jezeli Wnioskodawca szczegotowo okresli, dlaczego dany projekt nie
jest w stanie zrealizowa¢ zadnych dziatan w tym zakresie i uzasadnienie to na
etapie oceny zostanie uznane za adekwatne 1 wystarczajace.

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja D.
Zadania).

10.

Projekt bedzie miat pozytywny wptyw na zasadg
réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym dostgpnosé dla
0s0b z niepelnosprawnosciami

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca wykazat, ze projekt jest zgodny z zasada
réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym dostgpnosci dla osob z
niepetnosprawnosciami, zgodnie z Wytycznymi dotyczacymi realizacji zasad
rownosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027.

Przez zgodno$¢ z tg zasadg nalezy rozumie¢ zapewnienie dostgpnosci
infrastruktury, Srodkow transportu, towarow, ustug, technologii i systemow
informacyjno-komunikacyjnych oraz wszelkich produktéw projektu (w tym

takze ustug), ktére nie zostalty uznane za neutralne, dla wszystkich ich
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uzytkownikéw, zgodnie ze standardami dostgpnosci stanowigcymi zaltacznik do
Wytycznych dotyczacych realizacji zasad rowno$ciowych w ramach funduszy
unijnych na lata 2021 — 2027.

Dopuszczalne jest uznanie neutralnosci danego produktu (lub ustugi), jezeli
Whnioskodawca wykaze (a uzasadnienie to na etapie oceny zostanie uznane za
adekwatne i wystarczajace), ze dostepnos¢ nie dotyczy danego produktu
(ushugi) na przyktad z uwagi na brak jego bezposrednich uzytkownikow (np.
instalacje elektryczne, trakcje kolejowe, linie przesytowe).

Uznanie neutralno$ci okreslonych produktéw (ustug) projektu nie zwalnia
jednak Wnioskodawcy ze stosowania standardow dostepnosci dla realizacji
pozostatej czgsci projektu, dla ktorej standardy dostepnosci majg zastosowanie.

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja D.
Zadania).

11.

Projekt jest zgodny z zasadg zrbwnowazonego rozwoju i
DNSH

dostepu

Ocenie podlega, czy projekt spetnia zasadg zrownowazonego rozwoju, o ktorej
mowa w art. 9 ust. 4 Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. (CPR), tj. Wnioskodawca wykazatl, ze
projekt jest zgodny z celami zrownowazonego rozwoju ONZ, Porozumienia
Paryskiego oraz zasadg ,,nie czyn powaznych szkod”.

Projekt musi by¢ zgodny z zasadg DNSH w rozumieniu art. 17 Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2020/852, to jest:

1) nie moze prowadzi¢ do znaczacych emisji gazéw cieplarnianych;

2) nie moze prowadzi¢ do nasilenia niekorzystnych skutkow na warunki
klimatyczne oddziatywujace na miejsce realizacji projektu, ludnosc,
przyrode lub aktywa;

3) nie moze zagraza¢ dobremu stanowi lub dobremu potencjatowi
ekologicznemu jednolitych czesci wod, w tym wod powierzchniowych i
wod gruntowych lub dobremu stanowi srodowiska wod morskich;

4) nie moze prowadzi¢ do:

— znacznego zwigkszenia wytwarzania, spalania lub unieszkodliwiania
odpadow, z wyjatkiem spalania odpadow niebezpiecznych nienadajacych
si¢ do recyklingu,

— nieefektywnego korzystania z zasobow naturalnych,

— powaznych i dlugoterminowych szkod dla srodowiska w kontekscie
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gospodarki o obiegu zamknietym
(powyzsze nalezy rozumie¢ jako analiz¢ projektu w kontekscie przej$cia na
gospodarke w obiegu zamknigtym, w tym zapobieganie powstawaniu
odpadow oraz ich ponownego uzycia i recyklingu).

5) nie moze prowadzi¢ do istotnego zwigkszenia poziomu emisji
zanieczyszczen do powietrza, wody lub gleby,
6) nie moze negatywnie wptywac na stan ekosystemow, siedlisk i gatunkow.
W ramach potwierdzenia spetnienia zasady DNSH nalezy odnies¢ si¢ do
zapisow dla danego typu projektu, w ramach ktorego realizowany jest projekt,
zawartych w ,, Analizie spetniania zasady ,,nie czyn powaznej szkody” [ang. ,,do
no significant harm” (dnsh)], w rozumieniu art. 17 Rozporzadzenia (UE) nr
2020/852 z dnia 18 czerwca 2020 r. w sprawie ustanowienia ram ulatwiajgcych
zroéwnowazone inwestycje (rozporzadzenie w sprawie taksonomii), dla
programu regionalnego fundusze europejskie dla lubuskiego 2021-2027”,
dostepnej na stronie internetowej Programu Fundusze Europejskie dla
Lubuskiego 2021-2027.

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja 1.
Dodatkowe informacje).

12.

Niepodejmowanie dziatan o charakterze
dyskryminacyjnym na terenie JST (jesli dotyczy)

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca przestrzega przepisoOw
antydyskryminacyjnych, o ktorych mowa w art. 9 ust. 3 Rozporzadzenia PE i
Rady nr 2021/1060.

W przypadku, gdy Wnioskodawca jest jednostka samorzadu terytorialnego (lub
podmiot przez nig kontrolowany lub od niej zalezny), ktora podjeta
jakiekolwiek dziatania dyskryminujace, sprzeczne z zasadami, o ktorych mowa
w art. 9 ust. 3 rozporzadzenia nr 2021/1060, wsparcie w ramach polityki
spojnosci nie moze by¢ udzielone.

W przypadku, gdy Wnioskodawca podjal dziatania dyskryminujace, sprzeczne z
ww. zasadami, a nastg¢pnie podjat skuteczne dziatania naprawcze kryterium

uznaje sie za spelnione.

Whioskodawca musi przedstawic¢/opisa¢ we wniosku o dofinansowanie
informacje o:

— braku podejmowania dziatan dyskryminacyjnych (zaré6wno przez
Whioskodawce jak i Partneré6w projektu) i/lub
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— podjetych dziataniach naprawczych — w przypadku, gdy Wnioskodawca badz
Partnerzy projektu podjal/li dziatania dyskryminujace.

Kryterium oceniane na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja I.

Dodatkowe informacje) i/lub wyjasnien udzielonych przez Wnioskodawce i/lub

informacji dotyczacych projektu pozyskanych w inny sposob.

Kryterium dotyczy podmiotow, ktérych Wnioskodawca jest JST badz podmiot
przez nig kontrolowany lub od niej zalezny.

13.

Projekt jest zgodny z dokumentami strategicznymi

dostepu

Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z nastepujacymi dokumentami
strategicznymi*:

— Umowa Partnerstwa na lata 2021-2027;

— Strategia Rozwoju Wojewodztwa Lubuskiego 2030;

— Program Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027;

— Szczegodtowy Opis Priorytetow Programu Fundusze Europejskie dla
Lubuskiego 2021-2027.

Czy projekt wpisuje si¢ w konkretny cel szczegdtowy, cel strategiczny oraz w
dzialania rekomendowane do realizacji w ww. dokumentach?

* Wersje dokumentow aktualne na dzien udostgpnienia Regulaminu wyboru
projektow.

14.

Realizacja projektu wynika z uzasadnionych potrzeb
(analiza popytu w tym analiza potrzeb)

dostepu

Ocenie podlega zasadnos¢ przyjetych w projekcie zatozen. Wnioskodawca musi
wskazaé, czy projekt jest realizowany w odpowiedzi na zdiagnozowane
zapotrzebowanie (analiza popytu, w tym analiza potrzeb), przedstawic cele,
potrzeby, trendy.

Ocena kryterium na podstawie zapisoOw zatacznika — Studium wykonalnosci
(Rozdziat VI, pkt 2, ppkt 2.2. Analiza popytu).

15.

Wybor najlepszego wariantu realizacji projektu (analiza
opcji)

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca dokonat identyfikacji, porownania, oceny
mozliwych do zastosowania rozwigzan w projekcie lub uzasadnit, ze nie ma
innych wariantow realizacji projektu?

Ocenie podlega, czy:

— zidentyfikowano i przenalizowano co najmniej minimalng liczbg istotnych i
technicznie wykonalnych opcji (czy w przypadku braku wariantow
alternatywnych dostatecznie uzasadniono ich brak)?
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— zastosowana zostata wlasciwa metoda analizy opcji?

— wyboru wariantu optymalnego dokonano w oparciu o prawidtowo
przeprowadzong analiz¢ opcji?

— do realizacji wybrano najkorzystniejszy wariant inwestycji? (jesli dotyczy).
Na wnioskodawcy spoczywa obowigzek wykazania, Ze wybrany przez niego
wariant realizacji projektu reprezentuje najlepsze sposrod wszelkich mozliwych
rozwigzan pod wzglgdem technicznym, ekonomicznym, srodowiskowym i
instytucjonalnym.

Ocena kryterium na podstawie zapisoOw zatacznika — Studium wykonalnosci
(Rozdziat VI, pkt 2, ppkt 2.1. Analiza wykonalno$ci oraz 2.3. Analiza opcji).

16.

Efektywnos¢ kosztowa projektu (w tym prawidtowosé
analiz)

dostepu

Ocenie podlega sposob osiagnigcia optymalnej
i efektywnej realizacji projektu.

Ocenie podlega, czy:

— korzysci zaplanowane do osiggni¢cia w wyniku realizacji projektu sg
wspolmierne do planowanych naktadow?

— zalozenia przedstawione w projekcie sg realne?

— poprawnie sporzadzono analizy, ktore sg podstawg do oceny efektywnosci
1 wykonalno$ci projektu w aspekcie jego zakresu, celow, zapotrzebowania
na dofinansowanie oraz trwato$ci podmiotu rozumianej jako zachowanie
plynnosci finansowej w fazie inwestycyjnej i operacyjnej projektu?

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja H.
Analiza ryzyka) oraz zatacznika — Studium wykonalno$ci (Rozdziat VI, pkt 1.
Analiza celow, pkt 2. Analiza wariantéw (ppkt 2.1.- 2.3.) oraz pkt 8. Analiza
finansowa (ppkt 8.1. - 8.4.), pkt 9. Analiza kosztoéw i korzySci).

17.

Whioskodawca/Partner (jesli dotyczy) posiada/ja zasoby
niezbedne do realizacji projektu

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca/Partner (jesli dotyczy) dysponuje:

— potencjalem kadrowym?
— odpowiednimi zasobami technicznymi?
— potencjatem organizacyjnym, w tym czy przewidziano problemy w

zarzadzaniu, ktéore moga doprowadzi¢ do niezrealizowania przedsigwzigcia,
czy podano potencjalne sposoby ich rozwigzania?

— potencjalem prawnym w tym posiada patenty, licencje, umowy, pozwolenia,
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zezwolenia - jesli projekt ich wymaga?

— potencjatem inwestycyjnym niezbednym do zrealizowania projektu?

— analizg ryzyka — czy Wnioskodawca dokonat analizy ryzyka, zidentyfikowat i
oszacowal ryzyko towarzyszace projektowi i potrafi je zminimalizowac¢ oraz
podjaé dziatania zaradcze?

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja H.

Analiza ryzyka) oraz zatacznika — Studium wykonalno$ci (Rozdziat VI, pkt 5.

Zasoby niefinansowe niezbgdne do realizacji projektu, pkt 7. Istotne aspekty

prawne realizacji projektu, pkt 8. (ppkt 2.6. Zrédta finansowania projektu oraz

ppkt 8.3 Trwalos$¢ finansowa)).

18.

Whioskodawca zapewni trwato$¢ projektu

dostepu

Ocenie podlega, czy Wnioskodaweca nie planuje w okresie 3/5* lat od ptatnosci
koncowej na rzecz Beneficjenta, zmian skutkujacych spetnieniem przestanek
okreslonych w art. 65 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
Nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace wspolne przepisy
dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spojnosci, 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
Wewngtrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania
Granicami i Polityki Wizowe;j.

Ocenie podlega, czy Wnioskodawca zapewni trwato$¢ instytucjonalnag,
techniczng i finansowa inwestycji po zakonczeniu jej realizacji?

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja H.
Analiza ryzyka — Opis sposobu zarzadzania projektem).

*3 lata w przypadku utrzymania inwestycji lub miejsc pracy stworzonych przez
MSP.

19.

Adekwatno$¢ wskaznikow do zakresu rzeczowego
projektu

dostepu

Ocenie podlegaja wybrane w projekcie wskazniki realizacji projektu. Ocenie
podlega mozliwos¢ ich osiagnigcia, trafnosc/realnos¢ wskazanych wartosci
docelowych wskaznikoéw wybranych przez Wnioskodawce sposrod Wykazu
wskaznikow EFRR dla Dziatan FEWL 21-27* (Wnioskodawca wybiera tylko te
wskazniki, ktére przypisane sa do Dzialania w ramach ktorego zostat ogloszony
nabor) oraz sposob pomiaru wskaznika.

Dopuszcza si¢ zmiany warto$ci docelowej wskaznikow w trakcie realizacji
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projektu, np. wynikajace z realizacji projektu w zmienionym zakresie, ze zmian
sytuacji rynkowej itp. Kazdy przypadek rozpatrywany jest indywidualnie.
Decyzj¢ kazdorazowo podejmuje IZ FEWL 21-27 w oparciu o przedktadane
przez Beneficjenta wyja$nienia.

Ocena kryterium w odniesieniu do wartosci przedstawionych na etapie zlozenia
wniosku o dofinansowanie.

Ocena kryterium na podstawie zapisow wniosku o dofinansowanie (Sekcja C.
Wskazniki projektu).

* Wersja dokumentu aktualna na dzien udostgpnienia Regulaminu wyboru
projektow.
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