Zatgcznik do uchwaty nr 107/2025/XI Komitetu Sterujgcego do spraw koordynacji wsparcia w sektorze

zdrowia z dnia 17 czerwca 2025 r.

Pomoc Techniczna

dla Funduszy Europejskich

Rzeczpospolita Dofinansowane przez

- Polska Unie Europejska

PLAN DZIALAN W SEKTORZE ZDROWIA

I INFORMACJE OGOLNE

1.1-NUMER PLANU DZIAtAN (dalej PD)
nr PD (z uwzglednieniem wszystkich PD przyjetych w danym roku

kalendarzowym, niezaleznie od celu szczegétowego/priorytetu). W przypadku, | [6/2025]

gdy przyjety zostat juz PD na dany rok., wpisujemy kolejny numer: np. 2/2023,
3/2023 itd. RRRR dotyczy roku, w ktérym sktadany jest PD.

1.2 NAZWA PROGRAMU

wiasciwa nazwa Programu, ktérego dotyczy PD

Fundusze Europejskie
dla Pomorza Zachodniego 2021-2027

INFORMACJE O INSTYTUCJI OPRACOWUJACEJ PLAN DZIALAN

1.3 Nazwa instytucji skfadajacej
PD

petna nazwa instytugji

Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Zachodniopomorskiego

1.4 Imie i nazwisko oraz
stanowisko osoby upowaznionej
do zlozenia PD

Mateusz Moksik — Dyrektor Wydziatu Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego
Wojewddztwa Zachodniopomorskiego

I.5 Dane kontaktowe osoby

(oséb) do kontaktéw roboczych
imie, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail

Michat Szkutnik, tel. 91 452 86 87, e-mail: mszkutnik@wzp.pl
Karolina Walkowiak, tel. 91 452 86 86, e-mail: kwalkowiak@wzp.pl
Justyna Bykowska-Berest, tel. 91 452 87 38, e-mail: jbykowska@wzp.pl

Data i podpis osoby

upowaznionej do ztozenia Planu dziatari
(zgodhnie z informacjq w pkt Informacje ogdlne)



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

Il WYKAZ DZIALAN OPISANYCH W PLANIE DZIAtAN

lista wszystkich naboréw realizowanych w sposéb konkurencyjny, projektéw realizowanych w sposéb niekonkurencyjny oraz naboréw realizowanych w sposéb niekonkurencyjny w ramach Instrumentéw Terytorialn
ktoére zostana opisane w kolejnych czesciach PD, tzn.:

- nabory, ktére majg zosta¢ ogtoszone w roku objetym danym PD i maja stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego,
projekty niekonkurencyjne, dla ktérych wnioski o dofinansowanie maja zostac ztozone w roku objetym danym PD i majg stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu Sterujacego.

11.6 Planowany
1.5 Planowana alokacja [PLN]: termin
11.3 Nr projektu w - ogtoszenia
PD/naboru realizowanego w | 11.4 Przedmiot projektu / naboru Bl kra’;‘,'\l"y naboru
P . L wyrazona w .
SI.)OSOP realizowanego w sposéb Y reahzowar)ego w
konkurencyjny/niekonkuren | konkurencyjny/niekonkurencyjny krajowego sposé6b
11.2 Nr celu cyjny w ramach w ramach Instrumentéw Catkowita (kwalifikowalne konkurencyjny /
szczegétowego? (cs) Instrumentow Terytorialnych . srodkipubliczne | njekonkurencyjny
1asci h X / wyrazona w Wkiad UE prywatne). W
1.1 w asc[lvvy nrcs wramac Terytonalnych skrocona nazwa w przypadku naboru realizowanego w PLN. (Suma wyrazona w przypadku projektu w ramach
L ktoreg? og+o§zony programu. numer priorytetu w sposob konkurencyjny lub niekonkurencyjny whktadulUE oraz PLN kwota o Instrumentéw
-P- _zostame nabqr |Ub_ programie . litera ,P” gdy nr dot. w ramach Instrumentéw Terytorialnych - e przewidywan b T ial h
realizowany bedzie projekt : ] : ; K . dk i Sposo erytorialnych/
. : projektu realizowanego w sposéb J€JgO zakres, natomiast W przypadku krajowego) ego wktadu niekonkurencyjny oA q
) kW T(pOSOb ) niekonkurencyjny lub litera ,K" gdy nr ‘ projektu rgalizoyvanego w spo§c’>/bl . powinna da¢ UE SUITE zloze.ma WI'IIOSk.u
niekonkurencyjny dot. naboru konkurencyjnego lub niekonkurencyjny - jego tytut, lub jesli nie wartoéé (kwalifikowaln kwalifikowalnych o dofinansowanie
skrét ,IT" w ramach Instrumentéw jest jeszcze znany, jego zakres (w sposob catkowitg e srodki z UE) érodkéw dla projektu
i - : tet ; G : : -
i R
R e prywatnych oraz SpOSéb
Srodkow rane .
niekwalifikowalnych. niekonkurencyjny
rok oraz kwartat
[RRRR.KW]
1. 4(d) Wspieranie FEPZ.6.K.11 Projekty zwigzane z eliminowaniem 7 000 000 5950 000 1 050 000 2026.1
dostosowania zdrowotnych czynnikéw ryzyka w
pracownikow, miejscu pracy, poprawa ergonomii
przedsiebiorstw i pracy, przekwalifikowaniem
przedsiebiorcow do pracownikoéw dtugotrwale
Zmian, wspieranie pracujacych w warunkach
aktywnego i negatywnie wptywajacych na
zdrowego starzenia zdrowie, a takze zdrowiem
sie oraz zdrowego i psychicznym pracownikow.
LzIT - Zintegrowa’gg?ygstycje Terytorialne, RLKS — Rozwj Lokalny Kierowany przez Spotecznosc, IIT — Inne Instrumenty Terytorialne
2 \Jkl l:UIIC W Zd‘:qLLIIIkU i‘V’ IULPUI CUILCIIid ug(::llcgu LAl 2021/’1000 L dllid 24 CLCTWCLd 2021




dostosowanego
srodowiska pracy,
ktére uwzglednia
zagrozenia dla
zdrowia

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

FEPZ4.P4

Wsparcie rehabilitacji
onkologicznej w
Zachodniopomorskim Centrum
Onkologii
w Szczecinie

49 095 000

30 000 000

19 095 000

2026.1




IV FISZKA NABORU PROWADZONEGO W SPOSOB KONKURENCYJNY
cze$¢ wypetniana jest oddzielnie dla kazdego naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, ujetego w wykazie dziatan zawartym
w czesci Informacje ogolne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego naboru, kolejna fiszke nalezy przedstawi¢ w
oddzielnej czesci poprzez powielenie formularza fiszki.

IV.1 NUMER NABORU W PD
skrocona nazwa programu - skrot nazwy
wojewddztwa . numer priorytetu . litera ,K".
kolejny numer projektu Przyktad: WD.1.K.1.

FEPZ.6.K.11

IV.2 DZIALANIE

numer oraz nazwa , w ramach ktérego
ogtaszany jest nabér

6.7 Aktywne starzenie sie w dobrym zdrowiu

IV.3 Fundusz

skrét wrasciwego funduszu, w ramach
ktérego udzielane bedzie dofinansowanie
inwestycji — wybrac z listy

EFS+

IV.4 Cel szczeg6towy

numer i nazwa jednego z celow
szczegotowych polityki spojnosci — 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 szczegdtowy: 4(d) Wspieranie dostosowania pracownikow,
przedsiebiorstw i przedsiebiorcow do zmian, wspieranie
aktywnego i zdrowego starzenia sie oraz zdrowego i dobrze
dostosowanego srodowiska pracy, ktdre uwzglednia zagrozenia
dla zdrowia

IV.5 Typ/typy projektow
przewidziane do realizacji w

ramach naboru zgodnie z SzOP
typ projektu zgodnie z programem/ SzOP,
w ktory wpisuje sie dany projekt

1. Wdrozenie programoéw ukierunkowanych na eliminowanie
zdrowotnych czynnikdw ryzyka w miejscu pracy, w tym z zakresu
ergonomii pracy.

2. Wdrozenie programow przekwalifikowania pracownikéw
dtugotrwale pracujacych w warunkach negatywnie wptywajacych
na zdrowie, przygotowujace do kontynuowania pracy na innych
stanowiskach o mniejszym obciagzeniu dla zdrowia.

3. Wdrozenie programow wsparcia psychologicznego dla
pracownikow, w tym:

a) dziatania edukacyjne w zakresie zdrowia psychicznego,

b) szkolenia w zakresie radzenia sobie ze stresem i
przeciwdziataniu wypaleniu zawodowemu,

¢) konsultacje grupowe psychologiczne i terapeutyczne.

IV.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawi¢ odpowiednie stowo okreslajace,
czy inwestycja ma zasieg regionalny czy

regionalny

Wojewddztwo: zachodniopomorskie




ogolnopolski (w przypadku programéw
regionalnych zawsze nalezy pozostawic¢
stowo ,regionalny”).

Powiat: biatogardzki, choszczenski, drawski, goleniowski, gryficki,
gryfinski, kamienski, kotobrzeski, m. Koszalin, koszalinski, tobeski,
mysliborski, policki, pyrzycki, stawienski, stargardzki, m. Szczecin,
szczecinecki, Swidwinski, m. Swinoujécie, watecki

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

PODSTAWOWE INFORMACJE O NABORZE

IV.7 Tytut naboru

Eliminowanie czynnikow zagrazajacych zdrowiu w miejscu pracy,
poprawa ergonomii pracy, przekwalifikowanie pracownikéw
dtugotrwale pracujacych w warunkach negatywnie wptywajacych
na zdrowie oraz wsparcie zdrowia psychicznego pracownikow.

IV.8 Potencjalni beneficjenci /
Typy beneficjentow

typy beneficjentow zgodnie z zapisami
programu/SzOP (tylko beneficjenci, ktorzy
beda mogli ubiegac sie o wsparcie w ramach
danego naboru)

Zgodnie z SZOP:

Administracja publiczna,

Instytucje nauki i edukacji,

Instytucje ochrony zdrowia,

Organizacje spoteczne i zwigzki wyznaniowe,

Partnerzy spoteczni,

Przedsiebiorstwa,

Stuzby publiczne.

Uprawnionymi podmiotami do aplikowania o srodki beda:
pracodawcy z wytaczeniem duzych przedsiebiorstw.

Zgodnie z kryteriami Wnioskodawca uprawnionym jest podmiot,
ktéry nie otrzymat dofinansowania w ramach konkursu nr
RPZP.06.08.00-1P.02-32-K73/22 w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego
2014-2020 oraz w ramach konkursu nr FEPZ.06.07-IP.01-001/24 w
ramach programu Fundusze Europejskie dla Pomorza
Zachodniego 2021-2027.

IV.9 Cel gtéwny naboru
cel gtdbwny naboru, biorac pod uwage
zidentyfikowane problemy

Celem naboru jest wsparcie zachodniopomorskich pracownikéw w
eliminowaniu zdrowotnych czynnikéw ryzyka wystepujacych w
miejscu pracy, poprawe ergonomii pracy, przekwalifikowaniu
pracownikéw diugotrwale pracujacych w warunkach negatywnie
wptywajacych na zdrowie, a takze zdrowiu psychicznym. W
dtuzszej perspektywie przyczyni sie to do wydtuzenia aktywnosci
zawodowej zachodniopomorskich pracownikéw.




IV.10 Opis zakresu naboru

opis zakresu danego naboru.

Dodatkowo nalezy przedstawi¢ diagnoze
sytuacji w regionie, wskazujacag koniecznosé
ogtoszenia naboru (dotyczy programow
regionalnych).

W przypadku RPZ nalezy przedstawi¢ ogdlny
opis schematu RPZ, wskaza¢, czy nabor
dotyczy catego wojewodztwa, czy jego
czesci, czy wybrany bedzie tylko jeden
realizator czy nie ma takich ograniczen, czy
jest to pierwszy nabor na realizacje tego RPZ
(w przypadku, gdy jest to kolejny nabor
nalezy wskaza¢ numer poprzedniego naboru
oraz zakontraktowana alokacje i liczbe
wybranych podmiotow).

Wsparcie zaplanowane w ramach szeroko rozumianej ergonomii
miejsca pracy polegac bedzie miedzy innymi na dostosowaniu
stanowiska pracy (aby dalsze wykonywanie obowigzkéw
stuzbowych nie pogarszato stanu zdrowia pracownika), ochronie
narzadu ruchu pracownikéw w miejscu pracy, edukacji dla
pracownikéw w zakresie profilaktyki choréb cywilizacyjnych,
udzieleniu kompleksowego wsparcia na rzecz walki ze stresem.
Ponadto, w ramach projektu mozliwe jest sfinansowanie zmiany
kwalifikacji zawodowych lub kompetencji (w celu kontynuowania
pracy u tego samego Pracodawcy) oraz szkolen w zakresie
radzenia sobie ze stresem i przeciwdziataniu wypaleniu
zawodowemu. Efektem ww. dziatan bedzie wydtuzenie czasu
aktywnosci zawodowej pracownikdw oraz ograniczenie wytgczania
0s6b z rynku pracy z powoddw zdrowotnych.

Problemy zdrowotne oséb znajdujacych sie w wieku aktywnosci
zawodowej stanowig istotny problem oraz wyzwanie zaréwno dla
systemu ochrony zdrowia, jak i dla gospodarki. Choroby
przewlekte, stres, wypalenie zawodowe, zaburzenia
psychologiczne oraz dolegliwosci uktadu miesniowo-
szkieletowego znaczaco wptywajg na zdolnos¢ do pracy, obnizaja
produktywnosc i zwiekszaja absencje oraz niedobdr pracownikow.
Wg danych ZUS Departamentu Statystyki i Prognoz Aktuarialnych
(,Absencja chorobowa w 2024 roku”) w 2024 roku osobom
ubezpieczonym w ZUS wystawiono ogdtem 25,5 min zaswiadczen
lekarskich z czego 22,2 min byty to zaswiadczenia wystawione z
tytutu choroby wtasnej. W poréwnaniu z rokiem 2023 liczba
wydanych zaswiadczen lekarskich wzrosta o 1,1%. Najczesciej
wystepujaca przyczyna czasowej niezdolnosci do pracy w
kontekscie liczby dni absencji byty choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki facznej — 17,4% ogétu liczby dni absengji
chorobowej (w 2023 r. — 17,0%). Zaburzenia psychiczne i
zaburzenia zachowania stanowity 12,6% (w 2023 r. — 11,0%).
Zgodnie z danymi statystycznymi Urzedu Statystycznego w
Szczecinie (https://szczecin.stat.gov.pl) wg. stanu na dzien 31
grudnia 2024 r. liczba ludnosci wojewddztwa
zachodniopomorskiego wyniosta 1622,8 tys. oséb z czego 51,54%
stanowity kobiety. Liczba ludnosci w wieku produkcyjnym (18-
59/64 lata) stanowita 57,9%. Zgodnie z danymi GUS w Szczecinie
wsréd osob w wieku produkcyjnym aktywnych zawodowo byto
757 tys. Prognoza na rok 2030 zaktada, ze liczba ludnosci woj.
zachodniopomorskiego w wieku produkcyjnym osiggnie podobna
wartosé tj. 57,8% ogdtu mieszkancow wojewddztwa. Biorac pod
uwage powyzsze dane oraz fakt, ze liczba oséb w woj.
zachodniopomorskim w wieku produkcyjnym w przysztosci nie
ulegnie znaczagcemu zmniejszeniu szczegdlnie istotne jest
podjecie dziatan majacych na celu stworzenie odpowiednich
warunkow sprzyjajacych utrzymaniu i poprawie dobrego stanu
zdrowia oséb aktywnych zawodowo.

Majac na uwadze powyzsze szczegdlnie istotna jest realizacja
projektdw ukierunkowanych na eliminowanie zdrowotnych




czynnikdw ryzyka w miejscu pracy i sprzyjajacych poprawie i
utrzymaniu dobrego stanu zdrowia pracownikéw. W ramach
przedmiotowego naboru dofinansowanie uzyskaja projekty
wzmacniajace potencjat zdrowotny oséb pracujacych poprzez
wdrozenie w zaktfadach pracy, w ktérych identyfikowane sg
czynniki wptywajace negatywnie na zdrowie pracownikéw
programow przyczyniajacych sie do minimalizacji i eliminacji tych
czynnikdw. Realizacja wsparcia, dostosowanego do konkretnych
pracodawcéw i ich pracownikdéw, bedzie odpowiedzia na
zdiagnozowane przez pracodawce problemy zdrowotne. Wsparcie
bedzie polega¢ miedzy innymi na dostosowaniu stanowiska pracy
w zakresie poprawy ergonomii pracy, sfinansowaniu kosztéw
dodatkowych badan przesiewowych majacych na celu wykrycie
choréb w tym nowotwordw, kosztéw rehabilitacji lub zajeé
fizjoterapeutycznych, wsparcie psychologiczne w przypadku
wypalenia zawodowego itp. Udzielane wsparcie bedzie stanowito
odpowiedz na przedstawione przez pracodawce potrzeby. Na
podstawie analizy, z ktérej beda wynikaty potrzeby pracodawcy i
pracownikéw mozliwe bedzie precyzyjne dopasowanie dziatah do
rzeczywistych potrzeb pracodawcéw i ich pracownikdw.
Przewidywane utrzymanie sie trendu demograficznego,
pogtebiajacego starzenie sie spoteczenstwa, a w konsekwengji
uszczuplanie zasobow rynku pracy, czynia koniecznymi do
podjecia dziatan zmierzajacych do dbatosci o zdrowie
pracownikow i tworzenie srodowiska pracy sprzyjajacego
dobrostanowi fizycznemu i psychicznemu mieszkancow
wojewodztwa zachodniopomorskiego. Przyjecie do realizagji
planowanych dziatanh wynika takze wprost z zapiséw Polityki
Rynku Pracy Wojewddztwa Zachodniopomorskiego do 2030 r.
zgodnie z interwencja 1.3 Zapobieganie wczesnemu opuszczaniu
rynku pracy, wykluczenia z rynku pracy z powodu probleméw
zdrowotnych stanowig powazny problem zaréwno ze wzgledu na
ostabianie podazy pracy, jak i obnizania jakosci zycia oséb
dotknietych wykluczeniem.

W 2024 roku zrealizowany zostat nabdr wnioskow skierowany do
pracodawcéw i ich pracownikow z wojewodztwa
zachodniopomorskiego w zakresie poprawy ergonomii pracy. W
niniejszym naborze zostato ztozonych 79 wnioskéw o
dofinansowanie. W wyniku oceny ztozonych wnioskow zawarto
umowy o dofinansowanie z 46 Wnioskodawcami na kwote

15 656 847,51 zt. Proponowane rozwigzania bezposrednio
wptynety na poprawe warunkow sprzyjajacych poprawie i
utrzymaniu dobrego stanu zdrowia w miejscu pracy.

IV.11 Cel ze ,, Zdrowej przysztosci”
nazwa adekwatnego celu z dokumentu
,Zdrowa Przysztosc¢” — 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 1.4 [Zdrowie publiczne] Rozwdéj profilaktyki, skuteczna
promocja zdrowia i postaw prozdrowotnych




IV.12 Opis zgodnosci naboru z
aktualna mapa potrzeb
zdrowotnych i Krajowym /
Wojewodzkim Planem

Transformacji

zakres aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych,
w ktory wpisuja sie dziatania objete
wsparciem w ramach naboru oraz Krajowego
lub Wojewddzkiego Planu Transformacgji

Odnoszac sie do Map Potrzeb Zdrowotnych (MPZ) zawierajacych
rekomendacje na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026
r., nalezy zauwazy¢, ze istotne jest zmniejszenie oddziatywania
gtéwnych czynnikow ryzyka majacych wptyw na zmiany
demograficzne (szybkie starzenie sie ludnosci, wolniejszy wzrost
dtugosci zycia w zdrowiu). Wczesne wykrywanie stanow
chorobowych, ksztattowanie wtasciwych zachowan
prozdrowotnych, kreowanie warunkdéw umozliwiajacych
zachowanie i poprawe zdrowia przyczyni sie do zmiany sytuacji
malejacej populacji oséb w wieku produkcyjnym. W kontekscie
MPZ istotne sag réwniez zmiany dotyczace srodowiska pracy, nauki
i odpoczynku, przyczyniajace sie do prozdrowotnego stylu zycia.
Natomiast powotujac sie na Wojewoddzki Plan Transformacji
Wojewodztwa Zachodniopomorskiego (WPT WZ), zauwazalna jest
potrzeba w zakresie zapobieganie chorobom cywilizacyjnym czy
problemom zdrowotnym zwigzanych ze zdrowiem psychicznym.
W WPT WZ wskazano, ze czesci probleméw zdrowotnych mozna
zapobiegac¢ poprzez redukcje czynnikdw ryzyka, co z kolei
przetozy sie na trwanie w aktywnosci zawodowej. Niezbedne jest
zwiekszenie kompetencji zdrowotnych pracownikéw poprzez
intensyfikacje dziatan z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia,
zwiekszenie wachlarza badan profilaktycznych oraz kontynuacgji
dziatan majacych na celu zwigkszenie zgtaszalnosci na badania
przesiewowe. Niniejszy nabdr jest rowniez zgodny z aktualnym
Wojewddzkim Planem Transformacji Wojewodztwa
Zachodniopomorskiego na lata 2022 — 2026 w zakresie
rekomendagji 2.1.5 Intensyfikacja dziatan profilaktycznych w
zakresie chorob zawodowych i zwigzanych z praca.

IV.13 Przewidywany termin

ogtoszenia naboru
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2026.1

IV.14 Opinia Ministra Zdrowia
Oswiadczenie o posiadaniu pozytywnej
opinii Ministra Zdrowia, o ile nabér dotyczy
zakresu:

- dostepnosci placéwek ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej (AOS,

- psychiatrii,

- ksztatcenia kadr medycznych i
okotomedycznych.

Opinia Ministerstwa Zdrowia nie jest wymagana.

ZAKEADANE EFEKTY NABORU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

IV.15 WSKAZNIKI REZULTATU




Szacowana

wartosc >
Nazwa wskaznika Jednostka osiaggnieta Wartos¢ docelowa ?akladana W
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, outp ru/poprawy y wskazany w FEPZ 2021-2027
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IV.16 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana
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S programie
dzieki
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poprawy srodowiska pracy

wskazany w FEPZ 2021-2027

IV.17 POZOSTALE INFORMACJE

Czy wymagana jest fiszka Regionalnego Programu Zdrowotnego

[tak/nie]

NIE




VIl KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

VIL.1 Nr naboru/
projektu realizowanego w sposéb

niekonkurencyjny

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

FEPZ.6.K.11

VII.2 Tytut naboru/projektu realizowanego w
sposéb niekonkurencyjny

Eliminowanie czynnikéw zagrazajacych zdrowiu w miejscu pracy, poprawa ergonomii pracy,
przekwalifikowanie pracownikéw diugotrwale pracujacych w warunkach negatywnie wptywajacych na zdrowie
oraz wsparcie zdrowia psychicznego pracownikéw.

V1.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisac¢ wszystkie
obowiagzkowe rekomendacje — zaréwno dostepu, jak i premiujace. W przypadku niewykorzystania ktérejs z obowiazkowych rekomendacji, nalezy uzasadnic dlaczego dana rekomendacja nie zostata
uwzgledniona. W przypadku rekomendagji fakultatywnych nalezy wypisac tylko te wybrane przez IZ/ IP. Opisujac kryteria premiujace nalezy okresli¢ istotnos¢ danego kryterium (punktacja/ waga). W
zaleznosci od zakresu dziatania nalezy 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 wiasciwymi nazwa (brzmienie) oraz numer kryterium dostepu/ opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Komitetu
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru proponowanego przez |Z/ IP premiujace Sterujacego wraz z projektem definicji proponowanej przez I1Z/ IP kryterium
stanowiacego przedmiot wsparcia w kryterium

ramach naboru/ projektu realizowanego w
sposéb niekonkurencyjny

1 Warunki ubiegania sie o —
wsparcie ze Srodkow
polityki spdjnosci w
sektorze zdrowia musza by¢
konstruowane w sposdb

— Warunki ubiegania sie o wsparcie ze Srodkéw polityki spdjnosci w
sektorze zdrowia zostang skonstruowane w sposéb niedyskryminujacy
pomioty ze wzgledu na ich forme prawng, rodzaj podmiotu, forme
wihasnosci (np. podmioty publiczne i prywatne), etc. Poprzez kryteria
wspdlne dopuszczalnosci zapewniono zgodnosc z art. 9 rozporzadzenia




niedyskryminujacy pomioty
ze wzgledu na ich forme
prawng, rodzaj podmiotuy,
forme wtasnosci (np.
podmioty publiczne i
prywatne), itp.

PE i Rady nr 2021/1060 oraz zasada zwalczania dyskryminacji zawartg w
art. 10 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskie;j.

Projekty sa wybierane z
uwzglednieniem danych
zawartych w mapie potrzeb
zdrowotnych lub danych
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 zostaty
uwzglednione w
obowiazujacej mapie.

Diagnoza potrzeb
Kryterium numer 3

Kryterium dostepu

Zapewniono petng zgodnos¢. Przedmiotowe kryterium uwzglednia
réwniez zasade ogolna specyficzng nr 1.

Definicja kryterium:

1. Projekt jest zgodny z regionalnymi i lokalnymi potrzebami
wynikajacymi z aktualnych danych statystycznych, w tym danych
demograficznych, epidemiologicznych, danych z Zaktadu Ubezpieczeh
Spotecznych, Inspekgji Pracy nt. wypadkdw przy pracy. Powyzsze
powinno wynika¢ z mapy potrzeb zdrowotnych lub w przypadku braku
danych dostepnych na poziomie szczegdtowosci okreslonym przez
specyfike projektu — z danych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych lub
Inspekgji Pracy, lub zaktadow pracy.

2. Zatozenia projektu wynikaja miedzy innymi z analizy wystepowania
niekorzystnych czynnikéw zdrowotnych w miejscu pracy, opracowanej
przed ztozeniem wniosku przez Wnioskodawce. Wnioskodawca przy
wykonaniu diagnozy wezmie pod uwage dane zawarte w mapie potrzeb
zdrowotnych lub dane zawarte na platformie Baza Analiz Systemowych i
Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia lub w
przypadku braku danych dostepnych na poziomie szczegotowosci
okreslonym przez specyfike projektu z danych Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych lub Inspekcji Pracy, lub zaktadu pracy.

Dokument musi zostaé zatwierdzony przez Wnioskodawce przed
ztozeniem projektu.

Whioski z analizy wystepowania niekorzystnych czynnikdéw zdrowotnych
W miejscu pracy musza zosta¢ zawarte w tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.
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Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane dwuetapowo — na etapie oceny na
podstawie tresci wniosku o dofinansowanie oraz przed podpisaniem
umowy na podstawie przedtozonej analizy.

Do dofinansowania moga
by¢ przyjete wytacznie
projekty zgodne z
odpowiednimi celami
zdefiniowanymi w
dokumencie ,Zdrowa
Przysztosé.

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

Spojnos¢ z dokumentami
strategicznymi
Kryterium numer 4

Kryterium dostepu

Zapewniono petng zgodnosc¢ z rekomendacja.

Definicja kryterium:

1.

Projekt jest spdjny z Wojewddzkim Planem Transformacgji dla
wojewoddztwa zachodniopomorskiego. Wnioskodawca we
wniosku o dofinansowanie przedstawi informacje, ze realizacja
projektu jest zgodna z rekomendacja nr 2.1.5 Intensyfikacja
dziatan profilaktycznych w zakresie choréb zawodowych i
zwigzanych z pracg zawarta w aktualizacji Wojewddzkiego Planu
Transformacji Wojewddztwa Zachodniopomorskiego (2024).
Realizacja projektu jest zgodna z celami okreslonymi w
dokumencie ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy Strategiczne Rozwoju
Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021-2027 z perspektywa do
2030 r.” Wnioskodawca we wniosku o dofinansowanie projektu
przedstawi informacje, ze zaplanowane dziatania sg zgodne m.in.
z celem 1.4 Rozwdj profilaktyki, skuteczna promocja zdrowia i
postaw prozdrowotnych, Kierunek interwencji 1: Rozwoj
profilaktyki, skuteczna promocja zdrowia i postaw
prozdrowotnych, Narzedzie 1.2 Wdrozenie i realizacja dziatan
stuzacych wsparciu zdrowia oséb pracujacych, Narzedzie 1.3
Wsparcie dziatan w kierunku ksztattowania i rozwoju postaw
prozdrowotnych oraz przedsiewzie¢ promujacych zdrowy styl
Zycia.

Zasady oceny:
Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.
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Do dofinansowania moga
by¢ przyjete projekty spdjne
z Planami Transformagji
(odpowiednio krajowym lub
regionalnym).

Spdjnosc z dokumentami
strategicznymi
Kryterium numer 4

Kryterium dostepu

Zapewniono petng zgodnos¢ z rekomendacja.

Definicja kryterium i zasada oceny jak wyzej (Lp. 3).

Do dofinansowania moga
by¢ przyjete wytacznie
projekty posiadajace
pozytywna

opinie o celowosci
inwestycji, o ktérej mowa w
ustawie o swiadczeniach
opieki

zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych
(OCI). Wiasciwe Instytucje
Zarzadzajace i Instytucje
Posredniczace maja
obowiazek zapewnic, ze ww.
opinia jest

zatgczona do wniosku o
dofinansowanie.

W przedmiotowym obszarze wsparcia rekomendacja ta jest
nieadekwatna do zakresu dziatan.

Kryteria premiuja dziatania
realizowane w projektach,
ktére sg komplementarne
do innych projektéw
finansowanych ze srodkéw
UE, w tym w szczegolnosci
Krajowego Planu Odbudowy
i Zwiekszania Odpornosci

Komplementarnosé
Kryterium numer 4

Kryterium
premiujace

Zapewniono petng zgodnosc¢ z rekomendacja.

Definicja kryterium:

Projekt zaktada komplementarnos$¢ wsparcia poprzez zwiazek z innym
projektem zrealizowanym/realizowanym ze srodkéw UE w tym w
szczegolnosci Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci, ze
srodkéw krajowych lub innych zrédet.

Ocenie podlega zwigzek (dopetnienie sie) projektu z innymi projektami
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(réwniez realizowanych we
wczesdniejszych okresach
programowania), ze
srodkow krajowych lub
innych Zrédet.

prowadzacymi do realizacji okreslonego celu. Warunkiem koniecznym do
uznania projektow jako komplementarnych jest ich uzupetniajacy sie
charakter i przyczynianie sie do osiggniecia dodatkowych korzysci, takich
jak:

- oszczednos¢ srodkow,

- 0szczednos¢ czasu (uzyskiwanie okreslonych rezultatéw w krétszym
okresie czasu),

- utatwienie realizacji kolejnego (komplementarnego) przedsiewziecia;

- dodatkowe/ lepsze/ trwalsze produkty i rezultaty;

- wyzsza uzytecznos$¢ ustug;

- skuteczniejsze zaspokojenie potrzeb (rozwigzanie problemow/
odpowiedz na wyzwania rozwojowe).

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Kryteria punktowe: 5 pkt spetnienie kryterium, O pkt nie spetnia
kryterium.

Kryteria wyboru projektow
muszg by¢ zgodne z
systemem realizagji
wiasciwego

programu.

Kryteria wyboru projektéw dla przedmiotowego dziatania sa zgodne z
metodyka i rodzajami kryteriéw stosowanych przy wyborze projektéw w
ramach programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego
2021-2027.

Infrastruktura wytworzona w
ramach projektu moze by¢
wykorzystywana na rzecz
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych
oraz -jesli to zasadne - do
dziatalnosci poza leczniczej
w ramach dziatalnosci

W przedmiotowym obszarze wsparcia rekomendacja ta jest
nieadekwatna do zakresu dziatan. Wsparcie kierowane jest do
Pracodawcy i jego pracownikdw i ma na celu eliminowanie zdrowotnych
czynnikdw w miejscu pracy oraz przeciwdziataniu wypaleniu
zawodowemu. Wsparcie zaplanowane w ramach szeroko rozumianej
ergonomii miejsca pracy polegaé bedzie miedzy innymi na dostosowaniu
stanowiska pracy (aby dalsze wykonywanie obowigzkéw stuzbowych nie
pogarszato stanu zdrowia pracownika), ochronie narzadu ruchu
pracownikéw w miejscu pracy, edukacji dla pracownikéw w zakresie
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statutowej danego
podmiotu leczniczego, przy
czym gospodarcze
wykorzystanie infrastruktury
nie moze przekroczy¢ 20%
zasobdéw/wydajnosci
infrastruktury w ujeciu
rocznym.

profilaktyki chorob cywilizacyjnych, udzieleniu kompleksowego wsparcia
na rzecz walki ze stresem lub sfinansowanie zmiany kwalifikacji
zawodowych lub kompetencji (w celu kontynuowania pracy u tego
samego Pracodawcy). Nie bedzie infrastruktury wykorzystywanej na rzecz
$wiadczenia opieki zdrowotne;j.

Zasady ogdlne moga by¢
uwzgledniane w innych
dokumentach wynikajacych
z

systemu realizacji Programu,
np. w Szczeg6towym Opisie
Priorytetéw danego
Programu lub w
Regulaminie naboru
konkurencyjnego.

Rekomendacje adekwatne do danego obszaru wsparcia zostana
uwzglednione m.in. w Regulaminie wyboru projektu.

10

Wiasciwe Instytucje
Zarzadzajace i Instytucje
Posredniczace:

- przygotowuja propozycje
kryteriéw dla Komitetu
Monitorujgcego zgodnie z
Ww.

Rekomendacjami,

- moga okresla¢ kryteria
inne niz wynikajace z ww.
Rekomendacji, szczegdlnie
gdy jest to uzasadnione
specyfika danego obszaru

Kryteria wyboru projektéw dla przedmiotowego obszaru wsparcia s
zgodne z przedmiotowymi rekomendacjami i specyfika regionu.
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lub typu projektow, o ile nie
naruszaja zapiséw
Programéw.

11

Projekt jest zgodny z
regionalnymi i lokalnymi
potrzebami wynikajacymi z
aktualnych danych
statystycznych, w tym
danych demograficznych,
epidemiologicznych, danych
z Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych, Inspekcji Pracy
nt. wypadkdéw przy pracy.
Powyzsze powinno wynikac
Z mapy potrzeb
zdrowotnych lub w
przypadku braku danych
dostepnych na poziomie
szczego6towosci okreslonym
przez specyfike projektu — z
danych Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych
lub Inspekcji Pracy, lub
zaktaddw pracy

Diagnoza potrzeb
Kryterium numer 3

Kryterium dostepu

Zasada ogolna specyficzna nr 1 zostata uwzgledniona w kryterium
.Diagnoza potrzeb”.

Definicja kryterium i zasada oceny jak w Lp. 2.

12

Grupe docelowa w projekcie
stanowig osoby pracujace
lub zarejestrowane jako
bezrobotne

Zgodnos¢ z grupa
docelowa
Kryterium numer 5

Kryterium dostepu

Zapewniono petng zgodnos¢ z rekomendacja.

Definicja kryterium:

Projekt jest skierowany do pracodawcédw z obszaru wojewddztwa
zachodniopomorskiego i ich pracownikow.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku
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o dofinansowanie projektu.

13 | Projekt obejmuje dziatania z | Zakres wsparcia Kryterium dostepu | Zapewniono czesciowa zgodnos¢ z rekomendacja.
zakresu profilaktyki choréb | Kryterium numer 6
zwigzanych z miejscem Definicja kryterium:
pracy lub wsparcia Projekt zaktada obowigzkowo realizacje dziatan:
pracownikéw w powrotach 1) z zakresu profilaktyki chordb zwigzanych z miejscem pracy,
do pracy po dtugotrwatych 2) zwigzanych z poszerzaniem wiedzy nt. zdrowotnych czynnikdw ryzyka
zwolnieniach lekarskich i w miejscu pracy oraz dziatania prewencyjne lub naprawcze w zakresie
0s6éb ponownie wracajacych czynnikéw szkodliwych lub uciazliwych wystepujacych w miejscu pracy,
na rynek pracy po 3) w zakresie profilaktycznych badan przesiewowych.
dtugotrwatej niezdolnosci Zasady oceny:
do pracy lub dziatania z Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
zakresu zapobiegania dofinansowanie.
dtugotrwatej niezdolnosci
do pracy

14 | Projekt obejmuje dziatania Zakres wsparcia Kryterium dostepu | Zapewniono cze$ciowa zgodnos¢ z rekomendacja.

dla pracownikdéw w zakresie
poszerzania wiedzy na
temat

zdrowotnych czynnikdéw
ryzyka w miejscu pracy oraz
dziatania prewencyjne lub
naprawcze w zakresie
czynnikéw szkodliwych lub
uciazliwych wystepujacych
w miejscu

pracy.

Kryterium numer 6

Definicja kryterium i zasada oceny jak w kryterium Zakres wsparcia
(Lp. 13).
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Whioskodawca moze ztozy¢
nie wiecej niz 1 wniosek o
dofinansowanie projektu

w ramach konkursu.

Wymogi organizacyjne
Kryterium numer 1

Kryterium dostepu

Zapewniono petng zgodnos¢ z rekomendacja.

Definicja kryterium:

1. Whioskodawca sktada nie wiecej niz 1 wniosek o dofinansowanie
projektu. W przypadku zidentyfikowania projektéw gdzie wnioskodawca
wystepuje wiecej niz 1 raz, wszystkie projekty tego podmiotu zostana
odrzucone (wytaczenie to nie dotyczy jednostki samorzadu
terytorialnego, ktéra sktada projekty dla wiecej niz 1 jednostki
organizacyjnej nie posiadajacej osobowosci prawnej). Jako
Whioskodawce nalezy rozumieé podmiot, ktory petni role pracodawcy
dla pracownikdéw na rzecz ktérych realizowane bedzie wsparcie.

2. Whioskodawca od minimum 1 roku przed dniem ztozenia
wniosku posiada siedzibe lub oddziat lub gtéwne miejsce wykonywania
dziatalnosci lub dodatkowe miejsce wykonywania dziatalnosci na terenie
wojewddztwa zachodniopomorskiego.

3. Projekt realizowany jest samodzielnie przez Wnioskodawce tj. nie
zaktada sie realizacji projektu w formule partnerskiej.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu, rejestru wnioskéw ztozonych w ramach
naboru oraz informacji pozyskanych z rejestrow publicznych, do ktérych
instytucja posiada dostep (KRS, CEIDG) lub zatgczonego do wniosku
dokumentu urzedowego wydanego przez wtasciwy organ administracji
publicznej, potwierdzajgcego spetnienie kryterium.

16

Kryteria premiuja projekty,
w ktdrych beneficjent lub
partner posiada
udokumentowane
kompetencje kadry
medycznej w realizacji
dziatan profilaktycznych lub
dziatan ukierunkowanych na

Nabor nie dotyczy profilaktyki choréb zwigzanych z miejscem pracy lub
dziatan ukierunkowanych na powrét do pracy realizowanych poprzez
Regionalne Programy Zdrowotne. W ramach niniejszego naboru
Whioskodawca jest jednoczesnie pracodawca, ktérego dotyczy wsparcie
zaplanowane w projekcie. Projekty nie beda realizowane w formule
partnerstwa. Ma to na celu wytonienie Wnioskodawcy, ktoérzy poprzez
samodzielna realizacje projektu odpowiedza najlepiej na zdiagnozowane
problemy wynikajace z negatywnych czynnikdw wptywajacych na prace
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powroty do pracy

wykonywang na danym stanowisku zaréwno pod katem zdrowotnym
pracownikéw jak i samej ergonomii miejsca pracy.

17 | Kryteria premiuja projekty Wspdtpraca Kryterium Zapewniono petng zgodnos$¢ z rekomendacja.
zaktadajace, jako jedno z profesjonalistow medycyny | premiujace
dziatan projektu, pracy Definicja kryterium:
wspotprace profesjonalistow | Kryterium numer 2 Projekt zaktada, ze jedno z dziatan projektu bedzie obejmowacd
stuzby medycyny pracy z wspodtprace profesjonalistéw stuzby medycyny pracy z pracodawca.
pracodawca/przedsiebiorca. Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku
o dofinansowanie projektu.

Kryteria punktowe: 10 pkt spetnienie kryterium, O pkt nie spetnia
kryterium.

18 | Kryteria premiuja projekty — — Nabor realizowany poza formuta Regionalnych Programoéw Zdrowotnych
realizowane przez podmioty (nie dot. programow profilaktycznych). W ramach niniejszego naboru
majace doswiadczenie w Whioskodawca jest jednoczesnie pracodawca, ktérego dotyczy wsparcie
realizacji projektéw z zaplanowane w projekcie. Projekty nie beda realizowane w formule
zakresu wzmacniania partnerstwa. Ma to na celu wytonienie Wnioskodawcy, ktorzy poprzez
potencjatu zdrowia oséb samodzielng realizacje projektu odpowiedza najlepiej na zdiagnozowane
pracujacych lub dziataniach problemy wynikajace z negatywnych czynnikéw wptywajacych na prace
profilaktycznych wykonywang na danym stanowisku zaréwno pod katem zdrowotnym
skierowanych do pracownikéw jak i samej ergonomii miejsca pracy.
pracownikow lub
realizowanych przez
pracodawcow/
przedsiebiorcéw we
wspodtpracy z jednostka
stuzby medycyny pracy.

19 | Kryteria premiuja projekty, Realizacja wsparcia w Kryterium Zapewniono petna zgodnos$¢ z rekomendacja.
ktére przewiduja realizacje niestandardowych premiujace
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wsparcia réwniez w
godzinach popotudniowych
i wieczornych oraz w
soboty.

godzinach oraz w soboty
Kryterium numer 3

Definicja kryterium:

Projekt zaktada realizacje wsparcia rowniez w godzinach
popotudniowych i wieczornych oraz w soboty.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku
o dofinansowanie projektu.

Kryteria punktowe: 5 pkt spetnienie kryterium, 0 pkt nie spetnia
kryterium.

20 | Kryteria premiuja projekty Wsparcie pracownikéw 55+ | Kryterium Zapewniono czesciowa zgodnosc z kryterium.
nakierowane na wsparcie Kryterium numer 1 premiujgce
0s6b w wieku 50+ w Definicja kryterium:
zakresie wydtuzania Projekt zaktada, ze wsparciem zostanie objetych minimum 15%
aktywnosci zawodowej i pracownikow bedacych w wieku 55+.
pozostawania na rynku Zasady oceny:
pracy. Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu, w tym wskaznikéw w projekcie.
Kryteria punktowe: 10 pkt spetnienie kryterium, O pkt nie spetnia
kryterium.
21 | Kryteria premiuja projekty Walka ze stresem Kryterium Zapewniono czesciowa zgodnos¢ z kryterium.
nakierowane na wsparcie Kryterium numer 5 premiujgce

osob w wieku 30+ w
zakresie walki ze stresem
Zwigzanym z miejscem
pracy

Definicja kryterium:

Projekt zaktada wsparcie pracownikdw w zakresie walki ze stresem
zwigzanym z miejscem pracy.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Kryteria punktowe: 5 pkt spetnienie kryterium, 0 pkt nie spetnia
kryterium.
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V1.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ 1Z/1P

nalezy uzupetnic¢ 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 sposéb niekonkurencyjny. W zaleznosci od zakresu dziatania nalezy uwzglednic¢ wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu
nalezy powieli¢ wiersze.

Kryterium

nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Rodzaj kryterium

kryterium dostepu/ premiujace

Uwagi

projekt definicji proponowanego przez I1Z/ IP kryterium

1

Uprawnieni Wnioskodawcy
Kryterium numer 2

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

Whioskodawcg uprawnionym jest podmiot, ktéry nie otrzymat
dofinansowania w ramach konkursu nr RPZP.06.08.00-1P.02-32-K73/22 w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Zachodniopomorskiego 2014-2020 oraz w ramach konkursu nr
FEPZ.06.07-1P.01-001/24 w ramach programu Fundusze Europejskie dla
Pomorza Zachodniego 2021-2027. W przypadku zidentyfikowania
Whioskodawcy, ktéry otrzymat dofinansowanie w ww. konkursie projekt
przez niego ztozony zostanie odrzucony.

W przypadku jednostek samorzadu terytorialnego, podmiot nie moze
objac¢ wsparciem tej samej jednostki organizacyjnej, nie posiadajacej
osobowosci prawnej, na ktéra podmiot otrzymat dofinasowanie w
ramach ww. konkursu.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie rejestru umow
zawartych w ramach konkursu nr: RPZP.06.08.00-IP.02-32-K73/22 oraz
konkursu nr FEPZ.06.07-1P.01-001/24.

Koszty posrednie i bezposrednie
Kryterium numer 7

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

Projekt obligatoryjnie zaktada koszty posrednie rozliczane z
wykorzystaniem stawek ryczattowych zgodnie z aktualng na dzien
ogtoszenia naboru wersjg Wytycznych dotyczacych kwalifikowalnosci
wydatkdéw na lata 2021-2027, a koszty bezposrednie projektu
obligatoryjnie rozliczane sg na podstawie rzeczywiscie ponoszonych
wydatkdw.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Wartos¢ projektu
Kryterium numer 8

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:
Catkowita wartos$¢ projektu nie przekracza réownowartosci 700 tys. PLN.

21




Zasady oceny:
Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku
o dofinansowanie projektu.

Wkiad wiasny
Kryterium numer 9

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

Whioskodawca wniesie wktad wtasny w wysokosci nie mniejszej niz 15%
wydatkow kwalifikowalnych.

Zasady oceny:

Kryterium  zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Okres realizacji projektu
Kryterium numer 10

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

Realizacja projektu rozpocznie sie nie wczesniej niz w dniu ztozenia
wniosku o dofinansowanie i nie p6zniej niz 1 listopada 2026 r. a okres
realizacji bedzie trwat nie dtuzej niz 6 miesiecy.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Realizacja ustug medycznych
Kryterium numer 11

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

W przypadku realizacji $wiadczen/ustug medycznych beda one udzielane
przez podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg uprawniony do tego na
mocy przepisow prawa powszechnie obowigzujacego.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu.

Negocjacje
Kryterium numer 12

Kryterium dostepu

Definicja kryterium:

Etap negocjacji zakonczyt sie wynikiem pozytywnym, tj. zostaty udzielone
zadane informacje i wyjasnienia lub spetnione zostaty
warunki/wprowadzone zostaty korekty okreslone w karcie oceny projektu
przez oceniajacego lub przez przewodniczacego KOP. Do wniosku o
dofinansowanie nie wprowadzono innych nieuzgodnionych w ramach
negogjacji zmian.

Ocena spetnienia kryterium obejmuje weryfikacje:

1. Czy negocjacje podjeto w wyznaczonym przez instytucje terminie?

2. Czy do wniosku o dofinansowanie projektu zostaty wprowadzone
korekty wskazane przez oceniajgcych w kartach oceny projektu lub przez
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przewodniczacego KOP lub inne zmiany wynikajace z ustalen
dokonanych podczas negocjacji?

3. Czy KOP uzyskat od wnioskodawcy informacje i wyjasnienia dotyczace
okreslonych zapisébw we wniosku, wskazanych przez oceniajacych w
kartach oceny projektu lub przewodniczacego KOP?

4. Czy do wniosku zostaty wprowadzone inne zmiany niz wynikajace z
kart oceny projektu lub uwag przewodniczacego KOP lub ustalen
wynikajacych z procesu negogjacji?

5. Czy wniosek nadal spetnia wszystkie obligatoryjne kryteria?

Ocena spetnienia kryterium bedzie polegata na weryfikacji kwestii
wskazanych w punktach 1-5, zgodnie z pismem informujacym
wnioskodawce o skierowaniu projektu do etapu negocjagji. Kryterium
uznaje sie za spetnione jesli na pytania wskazane w punktach 1-oraz 5
odpowiedz bedzie ,Tak”, w punktach 2 i 3 odpowiedz bedzie ,Tak” lub
.Nie dotyczy”, a na pytanie z punktu 4 odpowiedz bedzie ,Nie" lub ,Nie
dotyczy”

Niespetnienie ktoregokolwiek z elementéw kryterium wskazanych w
punktach 1-5 powoduje uznanie kryterium za niespetnione.

Zasady oceny:

Kryterium zostanie zweryfikowane na podstawie tresci wniosku o
dofinansowanie projektu i/lub udzielonych informacji i wyjasnien przez
Whioskodawce, ztozonych w wyniku skierowania projektu do negocjagiji.
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11l FISZKA PROJEKTU — SPOSOB NIEKONKURENCYJNY3

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

w czesci Informacje ogdlne. W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego projektu, kolejna fiszke nalezy przedstawi¢ w oddzielnej

czesci, przez powielenie formularza fiszki projektu.

1.1 NUMER PROJEKTU W PD
skrocona nazwa programu - skrét nazwy
wojewddztwa . numer priorytetu . litera ,P" .
kolejny numer projektu. Przyktad: WD.1.P.1.

FEPZ4.P4

111.2 DZIALANIE

numer oraz nazwa dziatania, w ramach
ktorego realizowany jest projekt

FEPZ.05.09 Dostepne i efektywne ustugi zdrowotne

111.3 Fundusz

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

EFRR

111.4 Cel szczegotowy

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

Cel szczegdtowy: 4(v) Zapewnianie rownego dostepu do opieki
zdrowotnej i wspieranie odpornosci systemdw opieki zdrowotnej, w
tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia

od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i Srodowiskowej

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

1. Zapewnienie rownego dostepu do ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej oraz rozwoj opieki jednego dnia poprzez inwestycje w

infrastrukture, nowoczesng aparature i sprzet.

111.6 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawi¢ odpowiednie stowo okreslajace,
czy inwestycja ma zasieg regionalny czy
ogolnopolski (w przypadku programow
regionalnych zawsze nalezy pozostawic stowo
Jregionalny”).

regionalny

Wojewddztwo: zachodniopomorskie

Powiat: Miasto Szczecin

PODSTAWOWE INFORMACJE O PROJEKCIE

111.7 Tytut projektu

Wsparcie rehabilitacji onkologicznej w Zachodniopomorskim Centrum

Onkologii w Szczecinie

3 |stnieje mozliwo$¢ przedstawienia informacji nt. projektu w postaci fiszki projektu realizowanego w procedurze
niekonkurencyjnej uzywanej przez Instytucje, jesli w tej fiszce znajduja sie wszystkie informacje wymagane oficjalnym wzorem
planu dziatan Komitetu Sterujgcego, natomiast w przypadku gdy taki dokument nie zawiera wszystkich wymaganych wzorem
informacji, konieczne jest uzupetninie brakujacych elementéw w Planie dziatan.




111.8 Beneficjent
nazwa beneficjenta, adres jego
siedziby

Zachodniopomorskie Centrum Onkologii

ul. Strzatowska 22, 71-730 Szczecin

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

Gtéwnym celem projektu wsparcia rehabilitacji onkologicznej, polegajacej na
budowie nowego obiektu, jest poprawa dostepnosci oraz jakosci opieki
rehabilitacyjnej dla pacjentéw onkologicznych w Polsce, a w szczegdlnosci w
wojewodztwie zachodniopomorskim. Projekt odpowiada na zidentyfikowane
problemy, takie jak niewystarczajaca infrastruktura rehabilitacyjna w regionie,
zwtaszcza dla pacjentdw po zakonczonym leczeniu onkologicznym, oraz
konieczno$¢ modernizacji i dostosowania placdwek medycznych do
wspotczesnych standardow leczenia.

Projekt zaktada w catosci ambulatoryjny charakter rehabilitacji. Beneficjentem
ustug beda gtdwnie pacjenci Zachodniopomorskiego Centrum Onkologii, ale
takze inni pacjenci onkologiczni z regionu.

Obecnie funkcjonujacy osrodek rehabilitacji onkologicznej miesci sie w
przedwojennym budynku, ktéry nie spetnia wymogow wspoétczesnej opieki
rehabilitacyjnej, z uwagi na ograniczenia architektoniczne (takie jak skosy w
pomieszczeniach) oraz brak mozliwosci rozbudowy, co uniemozliwia rozwdj
oferty zabiegowej. Przeniesienie osrodka do nowego budynku pozwoli na
rozszerzenie zakresu $wiadczonych ustug, zwiekszenie liczby pacjentéw
objetych rehabilitacjg o ok. 15%, a takze dostosowanie oferty
rehabilitacyjnej do aktualnych potrzeb zdrowotnych pacjentéw
onkologicznych, co wpisuje sie w cele europejskich i krajowych strategii
zdrowotnych. Zwiekszy sie liczba sprzetu, personelu medycznego i ilos¢
miejsc do pracy indywidualnej z pacjentem i do drenazu limfatycznego.
Wprowadzona zostanie terapia nietrzymania moczu aparatem EMSELLA
skierowana dla pacjentéw z nowotworem prostaty oraz pacjentek leczonych
z powodu nowotworow narzaddw rodnych. Powstanie strefa innowacyjnej
rehabilitacji D-Wall pozwalajaca na ocene stanu funkcjonalnego pacjenta.
Zgodnos¢ projektu z mapa potrzeb zdrowotnych oraz Krajowym i
Wojewoddzkim Planem Transformacji podkresla jego strategiczny charakter.
Zgodnie z tymi dokumentami, w wojewddztwie zachodniopomorskim
istnieje zwiekszone zapotrzebowanie na dostepnos¢ ustug rehabilitacyjnych
dla pacjentéw onkologicznych, szczegdlnie w kontekscie starzejacego sie
spoteczenstwa i wzrostu liczby oséb z chorobami nowotworowymi. Projekt
budowy nowego osrodka rehabilitacji onkologicznej jest odpowiedzig na te
potrzeby, poniewaz nie tylko poprawi dostep do rehabilitacji, ale takze
wspiera proces przechodzenia od opieki instytucjonalnej do opieki
srodowiskowej, co stanowi jeden z priorytetow systemu opieki zdrowotnej w
Polsce.

Realizacja projektu, wspdtfinansowanego ze srodkédw programu Fundusze
Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027, w ramach dziatania
FEPZ.05.09, jest rowniez zgodna z celem szczeg6towym — zapewnieniem
rownego dostepu do opieki zdrowotnej oraz wzmocnieniem systemow
opieki zdrowotnej. Typ projektu, obejmujacy inwestycje w nowoczesna
infrastrukture oraz sprzet szpitali, w petni odpowiada na potrzeby rozwoju
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz opieki jednego dnia.
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111.10 Opis projektu

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

W ramach projektu zaplanowano: zaprojektowanie i budowe nowego
obiektu wraz z zagospodarowaniem terenu, na potrzeby Osrodka
Rehabilitacji Onkologicznej w ZCO. W budynku beda m. in. dwie sale
gimnastyczne, gabinety diagnostyczne i diagnostyczno-zabiegowe,
rejestracja, poczekalna, cze$¢ administracyjna i socjalna, wiata umozliwiajaca
podjazd karetek do budynku. W ramach robét budowlanych przewiduje sie
m.in. rozbidrke istniejacych nawierzchni/ogrodzen i przeniesienie
kolidujacych elementéw; budowe: budynku Osrodka Rehabilitacji; uktadu
drogowego wokdt budynku, instalacji, murow oporowych, palisad i
skarpowan, schoddéw terenowych, elementow matej architektury,
ogrodzenia, wykonanie nasadzen zieleni.

W ramach projektu Osrodek zostanie wyposazony w wyposazenie medyczne
i niemedyczne, sprzet administracyjno-biurowy, socjalno-bytowy, sprzet
informatyczny. Pracowaé tam beda: Oddziat Rehabilitacji Dziennej, Poradnia
Rehabilitacyjna, Gabinet Fizjoterapii, Dziat Fizjoterapii Onkologiczne;.
Funkcjonalnos¢ pozwoli na udzielanie m.in. swiadczen z zakresu fizjoterapii
ambulatoryjnej i rehabilitacji ogdlnoustrojowej.

Dotychczasowy osrodek to miejsce gdzie pacjent w trakcie leczenia lub po
przebytym incydencie onkologicznym otrzymuje kompleksowa pomoc
rehabilitacyjna, by doszto do jak najmniejszego spadku wydolnosci i
kondycji fizycznej. W Osrodku funkcjonuje ambulatoryjny Dziat Fizjoterapii
Onkologicznej, Poradnia Rehabilitacyjna, Poradnia Opieki Paliatywnej. W
2023 byto 7029 przyje¢ w ramach osrodka rehabilitacji. Prognoza przyje¢ na
rok 2025 to obecnie 7500 przyjec. Pacjenci otrzymuja pomoc w rehabilitacji i
leczeniu z powodu nowotworow w obrebie gtowy i szyi, w obrebie jamy
brzusznej i narzadu ruchu. Specjalnoscia osrodka jest rehabilitacja pacjentek
z nowotworem gruczotu piersiowego. Osrodek przygotowuje pacjentki do
radioterapii oraz operacji odtwdrczych piersi, oferuje szybka kompleksowa
rehabilitacje przed i po leczeniu chirurgicznym oraz kompleksowa terapie
obrzekowa. Zapobiega to i leczy powiktania zwigzane z leczeniem
onkologicznym zwigzanym z bélem, unieruchomieniem, stresem i
obnizeniem aktywnosci fizycznej, co jest przyczyna powiktan i zaburzen
czynnosciowych.

W ramach nowego Osrodka przewiduje sie leczenie m.in.

- pacjentek po mastektomii w ramach programu KON-PIERS - tuz po
wypisie z oddziatu,

- pagjentéw z syndromem AWS (Axillary Web Syndrome, tzw. syndrom
sznura), objawiajgcym sie piekacym bdélem, ograniczeniem ruchomosci i
napieciem tkanek miekkich,

- pacjentéw po naswietlaniu rejonu gtowy i szyi — cierpigcych na zaburzenia
ruchomosci obreczy barkowej, w obrebie szyi, bdle,

- kobiet i mezczyzn z nietrzymaniem moczu,

- pacjentéw z obrzekami limfatycznymi — z zastosowaniem terapii manualnej
blizn, drenazu limfatycznego i bandazowania.

Projekt zaktada rowniez wdrozenie innowacyjnych metod rehabilitacyjnych,
takich jak:

- system the-Wall — zaawansowana platforma do treningu funkcjonalnego,
umozliwiajaca kompleksowa ocene stanu funkcjonalnego pacjenta i
poprawe réwnowagi i mobilnosci,

- urzadzenia Huber i Neuroforma — stymulujace uktad nerwowo-miesniowy i
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poprawiajace koordynacje, site i zakres ruchu,

- aparat do wczesnego wykrywania obrzeku chtonnego, ktérego brak jest
obecnie w wojewddztwie, a ktéry znaczaco poprawi skutecznos¢ profilaktyki
powiktan po leczeniu.

Zespot Osrodka tworza lekarze rehabilitacji medycznej, fizjoterapeuci i
rehabilitanci specjalizujacy sie w rehabilitacji w onkologii, kompleksowej
terapii obrzekéw oraz manualnej terapii.

Projekt posiada pozytywna OCI nr 31/2025 z dnia 15.09.2025 r. wydana
przez Wojewode Zachodniopomorskiego.

I11.11 Cel ze ,, Zdrowej
Przysztosci”4

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 wybra¢ wszystkie,
ktore majg zastosowanie

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

zdrowotnych spoteczenstwa

Cel 1.2 [Jakosc] Poprawa bezpieczenstwa i skutecznosci klinicznej swiadczen

zdrowotnych

Cel 1.3 [Przyjazno$¢] Zwiekszenie zadowolenia i satysfakcji pacjenta z

systemu opieki zdrowotnej

Cel 2.2 [Obstuga pacjenta] Usprawnienie procesow obstugi pacjenta

Cel 2.3 [Koordynacja opieki] Rozwdj opieki koordynowanej

Cel 3.2 [Infrastruktura] Rozwdj i modernizacja infrastruktury ochrony

zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczenstwa

4 Zdrowa Przyszto$¢ — Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027 z perspektywa do 2030 r.
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111.12 Uzasadnienie realizacji
projektu w sposéb
niekonkurencyjny oraz
wyjasnienie w zakresie

wyboru beneficjenta
zasadnosc zastosowania sposobu
niekonkurencyjnego realizacji (w
szczegolnosci w Swietle art. 44 ust. 1
ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o
zasadach realizacji programow w
zakresie polityki spojnosci
finansowanych w perspektywie
finansowej 2021-2027) oraz realizacji
projektu przez danego beneficjenta

Beneficjent jest podmiotem leczniczym udzielajgcym swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkédw publicznych o charakterze
ponadregionalnym w zakresie onkologii. ZCO $wiadczy ustugi na rzecz
mieszkancow catego kraju, ze szczegolnym uwzglednieniem mieszkancéw
wojewodztwa zachodniopomorskiego i sasiadujacych, ktorzy stanowia
najwiekszg liczbe pacjentéw korzystajacych z ustug ZCO. Szpital jest
wiodacym w regionie osrodkiem diagnostyki i leczenia nowotwordw piersi i
czerniaka oraz znaczacym osrodkiem diagnostyki i leczenia nowotworéw
gornego i dolnego odcinka uktadu pokarmowego, trzustki i tarczycy.
Zachodniopomorskie Centrum Onkologii wchodzi w sktad sieci krajowych
osrodkow onkologicznych. Zgodnie z ustawa o krajowej sieci onkologicznej
oraz mapa potrzeb zdrowotnych dla wojewddztwa zachodniopomorskiego,
ZCO jest Specjalistycznym Osrodkiem Leczenia Onkologicznego SOLO llI
poziomu wykonujac leczenie zabiegowe chirurgiczne, chemioterapie i
radioterapie.

Jako jednostka wysokospecjalistyczna zapewnia kompleksowe i
koordynowane udzielanie swiadczen onkologicznych poczawszy od
diagnostyki, poprzez proces leczenia i wysokospecjalistyczng terapie az do
ambulatoryjnej kontroli efektéw i skutkdw leczenia nowotwordw, po opieke
paliatywna. Posiada infrastrukture oraz wyszkolong i doswiadczong kadre
umozliwiajaca prawidtowa realizacje projektu. Jest realizatorem Narodowej
Strategii Onkologicznej na lata 2020-2030. Inwestycja wpisuje sie w
zatozenia Narodowej Strategii Onkologicznej, poprzez zapewnienie
zgodnosci z nastepujacym obszarem dziatania: Obszar nr 5 INWESTYCJE W
SYSTEM OPIEKI ONKOLOGICZNEJ, CEL — poprawa organizacji systemu
opieki onkologicznej przez zapewnienie pacjentom dostepu do najwyzszej
jakosci proceséw diagnostyczno-terapeutycznych oraz kompleksowej opieki
na catej ,Sciezce pacjenta”, Dziatanie nr 23. Modernizacja infrastruktury i
doposazenie podmiotéw leczniczych gdzie uzasadnionymi zadaniami sg
inwestycje infrastrukturalne oraz wymiana i uzupetnianie sprzetu
medycznego w celu skuteczniejszego leczenia oraz poprawy standardu
diagnostyki i leczenia chorych na nowotwory.

Projekt jest komplementarny z wczesniej realizowanymi przez ZCO
przedsiewzieciami tj.: zadaniami realizowanymi ze srodkéw Narodowe;j
Strategii Onkologicznej w zakresie Zakupu sprzetu do rehabilitacji
onkologicznej w 2020 r.; Zadaniami realizowanymi w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata
2014-2020: ,Poprawa opieki nad pacjentem onkologicznym poprzez
utworzenie centrum koordynacji opieki onkologicznej oraz zespotu
psychoonkologii jako przyktad wtaczenia telemedycyny do opieki
koordynowanej”, ,Program odtworzeniowy aparatury do diagnostyki
obrazowej RTG na potrzeby onkologicznej ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej poprzez wymiane zestawu aparatu RTG oraz mammografu”,
.Zachodniopomorskie e-Zdrowie”, Rehabilitacja lecznicza pacjentow
onkologicznych na lata 2021-2022 w ZCO.

Komplementarny jest takze z realizowanym projektem wspotfinansowanym
ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach programu
FEDPZ 2021-2027 pn. ,Rehabilitacja lecznicza pacjentéw onkologicznych na
lata 2025-2028 w ZCO w Szczecinie”.
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111.13 Opis zgodnosci
projektu z aktualng mapa
potrzeb zdrowotnych i
Krajowym / Wojewoédzkim
Planem Transformacji

zakres aktualnej mapy potrzeb
zdrowotnych, w ktéry wpisuja sie
dziatania objete wsparciem w ramach
projektu oraz Krajowego lub
Wojewddzkiego Planu Transformacji

Zgodnie z obowiazujacg MPZ dla Wojewddztwa Zachodniopomorskiego
zdiagnozowano najistotniejsze problemy, do ktérych rozwigzania przyczyni
sie realizacja projektu: - w wojew6dztwie obserwowany jest spadek liczby
udzielanych porad w przeliczeniu na 1 tys. mieszkancow; - zmniejszeniu
ulegta liczba poradni w woj. zach. w przeliczeniu na 10 tys. mieszkancow; -
choroby nowotworowe stanowig istotny problem zdrowotny mieszkancow
wojewodztwa zachodniopomorskiego.;

- wzrosta istotno$¢ nowotworu ztosliwego jelita grubego i odbytnicy wsréd
problemow zdrowotnych mieszkancow wojewddztwa; - rak szyjki macicy i
rak piersi stanowig w wojewddztwie od wielu lat powazny problem
epidemiologiczny, zapadalnos¢ na raka szyjki macicy i raka piersi na 100 tys.
kobiet jest wieksza w wojewodztwie niz w Polsce

Rekomendacjami wg MPZ, na terenie objetym projektem, w najblizszych
latach bedzie:

- 2.3.5 Poprawa skutecznosci leczenia boly;

- 5.1 Intensyfikacja dziatan stuzacych wyréwnywaniu nieréwnosci w zdrowiu
poprzez zwiekszenie dostepnosci do wszystkich swiadczen ambulatoryjnej
opieki zdrowotnej z rbwnomiernym rozmieszczeniem poradni/pracowni na
terenie wojewodztwa;

- 5.2 Dostosowanie infrastruktury AOS do wymagan okreslonych
obowigzujagcym prawem, w tym zwtaszcza sanitarnych, BHP i PPOZ,
niezbedne remonty i modernizacje pomieszczen oraz wymiana
przestarzatego sprzetu i aparatury;

Wojewodzki Plan Transformacji

2.4.8 Dostosowanie infrastruktury lecznictwa szpitalnego, w tym takze z
zakresu rehabilitacji medycznej, do wymagan okreslonych obowigzujacym
prawem, w tym zwtaszcza; sanitarnych, BHP i PPOZ, niezbedne remonty i
modernizacje pomieszczen oraz wymiana przestarzatego i zuzytego sprzetu
i aparatury;

2.4.9 State wzmacnianie opieki onkologicznej - zapewnienie dostepu do
najwyzszej jakosci swiadczen diagnostyczno-terapeutycznych;

2.6.2 Zabezpieczenie swiadczen rehabilitacji na terenie wojewddztwa ze
szczegbdlnym uwzglednieniem potrzeb rehabilitacji dzieci z zaburzeniami
wieku rozwojowego w osrodkach/oddziatach dziennych;

2.6.4 Zabezpieczenie dostepnosci do ustug dla pacjentéw ze wszystkich
powiatow wojewddztwa w ramach lekarskiej ambulatoryjnej opieki
rehabilitacyjnej (poradnie);

2.11 Optymalizacja wykorzystania bazy sprzetowej;

Krajowy Plan Transformagji — priorytetowe dziatania:

2.13.4.1. Odwrécona piramida swiadczen - odcigzenie systemu szpitalnego
od koniecznosci realizacji Swiadczen diagnostycznych i leczniczych o
charakterze ambulatoryjnym i przeniesienie ich realizacji w ramach AOS i
POZ zgodnie ze sciezka pacjenta;;

2.8.1. Aktualizacja rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie swiadczen
gwarantowanych w zakresie rehabilitacji leczniczej (Dz. U. z 2021 r. poz. 265,
z pézn. zm.), z oczekiwanymi rezultatami dziatania:

1) przywrdcenie osobom objetym wsparciem petnej lub maksymalnie
mozliwej do

osiggniecia sprawnosci fizycznej lub psychicznej, a takze zdolnosci do pracy
oraz do brania czynnego udziatu w zyciu spotecznym;
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2) zwiekszenie dostepu do Swiadczen rehabilitacyjnych.

111.14 Przewidywany termin
zlozenia wniosku

o dofinansowanie
rok oraz kwartat [RRRR.KW]

2026. | KW

111.15 Przewidywany okres
realizacji projektu
orientacyjna informacja dotyczaca
roku oraz kwartatu
rozpoczecia/zakonczenia realizagji
projektu

Data rozpoczecia [2026. 1l KW]

Data
zakonczenia

[2028. Il KW]

111.16 Opinia Ministra

Zdrowia

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

- e-zdrowia i / lub telemedycyny,

- dostepnosci placowek
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
(AOS),

- psychiatrii,

- ksztatcenia kadr medycznych i
okotomedycznych.

Nie dotyczy
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SZACOWANY BUDZET PROJEKTU

Szacowana kwota wydatkow w projekcie

111.17 Planowany koszt catkowity [PLN]
catkowita wartos¢ projektu, obejmujaca zarébwno wydatki
kwalifikowalne (wktad UE i wktad krajowy), jak i
niekwalifikowalne, w podziale na lata realizacji inwestycji
oraz tagczna kwota

49 095 000

111.18 Planowany koszt kwalifikowalny
[PLN]

wartos¢ wydatkéw kwalifikowalnych w projekcie (wktad
UE i wkfad krajowy) w podziale na lata realizacji
inwestycji oraz taczna kwota

49 095 000

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

61%

111.20 Poziom wkiadu krajowego [%]
poziom dofinansowania krajowego przeznaczonego na
projekt w %

39%

31



ZAKEADANE EFEKTY PROJEKTU WYRAZONE WSKAZNIKAMI

11.21 WSKAZNIKI REZULTATU

Szacowana
wartos¢
docelowa >
Nazwa wskaznika Jednostka | planowana do Wartos¢ docelowa ?akladana W
s . programie
osiagniecia w
ramach
projektu
RCR0O73 Roczna liczba
uzyt.kownlkow nowych lub o uzytkownic 8000 45 796
zmodernizowanych placéwek opieki y/rok
zdrowotnej, liczba badan
Liczba wspartych podmiotow
. . . . szt. 1 7
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza
111.22 WSKAZNIKI PRODUKTU
Szacowana
wartos¢
docelowa >
Nazwa wskaznika Jednostka | planowana do Wartos¢ docelowa ?akladana W
s . programie
osiagniecia w
ramach
projektu
RCO69 Pojemnos¢ nowych lub
zmodernizowanych placéwek opieki | (osoba/rok) 3000 45 796

zdrowotnej
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VIl KRYTERIA WYBORU PROJEKTOW

VII.1 Nr naboru/

projektu realizowanego w sposéb
niekonkurencyjny

nr naboru lub projektu realizowanego w sposéb
niekonkurencyjny, ktérego dotycza kryteria wyboru - zgodnie
z numerem wskazanym w wykazie dziatan przedstawionym w

czesci | - Informacje ogdlne oraz w fiszce danego naboru/
projektu realizowanego w sposéb niekonkurencyjny

FEPZ.4.P.4

VII.2 Tytut naboru/projektu realizowanego w
sposob niekonkurencyjny

Wsparcie rehabilitacji onkologicznej w Zachodniopomorskim Centrum Onkologii w Szczecinie

VII.3 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJACEGO

proponowane przez |P/IZ kryteria wyboru projektu niekonkurencyjnego / naboru prowadzonego w sposéb konkurencyjny, wypetniajace rekomendacje Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisa¢ wszystkie
obowiagzkowe rekomendacje — zaréwno dostepu, jak i premiujace. W przypadku niewykorzystania ktérejs z obowiazkowych rekomendacji, nalezy uzasadnic dlaczego dana rekomendacja nie zostata
uwzgledniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych nalezy wypisa¢ tylko te wybrane przez 1Z/ IP. Opisujac kryteria premiujace nalezy okresli¢ istotnos¢ danego kryterium (punktacja/ waga). W
zaleznosci od zakresu dziatania nalezy uwzglednic¢ wszystkie adekwatne kryteria. W tym celu nalezy powieli¢ wiersze.

Rekomendacja KS dla kryterium | Kryterium

Rodzaj kryterium | Opis zgodnosci kryterium z rekomendacja

rekomendacje KS przyjete wasciwymi nazwa (brzmienie) oraz numer kryterium dostepu/ opis, w jaki sposéb proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji Komitetu
uchwatami adekwatne dla Pl i obszaru proponowanego przez |Z/ IP premiujace Sterujacego wraz z projektem definicji proponowanej przez I1Z/ IP kryterium
stanowigcego przedmiot wsparcia w kryterium

ramach naboru/ projektu realizowanego w
sposéb niekonkurencyjny)

1 Warunki ubiegania sie o -
wsparcie ze srodkow

- nie dotyczy - rekomendacja nie ma zastosowania z uwagi na sposob
niekonkurencyjny wyboru projektéw




polityki spdjnosci w
sektorze zdrowia musza by¢
konstruowane w sposdb
niedyskryminujacy
podmioty ze wzgledu na ich
forme prawng, rodzaj
podmiotu, forme wiasnosci
(np. podmioty publiczne i
prywatne), itp.

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

Kryterium nr 3
Kwalifikowalno$¢é projektu

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady og6lne dla projektéw
realizowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnos¢
projektu z Mapa Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do
31 grudnia 2026 r. lub aktualnymi danymi zrodtowymi do ww. mapy
dostepnymi na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych
i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia, o ile dane
wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej
mapie

Definicja kryterium

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalno$¢ projektu pod
wzgledem spetniania wymogéw dla projektoéw realizowanych w obszarze
zdrowia okreslonych w dokumentach programowych, strategicznych i
planistycznych.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki (o ile dotycza) sg spetnione:

— projekt jest zgodny z celami dokumentu ,Zdrowa Przysztos¢. Ramy
Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021- 2027,
z perspektywa do 2030 r.", w szczegdlnosci z Celami: 1.1
[Dostepnosc] Zapewnienie rownej dostepnosci do swiadczen

34




zdrowotnych w ilosci i czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb
zdrowotnych spoteczenstwa, 2.2 [Obstuga pacjenta] Usprawnienie
procesdéw obstugi pacjenta, 2.3 [Koordynacja opieki] Rozwoj opieki
koordynowanej, 2.4 [Piramida swiadczehn] Optymalizacja piramidy
$wiadczen i 3.2 [Infrastruktura] Rozwoj i modernizacja infrastruktury
ochrony zdrowia zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczenstwa,
projekt jest zgodny z rekomendacjami i danymi wynikajacymi z Mapy
Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia
2026 r. lub aktualnymi danymi zrédtowymi do ww. mapy dostepnymi
na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych i
Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia, o ile
dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione w
obowiazujacej mapie,

projekt jest spojny z rekomendacjami i dziataniami dot. AOS, POZ i
opieki jednego dnia wskazanymi w Krajowym Planie Transformacji na
lata 2022-2026 lub Wojewddzkim Planie Transformacji
Wojewoddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2022-2026,

projekt posiada pozytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktorej
mowa w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych (o ile dotyczy),

wnioskodawca wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze
infrastruktura wytworzona w ramach projektu bedzie wykorzystywana
na rzecz udzielania swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych oraz - jesli to zasadne - do dziatalnosci
pozaleczniczej w ramach dziatalnosci statutowej danego podmiotu
leczniczego, przy czym gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie
przekroczy 20% zasobow/wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym,
z wniosku o dofinansowanie wynika, ze zaplanowane w ramach
projektu dziatania, w tym w szczegdlnosci dotyczace zakupu
wyrobow medycznych, sg uzasadnione z punktu widzenia
rzeczywistego zapotrzebowania w zakresie Swiadczen opieki
zdrowotnej, ktérych dotyczy projekt, adekwatne do potrzeb
pacjentow, ktdre zostaty zidentyfikowane w obowigzujacej mapie
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potrzeb zdrowotnych, a wytworzona lub zakupiona infrastruktura, w
tym liczba i parametry wyrobu medycznego, beda adekwatne do
zakresu udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej przez podmiot
wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg najpozniej z chwilg zakonczenia
realizacji projektu,

we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca

dysponuje kadrag medyczna wykwalifikowana do obstugi zakupionych

wyrobdw medycznych lub zapewni najp6zniej z chwilg zakonczenia
projektu odpowiednie przeszkolenie personelu z obstugi
zakupionego sprzetu i aparatury medycznej (o ile dotyczy),

we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca

najpozniej z chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie

dysponowat infrastrukturag techniczna niezbedna do instalagji i

uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem (o ile

dotyczy),

w przypadku zakupu sprzetow medycznych (wyrobéw medycznych)

bedacych zrédtem jednostkowych danych medycznych

wnioskodawca zapewnit lub zapewni:

1. Integracje wyrobu medycznego z posiadanymi systemami
informatycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie
elektronicznego rekordu pacjenta w danej dziedzinie i/lub
lokalnym repozytorium danych medycznych pacjenta.

2. ldentyfikacje oferowanych przez dany wyréb medyczny interfejséw
wymiany danych. A nastepnie wybér najbardziej optymalnych
rozwigzan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce
architektury informatycznej.

3. Odpowiednie zasoby licencyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen
dyskowa w posiadanych repozytoriach danych w szczegdlnosci
dotyczy to systemow PACS. W przypadku braku, przedmiotowy
projekt powinien takze przewidywaé niezbedne uzupetnienie
brakow w przedmiotowym zakresie. (jesli dotyczy),

projekt nie dotyczy wsparcia inwestycji w zakresie calodobowej

opieki dtugoterminowej w formie instytucjonalnej,
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— projekt nie powiela zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat
wsparcie w ramach srodkéw krajowych oraz Krajowego Planu
Odbudowy,

— we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wybrany wariant
realizacji projektu jest najlepszy pod wzgledem lokalizacyjnym,
organizacyjnym i technologicznym, a takze jest mozliwy do
wykonania,

— w ramach projektu zostaty zaplanowane dziatania majace na celu
poprawe dostepu do ustug zdrowotnych dla oséb ze srodowisk
LGBT+, w tym dziatania podnoszace swiadomos¢ personelu
medycznego w odniesieniu do grup narazonych na dyskryminacje -
weryfikacja bedzie odbywac sie na podstawie wydatkow na
przeprowadzenie ww. dziatan zaplanowanych w budzecie projektu,

— we wniosku o dofinansowanie wykazano komplementarnos¢ projektu
z dziataniami w zakresie ustug spotecznych i/lub zdrowotnych
wspieranymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus lub z
innych zrodet,

— dziatania realizowane w projekcie sg zgodne ze standardem
dostepnosci dla Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ)
opracowanym w ramach rzagdowego programu ,Dostepnos¢ Plus”
(dotyczy inwestycji w POZ),

— projekt wynika z Planu Dziatania zaakceptowanego przez Komitet
Sterujacy ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia.

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

Kryterium nr 3
Kwalifikowalno$¢é projektu

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady og6lne dla projektéw
realizowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnos$¢
projektu z odpowiednimi celami zdefiniowanymi w dokumencie ,Zdrowa
Przysztos¢. Ramy Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na
lata 2021-2027 z perspektywa do 2030 r.”

Definicja kryterium jak wyzej.

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

Kryterium nr 3
Kwalifikowalno$¢ projektu

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogolne dla projektow
realizowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje zgodnos¢
projektu z Krajowym Planem Transformacji na lata 2022-2026 lub
Wojewo6dzkim Planem Transformacji Wojewodztwa
Zachodniopomorskiego na lata 2022-2026.

Definicja kryterium jak wyzej.

Do dofinansowania moga
by¢ przyjete wytacznie
projekty posiadajace
pozytywng opinie o
celowosci inwestycji, o
ktorej mowa w ustawie o
Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych
ze $rodkdéw publicznych
(OCI) . Whasciwe Instytucje
Zarzadzajace i Instytucje
Posredniczace maja

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos¢ projektu

Kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogolne dla projektow
realizowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje, czy projekt
posiada pozytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktérej mowa w
ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (o ile dotyczy).

Definicja kryterium jak wyzej.
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obowiazek zapewnic, ze ww.
opinia jest zatagczona do
wniosku o dofinansowanie

Kryteria premiuja dziatania
realizowane w projektach,
ktore sg komplementarne
do innych projektéw
finansowanych ze $rodkéw
UE, w tym w szczegolnosci
Krajowego Planu Odbudowy
i Zwiekszania Odpornosci
(réwniez realizowanych we
wczesdniejszych okresach
programowania), ze
Srodkow krajowych lub
innych zrédet

nie dotyczy - rekomendacja nie ma zastosowania z uwagi na sposéb
niekonkurencyjny wyboru projektéw

W kryterium specyficznym dopuszczalnosci ,Kwalifikowalnos¢ projektu”
znajduje sie warunek dotyczgcy komplementarnosci, w ramach ktérego
ocenie podlega czy we wniosku o dofinansowanie wykazano
komplementarnosc¢ projektu z dziataniami w zakresie ustug spotecznych
i/lub zdrowotnych wspieranymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus lub innych zrédet.

Kryteria wyboru projektow
musza by¢ zgodne z
systemem realizacji
wiasciwego programu.

Kryteria wyboru projektéw dla przedmiotowego dziatania sa zgodne z
metodyka i rodzajami kryteriéw stosowanych przy wyborze projektéw w
ramach programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego
2021-2027.

Infrastruktura wytworzona w
ramach projektu moze by¢
wykorzystywana na rzecz
udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych
oraz - jesli to zasadne - do
dziatalnosci poza leczniczej
w ramach dziatalnosci

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos¢ projektu

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — zasady ogolne dla projektow
realizowanych w obszarze zdrowia. Kryterium weryfikuje, czy
wnioskodawca wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze infrastruktura
wytworzona w ramach projektu bedzie wykorzystywana na rzecz
udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych.

Definicja kryterium jak wyzej.
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statutowej danego
podmiotu leczniczego, przy
czym gospodarcze
wykorzystanie infrastruktury
nie moze przekroczy¢ 20%
zasobdéw/wydajnosci
infrastruktury w ujeciu
rocznym

Projekty realizowane sa
wytgcznie w podmiotach
wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza

posiadajacych umowe o
udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej ze srodkdéw
publicznych w zakresie:

a) ambulatoryjna opieka
specjalistyczna (AOS) lub
b) leczenie szpitalne.
Zakres umowy powinien by¢
zbiezny z zakresem
projektu. W przypadku
braku umowy

zbieznej z zakresem
projektu wnioskodawcy
zobowiaza sie do jej
posiadania najpdzniej

w kolejnym okresie
kontraktowania swiadczen
opieki zdrowotnej po
zakonhczeniu

realizacji projektu.

Kryterium nr 2
Kwalifikowalnos¢
wnioskodawcy

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia,
wspétfinansowanych z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach celu szczegétowego 4v - Zapewnianie réwnego dostepu do
opieki zdrowotnej i wspieranie odpornosci systeméw opieki zdrowotnej,
w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowe;.

Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca posiada umowe posiada
umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze sSrodkéw
publicznych w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS) i/lub
leczenia szpitalnego i/lub POZ, ktérej zakres jest zbiezny z zakresem
projektu lub czy wnioskodawca posiada umowe o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej ze srodkdw publicznych w zakresie innym niz zbiezny
z projektem i zobowigzat sie do posiadania umowy zbieznej z zakresem
projektu najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania swiadczen opieki
zdrowotnej po zakonczeniu realizacji projektu.

Definicja kryterium

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalno$¢ wnioskodawcy.
Whioskodawca jest samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej, dla
ktérego podmiotem tworzacym jest Samorzad Wojewddztwa
Zachodniopomorskiego.

1. Wnioskodawca posiada umowe o udzielanie swiadczen opieki
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zdrowotnej ze srodkéw publicznych w zakresie podstawowa opieka

zdrowotna (POZ).
2. Wnioskodawca posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej ze srodkdéw publicznych w zakresie:

a) ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS) lub

b) leczenie szpitalne>.
Zakres umowy powinien by¢ zbiezny z zakresem projektu. W przypadku
braku umowy zbieznej z zakresem projektu® wnioskodawca zobowigze
sie do jej posiadania najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania
Swiadczen opieki zdrowotnej po zakonczeniu realizacji projektu’.
Whioskodawca kwalifikuje sie do otrzymania wsparcia wytacznie w
sytuadcji, gdy jest podmiotem uprawnionym do aplikowania na etapie
ztozenia wniosku o dofinansowanie oraz przed podpisaniem umowy o
dofinansowanie.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

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

— dane wskazane we wniosku o dofinansowanie sa zgodne z danymi
rejestrowymi wnioskodawcy,

— whnioskodawca posiada umowe o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej ze srodkdw publicznych w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej (POZ) (dotyczy inwestycji w POZ),

— whnioskodawca posiada umowe o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej ze sSrodkéw publicznych w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej (AOS) i/lub leczenia szpitalnego, ktérej zakres jest
zbiezny z zakresem projektu lub umowe w zakresie innym niz zbiezny

5 Projekty mogg by¢ realizowane réwniez przez podmioty, ktére posiadajg umowe o udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych w rodzaju leczenie szpitalne, a

dotychczas nie realizowaty Swiadczen zdrowotnych w trybie leczenia jednego dnia.

6 Konieczne jest jednak posiadanie przez wnioskodawce - na moment sktadania wniosku o dofinansowanie — umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych

w zakresie innym niz zbiezny z projektem.

7 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.
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z projektem, ale zobowiazat sie do posiadania umowy zbieznej z
zakresem projektu najpozniej w kolejnym okresie kontraktowania
$wiadczen opieki zdrowotnej po zakonczeniu realizacji projektu
(dotyczy inwestycji w AOS i/lub leczenie szpitalne),

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

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywa sie na podstawie ogolnie

dostepnych dokumentéw rejestrowych lub statutowych wnioskodawcy

(np. REGON) i na podstawie tresci wniosku o dofinansowanie projektu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

przynajmniej jeden z ww. warunkéw (jesli dotyczy) nie jest spetniony.

10

Zaplanowane w ramach
projektu dziatania, w tym w
szczegolnosci dotyczace
zakupu

wyroboéw medycznych, s
uzasadnione z punktu
widzenia rzeczywistego
zapotrzebowania w zakresie
$wiadczen opieki
zdrowotnej, ktérych dotyczy
projekt,

adekwatne do potrzeb
pacjentow, ktore zostaty
zidentyfikowane w
obowiazujacej

mapie potrzeb
zdrowotnych. Wytworzona
lub zakupiona
infrastruktura, w tym liczba
i parametry wyrobu

Kryterium nr 1.10
Zasadnos¢ realizagji
projektu

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnos¢ projektu

Kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia,
wspétfinansowanych z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach celu szczegétowego 4v - Zapewnianie réwnego dostepu do
opieki zdrowotnej i wspieranie odpornosci systeméw opieki zdrowotnej,
w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowe;.

Kryteria weryfikuja, czy zaplanowane w ramach projektu dziatania, sa
uzasadnione z punktu widzenia rzeczywistego zapotrzebowania oraz czy
wytworzona lub zakupiona infrastruktura, jest/bedzie adekwatna do
zakresu udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej przez podmiot
wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza.

Kryterium 1.10

Definicja kryterium:

We wniosku o dofinansowanie i/lub zatgcznikach uzasadniono potrzebe
realizacji projektu, ktéra wynika z potrzeb opisanej grupy docelowej/
wnioskodawcy, wskazano cel projektu i przeprowadzono analize ryzyka, a
przedstawiony popyt na rezultaty projektu wynika z tej analizy i jest
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medycznego muszg by¢
adekwatne do zakresu
udzielanych

Swiadczen opieki
zdrowotnej przez podmiot
wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza

najpozniej z chwilg
zakonczenia realizacji
projektu.

realny oraz uzasadniony.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

— projekt odpowiada na potrzeby opisanej grupy docelowej/
wnioskodawcy,

— wskazano cele projektu, ktore wynikaja z potrzeb grupy docelowej/
wnioskodawcy,

— opisano grupe docelowsa,

— potrzeba realizacji projektu jest jasno wskazana,

— przeprowadzono analize ryzyka,

— prawidtowo okreslono wysokosé i wiarygodnos¢ popytu na rezultaty
projektu (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

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

Kryterium 3
Definicja kryterium jak wyzej.

11

W przypadku projektu
przewidujacego zakup
wyroboéw medycznych,
kryteria

zapewniajg, ze
wnioskodawca najpdzniej z
chwilg zakonczenia realizagji
projektu bedzie
dysponowat kadra
medyczng wykwalifikowana
do obstugi zakupionych
wyrobdw

medycznych np. poprzez

Kryterium nr 3
Kwalifikowalnosc¢ projektu

kryterium
specyficzne
dopuszczalnosci

Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujacego ds.
koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia1l,
wspotfinansowanych z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach celu szczegétowego 4v - Zapewnianie réwnego dostepu do
opieki zdrowotnej i wspieranie odpornosci systeméw opieki zdrowotnej,
w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowe;.

Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca bedzie dysponowat kadra
medyczna wykwalifikowang do obstugi zakupionych wyrobdw
medycznych.

Definicja kryterium jak wyzej.
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zapewnienie
odpowiedniego
przeszkolenia personelu
z obstugi zakupionego
sprzetu i aparatury
medyczne;j.

12 | W przypadku projektu Kryterium nr 3 kryterium Kryterium jest zgodne z rekomendacjami Komitetu Sterujgcego ds.
przewidujacego zakup Kwalifikowalno$¢ projektu specyficzne koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej
wyroboéw medycznych, dopuszczalnosci Opieki Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia,
kryteria wspotfinansowanych z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
zapewniaja, ze w ramach celu szczegotowego 4v - Zapewnianie rownego dostepu do
wnioskodawca najpdzniej z opieki zdrowotnej i wspieranie odpornosci systemodw opieki zdrowotnej,
chwilg zakonczenia realizagji w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
projektu opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowe;.
bedzie dysponowat Kryterium weryfikuje, czy wnioskodawca bedzie dysponowat
infrastrukturg techniczna infrastruktura techniczna niezbedna do instalacji i uzytkowania wyrobow
niezbedna do instalagji i medycznych objetych projektem.
uzytkowania Definicja kryterium jak wyzej.
wyroboéw medycznych
objetych projektem.

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

do optymalizacji piramidy
$wiadczen opieki
zdrowotnej, zgodnie z
postanowieniami polityki
publicznej pn. ,Zdrowa
Przyszto$¢. Ramy
strategiczne dla systemu
ochrony zdrowia na lata
2021-2027 z perspektywa

Kwalifikowalnos¢ projektu

specyficzne
dopuszczalnosci

koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia — w obszarze Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej (AOS) oraz leczenia jednego dnia,
wspdtfinansowanych z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach celu szczegétowego 4v - Zapewnianie réwnego dostepu do
opieki zdrowotnej i wspieranie odpornosci systemédw opieki zdrowotnej,
w tym podstawowej opieki zdrowotnej oraz wspieranie przechodzenia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowe;.

Kryterium weryfikuje, czy projekt nakierowany jest na rozwdj opieki
koordynowanej, stopniowe odwracanie piramidy $wiadczen opieki

44




do
2030 r.".

zdrowotnej oraz poprawe dostepu do swiadczen diagnostyczno-
leczniczych przyspieszajacych i skracajacych proces leczenia w warunkach
ambulatoryjnych.

Definicja kryterium jak wyzej.

VIIl.4 POZOSTALE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ 1Z/1P

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

nalezy powieli¢ wiersze.

Kryterium

nazwa oraz numer proponowanego przez |Z/ IP kryterium

Rodzaj kryterium

kryterium dostepu/
premiujace

Uwagi

projekt definicji proponowanego przez I1Z/ IP kryterium

Kryterium nr 1.1
Niepodleganie wykluczeniom

kryterium wspolne
dopuszczalnosci®

Whioskodawca/partner jest podmiotem uprawnionym do otrzymania

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

O dofinansowanie nie moga ubiegac sie wnioskodawcy/partnerzy:

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

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

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

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

2) wobec ktorych zakazane zostato udzielanie bezposredniego lub
posredniego wsparcia ze srodkéw unijnych na podstawie art 1 ustawy z
dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczeg6lnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego,

8 Uchwata Nr 10/23 Komitetu Monitorujgcego program regionalny Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027 z dnia 22 czerwca 2023 r. w sprawie przyjecia kryteriéw
wspolnych dopuszczalnosci i jakosciowych dla Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027
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3) na ktorych cigzy obowigzek zwrotu pomocy publicznej, wynikajacy z
decyzji Komisji Europejskiej uznajacej takg pomoc za niezgodna z
prawem oraz z rynkiem wewnetrznym,

4) spetniajacy przestanki przedsiebiorstwa znajdujacego sie w trudnej
sytuacji w rozumieniu Wytycznych wspdlnotowych dotyczacych
pomocy panstwa na ratowanie i restrukturyzacje przedsiebiorstw
niefinansowych znajdujacych sie w trudnej sytuacji, zgodnie z definicja
zawartg w art. 2 pkt 18 Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia
17 czerwca 2014 r. (jesli dotyczy),

5) bedacy w toku likwidacji, w stanie upadtosci, w toku postepowania
upadtosciowego, naprawczego lub pod zarzagdem komisarycznym (jesli
dotyczy),

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

7) ktoérych cztonek lub reprezentant organu zarzadzajacego
(wykonawczego), wspdlnik lub kierownik jednostki organizacyjnej
zostat skazany prawomocnym wyrokiem za przestepstwo: sktadania
fatszywych zeznan, przekupstwa, przeciwko mieniu, wiarygodnosci
dokumentéw, obrotem pieniedzmi i papierami wartosciowymi,
przeciwko systemowi bankowemu, przestepstwo karnoskarbowe albo
inne zwigzane z wykonywaniem dziatalnosci gospodarczej lub
popetnione w celu osiaggniecia korzysci majatkowych,

8) ktdrzy podjeli jakiekolwiek dziatania dyskryminujace sprzeczne z
zasadami, o ktorych mowa w art. 9 ust. 3 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

Zasady oceny

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

warunki sg spetnione:

— brak wykluczenia Wnioskodawcy oraz partnerdéw projektu (jesli
dotyczy) z ubiegania sie o dofinansowanie z funduszy europejskich;
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— w przypadku jednostki samorzadu terytorialnego, ktéra jest
wnioskodawca (lub podmiotu przez nig kontrolowanego lub od nigj
zaleznego) nie zostaly przyjete dyskryminujace akty prawne (jesli
dotyczy).

Weryfikacja spetnienia kryterium odbywa sie poprzez uzyskanie informacji

z rejestrow publicznych, do ktérych wtasciwa instytucja posiada dostep, na

podstawie tresci wniosku o dofinansowanie projektu oraz dokumentow

ztozonych przed podpisaniem umowy.

Kryterium musi by¢ spetnione w dniu ztozenia wniosku o dofinansowanie

projektu oraz przed zawarciem umowy o dofinansowanie.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE") jezeli

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

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

Sposdb weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Ltak”, ,nie".

Kryterium nr 1.2
Poprawnos¢ okresu realizacji

kryterium wspolne
dopuszczalnosci

Poprawnos$¢ okresu realizacji projektu wskazanego we wniosku o
dofinansowanie.

Harmonogram projektu zostat zaplanowany realnie i racjonalnie. Wszystkie
etapy projektu sg logicznie powigzane, a w przypadku projektow
inwestycyjnych réwniez wynikajg z procesu inwestycyjnego.

Okres kwalifikowalnosci wydatkdéw w projekcie nie wykracza poza date
koncowa okresu kwalifikowalnosci wydatkéw okreslong w art. 63 ust. 2
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24
czerwca 2021 r.

Zasady oceny
Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wszystkie
ponizsze warunki sg spetnione:

47




— harmonogram projektu zostat zaplanowany realnie i racjonalnie,

— wszystkie etapy sa logicznie powigzane i wynikaja z procesu
inwestycyjnego (jesli dotyczy),

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

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

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

Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)

nr2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 63 ust. 2.

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, ,nie".

Kryterium nr 1.3
Zgodno$¢ projektu z zasadg rownosci kobiet i
mezczyzn

kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Projekt jest zgodny z zasadag horyzontalng réwnosci kobiet i mezczyzn,
wynikajaca z art. 9 ust. 1-3 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady 2021/1060.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o
dofinansowanie, ze projekt zostat przygotowany i bedzie realizowany na
kazdym etapie zgodnie z zasadg rownosci kobiet i mezczyzn, a ww. zasada
bedzie przestrzegana w okresie trwatosci projektu (jesli dotyczy).
Weryfikacja bedzie polegac na sprawdzeniu, czy wnioskodawca dokonat
analizy projektu pod katem potencjalnego wptywu finansowanych dziatan i
ich efektow na sytuacje kobiet i mezczyzn.

Weryfikacji bedzie podlega¢, czy wnioskodawca uwzglednit aspekt i
perspektywe ptci co do zakresu projektu, jego realizacji i okresu trwatosci
(jesli dotyczy).

W przypadku, gdy we wniosku o dofinansowanie projektu

wnioskodawca uzasadni, dlaczego dany projekt nie jest w stanie
zrealizowac jakichkolwiek dziatan w zakresie spetnienia ww. zasady, a
uzasadnienie to zostanie uznane przez instytucje oceniajaca projekt za
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adekwatne i wystarczajace, projekt moze zostaé uznany za neutralny.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

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

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

— whnioskodawca uzasadnit brak mozliwosci zrealizowania jakichkolwiek
dziatan w zakresie zgodnosci z ww. zasadag wykazujac neutralnos¢
projektu w rozumieniu tych Wytycznych (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

przynajmniej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie zostat spetniony.

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

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Lak”, ,nie”.

Kryterium nr 1.4

Zgodno$¢ z zasada réwnosci szans

i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z
niepetnosprawnosciami

kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Projekt jest zgodny z zasada horyzontalng réwnosci szans i
niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla 0s6b z niepetnosprawnosciami,
wynikajaca z art. 9 ust. 3 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
2021/1060.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o
dofinansowanie projektu, ze projekt zostat przygotowany i bedzie
realizowany na kazdym etapie zgodnie z zasadg réwnosci szans i
niedyskryminacji oraz, ze wszystkie produkty projektu sa /beda dostepne
dla wszystkich uzytkownikéw, w tym dla oséb z niepetnosprawnosciami,
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bez jakiejkolwiek dyskryminacji.

Weryfikacja bedzie polegac na sprawdzeniu, czy wnioskodawca dokonat

analizy projektu pod katem potencjalnego wptywu finansowanych dziatan i

ich efektow na sytuacje oséb z niepetnosprawnosciami lub innych oséb o

cechach, ktére moga stanowic¢ przestanki dyskryminacji.

W przypadku projektu, ktérego produkty/ustugi nie maja bezposrednich

uzytkownikdw, dopuszczalne jest uznanie, ze maja one charakter neutralny

wobec zasady rownosci szans i niedyskryminacji. W takim przypadku

weryfikacji podlega, czy wnioskodawca wykazat we wniosku o

dofinansowanie projektu, ze dostepnos¢ nie dotyczy danego

produktu/ustugi.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

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

— wszystkie produkty/ustugi projektu beda dostepne dla oséb z
niepetnosprawnosciami zgodnie ze standardami dostepnosci
adekwatnymi do zakresu realizowanego projektu (w tym z koncepcja
uniwersalnego projektowania), stanowigcymi zatgcznik do Wytycznych
w zakresie realizacji zasad rownosciowych w ramach funduszy unijnych
na lata 2021-2027 (jesli dotyczy),

— w uzasadnionych i opisanych we wniosku przypadkach wnioskodawca
wykazat neutralno$¢ produktu/ustugi projektu w rozumieniu tych
Wytycznych, w tym brak mozliwosci spetnienia wszystkich standardow
dostepnosci (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
przynajmniej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie zostat spetniony.
Kryterium wynika z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
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2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. art. 9 ust. 3.

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, .nie".

Kryterium nr 1.5
Zgodnos¢ z Konwencjg o Prawach Oséb
Niepetnosprawnych

kryterium wspolne
dopuszczalnosci

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

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o
dofinansowanie, ze projekt jest zgodny z wymogami Konwencji o Prawach
Osbb Niepetnosprawnych, co do jego zakresu i sposobu realizacji lub
wykazat neutralnos¢ wymagan ww. dokumentu wobec projektu.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli z informacji
zawartych we wniosku o dofinansowanie projektu (i/lub zatacznikow)
wynika brak sprzeczno$ci pomiedzy zapisami projektu a wymogami ww.
dokumentu lub wymagania ww. dokumentu sa neutralne wobec zakresu i
zawartosci projektu.

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

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

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, ,nie”.

Kryterium nr 1.6
Zgodnos$¢ z Kartg Praw Podstawowych Unii

kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Projekt jest zgodny z postanowieniami Karty praw podstawowych Unii
Europejskiej (Dz. Urz. UE C 326 z 26.10.2012, str. 391) oraz zostat
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Europejskiej

przygotowany i bedzie realizowany z poszanowaniem praw
podstawowych.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca potwierdzit we wniosku o
dofinansowanie, ze sposob realizacji oraz zakres projektu nie narusza
postanowien Karty praw podstawowych Unii Europejskiej.

Zasady oceny

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

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

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

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, ,nie”.

Kryterium nr 1.7

Zgodnos¢ z zasada zrbwnowazonego rozwoju oraz
z zasada ,nhie czyn powaznych szkéd”

kryterium wspolne
dopuszczalnosci

Projekt jest realizowany zgodnie z celem wspierania zrbwnowazonego
rozwoju, okreslonym w art. 11 TFUE, oraz z uwzglednieniem celéw ONZ
dotyczacych zrobwnowazonego rozwoju, a takze porozumienia paryskiego i
zasady ,nie czyn powaznych szkod” .-

Whioskodawca potwierdza spetnienie zasady zrbwnowazonego rozwoju
i zasady DNSH w catym cyklu zycia projektu. Dokumentem stanowigcym
podstawe dla przedstawienia potwierdzenia spetnienia zasady ,nie czynh
powaznych szkéd"” przez wnioskodawce sa zapisy dokumentu ,Ocena
projektu programu FEPZ 2021-2027 pod katem zgodnosci z zasada
DNSH".

W przypadku projektéw nieinfrastrukturalnych wnioskodawca wykazat w
tresci wniosku o dofinansowanie projektu (tam, gdzie jest to mozliwe)
rozwigzania minimalizujace oddziatywanie dziatalnosci cztowieka na
Srodowisko takie jak np.: oszczednos¢ energii i wody, powtdrne
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wykorzystanie zasobdw, ograniczenie wptywu na bioréznorodnos¢,
podnoszenie $wiadomosci ekologicznej itp. oraz zapewni, ze planowane w
ramach projektu dziatania sa zgodne z zasada ,nie czyn powaznych szkod”
Srodowisku (DNSH).

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione :

— opis projektu potwierdza odniesienie sie do wtasciwych, dla danego
rodzaju i zakresu projektu, celé4w ONZ dotyczacych zréwnowazonego
rozwoju, okreslonych w dokumencie Przeksztatcamy nasz $wiat:
Agenda na rzecz zréwnowazonego rozwoju 2030” (Rezolucja przyjeta
przez Zgromadzenie Ogdélne ONZ w dn. 25.09.2015 r.);

— opis projektu potwierdza, w zaleznosci od jego rodzaju i zakresu,
wptyw zaplanowanych dziatan na rzecz celéw okreslonych w
dokumencie Porozumienie Paryskie do Ramowej konwencji Narodow
Zjednoczonych w sprawie zmian klimatu przyjete 12.12.2015 r.);

— opis projektu potwierdza, ze jego realizacja nie spowoduje naruszenia
zasady DNSH.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
przynajmniej jeden z ww. warunkdw nie jest spetniony.

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

Sposob weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, ,nie”.

Kryterium nr 1.8
Promocja projektu

kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Whioskodawca zaplanowat w projekcie dziatania zwigzane z informacja i
promocja projektdéw dofinansowanych z funduszy europejskich. Opis
zastosowanych w projekcie narzedzi informacji i promocji wskazuje na ich
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zgodno$¢ z zasadami wskazanymi w art. 50 rozporzadzenia 2021/1060.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK") jesli opis
przewidzianych w projekcie narzedzi informacji i promocgji jest zgodny z
zasadami wskazanymi w art. 50 rozporzadzenia 2021/1060.

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

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

Sposdb weryfikacji kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak”, ,nie”.

Kryterium nr 1.9
Mozliwo$¢ oceny merytorycznej wniosku

kryterium wspolne
dopuszczalnosci

W ramach kryterium zweryfikowane zostanie czy wszystkie pola we
whniosku i zatgcznikach zostaty wypetnione w sposdb jasny, zrozumiaty,
zgodny z instrukcja wypetnienia wniosku o dofinansowanie oraz czy
wniosek zostat wypetniony w jezyku polskim. Sprawdzone zostanie, czy do
wniosku dotaczono wszystkie wymagane zataczniki ( jesli dotyczy).

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

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

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

— zataczono i wypetniono wszystkie wymagane zatgczniki (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

przynajmniej jeden z ww. warunkéw nie jest spetniony.

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
Jtak’, .nie”.

10

Kryterium nr 1.11
Zdolnos¢ finansowa

kryterium wspolne
dopuszczalnosci

Whioskodawca posiada / zapewni niezbedne zasoby i zastosuje
mechanizmy finansowe do realizacji przedsiewziecia w okreslonym
terminie.

W przypadku projektéw obejmujacych inwestycje w infrastrukture lub

inwestycje produkcyjne, wnioskodawca posiada takze niezbedne zasoby i

mechanizmy finansowe, ktdre pokryja koszty eksploatacji i utrzymania.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

— whnioskodawca we wniosku o dofinansowanie wskazat, ze zapewni
niezbedne Srodki finansowe do realizacji projektu i zgodnie z zapisami
regulaminu (jesli dotyczy), we wtasciwym momencie przedstawi
dokumenty, ktére to potwierdza,

— whnioskodawca okreslit wtasciwie zrodta finansowania projektu,

— sytuacja finansowa Wnioskodawcy, przedstawiona we wniosku o
dofinansowanie wskazuje na zdolnos¢ do realizacji przedsiewziecia w
terminie okreslonym we wniosku o dofinansowanie,

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

— wnioskodawca wykazat zdolnos¢ do ewentualnego odtworzenia
zuzytych elementéw wyposazenia (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
przynajmniej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

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

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

"

kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”, ,nie".

11

Kryterium nr 1.12
Zdolnos¢ operacyjna

kryterium wspdlne
dopuszczalnosci

Whioskodawca/partner posiada zasoby techniczne, kadrowe, zasoby
rzeczowe, ktdére umozliwig prawidtowa i terminowa realizacje projektu
zgodnie z jego celem.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli opis
projektu potwierdza, ze wnioskodawca/partner posiada zdolnos¢
instytucjonalng, organizacyjna, kadrowa, techniczna, zasoby rzeczowe
niezbedne do prawidtowej i terminowej realizacji, wdrozenia i utrzymania
w okresie trwatosci projektu (jesli dotyczy) zgodnie z jego celem, w
szczegdlnosci jego rezultatéw.

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

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

4

kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,tak”, ,nie".
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Kryterium nr 1
Zgodnos$¢ z celem szczegbtowym, rezultatami
dziatania i typem projektu

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

W ramach kryterium weryfikowane jest, czy projekt opisany we wniosku o
dofinansowanie jest zgodny z typem projektu: Zapewnienie robwnego
dostepu do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz rozwdj opieki
jednego dnia poprzez inwestycje w infrastrukture, nowoczesna aparature i
sprzet.

W ramach kryterium zostanie zweryfikowane, czy opisany we wniosku
zakres projektu jest adekwatny do celu szczegétowego i wskazuje, ze
realizacja projektu umozliwi osiagniecie/utrzymanie okreslonego
wskaznika rezultatu: ,Roczna liczba uzytkownikéw nowych lub
zmodernizowanych placowek opieki zdrowotnej".

Zasady oceny
Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli wszystkie
ponizsze warunki sg spetnione:
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- opisany we wniosku projekt jest zgodny z ww. typem projektu,

- zaplanowane wsparcie bedzie dotyczyto dziatan zgodnych z typem
projektu,

- projekt jest zgodny z celem dziatania,

- wskazano wtasciwy wskaznik rezultatu i opisano, jak zostanie osiggniety
poprzez realizacje projektu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
przynajmniej jeden z ww. warunkdw nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

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

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

W ramach kryterium weryfikowana jest kwalifikowalno$¢ projektu pod
wzgledem spetniania wymogdw dla projektow realizowanych w obszarze
zdrowia okreslonych w dokumentach programowych, strategicznych i
planistycznych.

Zasady oceny

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

ponizsze warunki (o ile dotycza) sg spetnione:

— projekt jest zgodny z celami dokumentu ,Zdrowa Przyszto$¢. Ramy
Strategiczne Rozwoju Systemu Ochrony Zdrowia na lata 2021- 2027, z
perspektywa do 2030 r.”, w szczegdlnosci z Celami: 1.1 [Dostepnosc]
Zapewnienie rownej dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych w ilosci i
czasie adekwatnych do uzasadnionych potrzeb zdrowotnych
spoteczenstwa, 2.2 [Obstuga pacjenta] Usprawnienie proceséw obstugi
pacjenta, 2.3 [Koordynacja opieki] Rozwdj opieki koordynowanej, 2.4
[Piramida $wiadczen] Optymalizacja piramidy swiadczen i 3.2
[Infrastruktura] Rozwoj i modernizacja infrastruktury ochrony zdrowia
zgodny z potrzebami zdrowotnymi spoteczenstwa,

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

— projekt jest spojny z rekomendacjami i dziataniami dot. AOS, POZ i
opieki jednego dnia wskazanymi w Krajowym Planie Transformacji na
lata 2022-2026 lub Wojewddzkim Planie Transformacji Wojewodztwa
Zachodniopomorskiego na lata 2022-2026,

— projekt posiada pozytywna opinie o celowosci inwestycji, o ktorej
mowa w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (o ile dotyczy),

— wnioskodawca wskazat we wniosku o dofinansowanie, ze infrastruktura
wytworzona w ramach projektu bedzie wykorzystywana na rzecz
udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych oraz - jesli to zasadne - do dziatalnosci pozaleczniczej w
ramach dziatalnosci statutowej danego podmiotu leczniczego, przy
czym gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie przekroczy 20%
zasobdéw/wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym,

— z wniosku o dofinansowanie wynika, ze zaplanowane w ramach
projektu dziatania, w tym w szczegdlnosci dotyczace zakupu wyrobow
medycznych, sg uzasadnione z punktu widzenia rzeczywistego
zapotrzebowania w zakresie $wiadczen opieki zdrowotnej, ktorych
dotyczy projekt, adekwatne do potrzeb pacjentéw, ktore zostaty
zidentyfikowane w obowiagzujgcej mapie potrzeb zdrowotnych, a
wytworzona lub zakupiona infrastruktura, w tym liczba i parametry
wyrobu medycznego, beda adekwatne do zakresu udzielanych
Swiadczen opieki zdrowotnej przez podmiot wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza najpdzniej z chwilg zakoniczenia realizacji projektu,

— we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca dysponuje
kadra medyczna wykwalifikowana do obstugi zakupionych wyrobéw
medycznych lub zapewni najpdzniej z chwilg zakonczenia projektu
odpowiednie przeszkolenie personelu z obstugi zakupionego sprzetu i
aparatury medycznej (o ile dotyczy),

— we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wnioskodawca najpdzniej z
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chwilg zakonczenia realizacji projektu bedzie dysponowat infrastrukturg

techniczna niezbedng do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych

objetych projektem (o ile dotyczy),

w przypadku zakupu sprzetow medycznych (wyrobdéw medycznych)

bedacych zrédtem jednostkowych danych medycznych wnioskodawca

zapewnit lub zapewni:

1. Integracje wyrobu medycznego z posiadanymi systemami
informatycznymi odpowiedzialnymi za prowadzenie
elektronicznego rekordu pacjenta w danej dziedzinie i/lub lokalnym
repozytorium danych medycznych pacjenta.

2. I[dentyfikacje oferowanych przez dany wyréb medyczny interfejséw
wymiany danych. A nastepnie wybor najbardziej optymalnych
rozwigzan w kontekscie posiadanej przez wnioskodawce
architektury informatycznej.

3. Odpowiednie zasoby licencyjne, moc obliczeniowa oraz przestrzen
dyskowa w posiadanych repozytoriach danych w szczegdlnosci
dotyczy to systemow PACS. W przypadku braku, przedmiotowy
projekt powinien takze przewidywa¢ niezbedne uzupetnienie
brakdéw w przedmiotowym zakresie. (jesli dotyczy),

projekt nie dotyczy wsparcia inwestycji w zakresie calodobowej opieki

dtugoterminowej w formie instytucjonalne;j,

projekt nie powiela zakresu, na ktéry wnioskodawca otrzymat wsparcie

w ramach srodkdéw krajowych oraz Krajowego Planu Odbudowy,

we wniosku o dofinansowanie wykazano, ze wybrany wariant realizacji

projektu jest najlepszy pod wzgledem lokalizacyjnym, organizacyjnym i

technologicznym, a takze jest mozliwy do wykonania,

w ramach projektu zostaty zaplanowane dziatania majace na celu

poprawe dostepu do ustug zdrowotnych dla oséb ze srodowisk LGBT+,

w tym dziatania podnoszace swiadomos$¢ personelu medycznego w

odniesieniu do grup narazonych na dyskryminacje - weryfikacja bedzie

odbywac sie na podstawie wydatkdéw na przeprowadzenie ww. dziatan
zaplanowanych w budzecie projektu,

we wniosku o dofinansowanie wykazano komplementarnos¢ projektu z

dziataniami w zakresie ustug spotecznych i/lub zdrowotnych

wspieranymi z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus lub z innych
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zrodet,

— dziatania realizowane w projekcie sg zgodne ze standardem
dostepnosci dla Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ) opracowanym
w ramach rzagdowego programu ,Dostepnosc¢ Plus” (dotyczy inwestycji
w POZ),

— projekt wynika z Planu Dziatania zaakceptowanego przez Komitet
Sterujacy ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia.

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

Opis znaczenia kryterium

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

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

Planowane wydatki sa uzasadnione, racjonalne i adekwatne do zakresu
oraz celow projektu (w tym dla osiggniecia zatozonych wskaznikéw) oraz
celu dziatania. Poprawnie wykonano obliczenia catkowitych kosztéw oraz
catkowitych kosztow kwalifikowalnych projektu. Wydatki zaplanowano w
terminach umozliwiajacych realizacje zadan oraz w wysokosci i terminach
wynikajacych z wczesniej zaciggnietych zobowigzan (jesli dotyczy).
Planowane wydatki nie naruszaja zakazu podwadjnego finansowania.

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

— wszystkie wydatki wskazane w projekcie sa zgodne z Wytycznymi dot.
kwalifikowalnosci wydatkow na lata 2021-2027 oraz kategoriami i
limitami wskazanymi w Regulaminie wyboru projektéw,

— wydatki zaplanowano w sposéb celowy i oszczedny, z zachowaniem
zasad:

a) uzyskiwania najlepszych efektéw z danych naktadéw,
b) optymalnego doboru metod i srodkéw stuzacych osiggnieciu
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zatozonych celdw,

— wydatki zaplanowano w sposéb umozliwiajacy terminowa realizacje
zadan,

— charakter planowanych wydatkéw w uzasadniony sposéb odpowiada
celom projektu,

— wysokosé poszczegdlnych wydatkdw zostata prawidtowo i rzetelnie
oszacowana (wydatki nie zostaty zawyzone),

— wydatki zaplanowano w wysokosci i terminach wynikajacych z
wczesniej zaciggnietych zobowigzan (jesli dotyczy),

— brak podwdéjnego finansowania wydatkéw ujetych we wniosku o
dofinansowanie z roznych zewnetrznych srodkow publicznych, w tym
europejskich,

— przedstawione obliczenia catkowitych kosztow i catkowitych kosztow
kwalifikowalnych przeprowadzono z wystarczajaca szczegdtowoscia i
w oparciu o racjonalne przestanki,

— prawidtowo okreslono poziom dofinansowania,

— prawidtowo okreslono wysokosé wydatkoéw na cross-financing,

— wszystkie zaplanowane wydatki sa niezbedne do osiaggniecia celu
projektu,

— prawidtowo wskazano stawke kosztow posrednich (jesli dotyczy).

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
przynajmniej jeden z ww. warunkéw (o ile dotyczy) nie jest spetniony.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania
kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,TAK", ,NIE".
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Kryterium nr 5
Zasadno$¢ ekonomiczna

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

Projekt charakteryzuje sie wtasciwa relacja miedzy korzysciami i kosztami,
a operacja odzwierciedla najkorzystniejsza relacje miedzy kwota wsparcia,
podejmowanymi dziataniami i osigganymi celami.

Zasady oceny
Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli
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przeprowadzono analize, ktorej wyniki wskazuja na to, ze projekt posiada
minimalny wymagany poziom efektywnosci spoteczno-gospodarczej.
Analiza bierze pod uwage uwarunkowania ptynace z otoczenia prawnego
projektu.

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

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sa odrzucane. Ocena spetniania
kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,TAK", ,NIE".
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Kryterium nr 6
Projekt nie jest zakonczony

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

Projekt nie zakonczyt sie przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowanie,
tj. nie zostat fizycznie ukonczony lub w petni wdrozony w rozumieniu art. 2
pkt 37 oraz art. 63 ust. 6 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli projekt nie
zostat fizycznie ukonczony (w przypadku robdt budowlanych) lub w petni
zrealizowany (w przypadku dostaw i ustug) przed przedtozeniem wniosku
o dofinansowanie, niezaleznie od tego, czy wszystkie dotyczace tego
projektu ptatnosci zostaty przez wnioskodawce dokonane. Przez projekt
ukonczony/zrealizowany nalezy rozumie¢ projekt, dla ktérego przed dniem
ztozenia wniosku o dofinansowanie nastapit odbidr koncowy ostatnich
robot (protokdét odbioru konhcowego), dostaw lub ustug.

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

Opis znaczenia kryterium

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

Ocena spetniania kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych
.TAK", ,NIE".
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Kryterium nr 7
Trwatosc¢ projektu

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

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

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

Zasady oceny

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

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

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

Opis znaczenia kryterium

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

18

Kryterium nr 8
Zgodno$¢ z wymogami pomocy publicznej/de
minimis

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

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

Zasady oceny

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

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli w
projekcie wystepuje pomoc publiczna/de minimis lub wnioskodawca nie
uzasadnit braku jej wystepowania, lub zaplanowana dziatalnos¢ nie bedzie
miata charakteru dziatalnosci pomocniczej..

*Dziatalno$¢ pomocnicza to dziatalnos¢ gospodarcza, ktéra jest cisle
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powigzana z eksploatacjg infrastruktury oraz podstawowa dziatalnoscia o
charakterze niegospodarczym. W przypadku uzyskania przez beneficjenta
dofinansowania na zbudowanie/stworzenie infrastruktury, ktéra bedzie
wykorzystywana niemal wytacznie do prowadzenia dziatalnosci
niegospodarczej oraz dziatalnosci pomocniczej — udzielone wsparcie
podlega wyfaczeniu spod rezimu pomocy publicznej. Dziatalnosé¢
pomocnicza musi mie¢ ograniczony charakter w odniesieniu do wydajnosci
infrastruktury, tj. (zgodnie ze stanowiskiem Komisji Europejskiej) nie moze
przekraczaé w stosunku rocznym 20% catkowitej rocznej wydajnosci
infrastruktury.

Opis znaczenia kryterium

Spetnienie kryterium jest konieczne do przyznania dofinansowania.
Projekty niespetniajace kryterium sg odrzucane. Ocena spetniania
kryterium polega na przypisaniu wartosci logicznych ,TAK", ,NIE".
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Kryterium nr 9
Oddziatywanie na srodowisko

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

Przyjety wariant realizacji projektu zostat przygotowany z uwzglednieniem

wptywu inwestycji na srodowisko, a tym samym zgodnie z:

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

— Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/92/UE z dnia 13
grudnia 2011 r. w sprawie oceny skutkow wywieranych przez niektére
przedsiewziecia publiczne i prywatne na srodowisko.

Zasady oceny

Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,TAK"), jesli
wnioskodawca potwierdza, ze projekt zostat przygotowany lub jest
przygotowywany zgodnie z wiasciwymi wymogami prawa w zakresie
wplywu projektu na srodowisko oraz nalezycie wzieto pod uwage ocene
rozwigzan alternatywnych na podstawie wymogdw Dyrektywy Parlamentu
Europejskiego i Rady 2011/92/UE.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli
powyzszy warunek nie jest spetniony.
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Kryterium uznaje sie za spetnione (otrzyma ocene ,NIE DOTYCZY"), jesli
zakres projektu nie wymaga przeprowadzenia postepowania QOS.

Opis znaczenia kryterium

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

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

W ramach kryterium ocenie podlega, czy projekt zostat albo zostanie
przygotowany zgodnie z istniejacym otoczeniem prawnym.

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

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

Zasady oceny

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

ponizsze warunki sg spetnione:

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono kwestie zwigzane z
uwarunkowaniami wynikajacymi z procedur prawa budowlanego i
zagospodarowania przestrzennego (jesli dotyczy),

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono kwestie posiadania
ewentualnych koncesji/opinii, jesli sa niezbedne w celu realizagji
projektu (jesli dotyczy),

— w opisie projektu prawidtowo uwzgledniono odpowiednie procedury
zamdwien publicznych (jesli dotyczy),

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

65




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

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

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

Opis znaczenia kryterium

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

kryterium specyficzne
dopuszczalnosci

W przypadku inwestycji w infrastrukture o przewidywanej trwatosci
wynoszacej co najmniej piec lat, przyjete rozwigzania zapewniaja
odpornos¢ na zmiany klimatu.

Uodparnianie na zmiany klimatu, zgodnie z art. 2 pkt 42 Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.,
oznacza proces majacy na celu zapobieganie podatnosci infrastruktury na
potencjalne dtugoterminowe skutki zmian klimatu, przy jednoczesnym
zapewnieniu przestrzegania zasady ,efektywnosci energetycznej przede
wszystkim” oraz zgodnosci poziomu emisji gazéw cieplarnianych
wynikajacych z projektu z celem osiagnigcia neutralnosci klimatycznej w
2050.

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

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

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

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

— informacje dotyczace weryfikacji infrastruktury pod wzgledem wptywu
na klimat potwierdzaja, ze przyjete rozwigzania, materiaty itp.
zapewniaja trwatos¢ i odpornos¢ infrastruktury na ryzyko zmiany
klimatu.

Kryterium uznaje sie za niespetnione (otrzyma ocene ,NIE"), jezeli

przynajmniej jeden z ww. warunkdw nie jest spetniony.

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

ramach projektu nie planuje sie inwestycji w infrastrukture, ktérej okres

trwatosci wynosi co najmniegj 5 lat.

Opis znaczenia kryterium

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