Zalycznik do uchwaty Nr 20/886/20
Zarzdu Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego
z dnia 27 maja 2020 r.

Zalacznik nr 1 do Zasad zgtaszania, identyfikacji, ppwania i monitorowania projektow
wiasnych WK-P dofinansowanych gedkdéw Unii Europejskiej

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY DLA PROPOZYCJI PROJEKTU

Opis projektu

Podmiot/Podmioty zgtaszajgce:

Wojewddztwo Kujawsko — Pomorskie
Departament Zdrowia

Nazwa projektu:

Profilaktyka WZW BiCdla mieszkarnicow wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego

Wskaz zrédto potencjalnego
finansowania — program unijny:

Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Kujawsko — Pomorskiego
na lata 2014-2020. Finansowanie ze $Srodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego

Nr i nazwa osi priorytetowe;:

RPKP.08.00.00 Aktywni na rynku pracy

Nr i nazwa dziatania:

RPKP.08.06.00 Zdrowy i aktywny region

Nr i nazwa podziatania:

RPKP. 08.06.02 Regionalne programy polityki zdrowotnej i profilaktyczne

Opis i cele projektu wraz

z uzasadnieniem potrzeby realizacji
projektu /Nalezy opisaé stan istniejgcy,
z ktérego wynika potrzeba realizacji
projektu oraz wskazac cele projektu.
Opisac jakiego rodzaju problemy,
potrzeby zostang rozwigzane,
zaspokojone na skutek jego realizacji.
Przedstawié zakres dziatan. Z opisu
projektu powinny wynikac efekty
realizacji, grupy docelowe, miejsce
realizacji projektu i zasieg jego
oddziatywania oraz sposdb
zaangazowania partnerow/

min. 1 strona, max. 2 strony

Odniesienie do Regionalnego Programu Zdrowotnego

Zgodnie z trescig Regionalnego Programu Zdrowia (RPZ) pn. ,,Program
profilaktyki WZW B i C w wojewddztwie kujawsko-pomorskim”
przewlekte Wirusowe Zakazenie Watroby (WZW) stanowi powazny
czynnik ryzyka wystgpienia raka pierwotnego watroby. Od roku 2014 w
wojewddztwie kujawsko—pomorskim utrzymuje sie wysoka zapadalnos¢
na WZW typu B i C. W 2017 roku zapadalno$¢ dla WZW typu B stanowita
druga najwyzszg wartos¢ w kraju — 12,4. Natomiast w przypadku WZW
typu C zapadalno$¢ byta na poziomie 18,5, co dawato pierwsze miejsce
w rankingu.

W 50% przypadkéw oséb zakazonych HCV choroba przebiega
bezobjawowo. Pézna diagnostyka i przewlekty stan zapalny w 20%
przypadkéw prowadzi do marskosci watroby. Ponadto, w zakresie
leczenia WZW C dokonat sie w ostatnich latach olbrzymi postep
terapeutyczny. Zostaty wynalezione i wprowadzone na rynek nowe leki,
ktorych wysoka skutecznosc kliniczna prowadzi do wyleczenia pacjenta.

Proponowane w RPZ badania diagnostyczne; badanie krwi na obecnos¢
antygenu powierzchniowego HbsAg, badanie krwi na obecnos¢
przeciwciat anty-HCV, oraz szczepienia uodparniajgce czynnie na HBV

sg dziataniami o duzej wadze ze wzgledu na skutki zdrowotne

i ekonomiczne, zaréwno w odniesieniu do jednostki jak i ogétu
spoteczenstwa. Dzieki wczesnej diagnostyce zakazeni wirusem watroby
majg szanse unikngc¢ przykrych konsekwencji przewlektego stanu
choroby, w tym rozwoju raka watrobowokomaérkowego (HCC). Realizacja
Programu ma warto$¢ edukacyjng i w znacznym stopniu przyczyni sie do
wzrostu wiedzy na temat problematyki zwigzanej z WZW, a w przysztosci
do spadku zachorowalnosci.

Projekt jest komplementarny z programami realizowanymi przez
Samorzagd Wojewddztwa ze srodkdw Regionalnego Programu




Operacyjnego dla Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego:

- Programem profilaktycznym dla osdb zagrozonych przerwaniem
aktywnosci zawodowe]j w kierunku wczesnego wykrywania nowotworu
jelita grubego (8.6.2)

- Programem ,,Zdrowi i aktywni w pracy" (8.6.1)

Cel i zatozenia projektu

Projekt ma na celu zwiekszy¢ udziat aktywnych zawodowo mieszkarncéw
wojewddztwa kujawsko - pomorskiego w programach profilaktycznych,
rehabilitacji i ochrony zdrowia. Projekt obejmie profilaktyke pierwotng

i wtérna.

Profilaktyka pierwotna to:

- dziatania informacyjno- edukacyjne w zakresie badan profilaktycznych
oraz konsekwencji zdrowotnych jakie niesie ze sobg Wirusowe Zapalenie
Watroby (WZW)

- szczepienia uodparniajgce czynnie na WZW typu B.

W trakcie spotkan z mieszkaricami szczegdlny nacisk zostanie potozony
na unikanie ryzykownych zachowan, ktére sprzyjajg zakazeniom.
Budowanie swiadomosci wptynie na poczucie kontroli nad wtasnym
zdrowiem oraz obnizy koszty leczenia w przysztosci. Dziatania z zakresu
edukacji prozdrowotnej beda realizowane przez osoby o odpowiednim
wyksztatceniu. Przewiduje sie, ze w kazdej gminie i miescie na prawach
powiatu, edukacja odbedzie sie co najmniej dwa razy w roku.

Profilaktyka wtdrna skupi sie na diagnostyce w kierunku wykrycia WZW
typu B i C. Dzieki czemu, u 0séb z grupy zwiekszonego ryzyka, mozliwe
bedzie szybkie wdrozenie leczenia, a ich stan zdrowia nie bedzie ulegat
pogorszeniu. Dziatania podejmowane w projekcie wptyng na aktywnos¢
spoteczng i zawodowa mieszkancéw catego wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego, na ktdrego obszarze bedzie realizowany.

Odniesienie do kryteriéw konkursowych

Dziatania objete finansowaniem w ramach projektu nie zastepuja
Swiadczen opieki zdrowotnej, ktérych finansowanie jest
zagwarantowane ze srodkéw publicznych.

Swiadczenia opieki zdrowotnej beda realizowane wytacznie przez
podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg, uprawnione do tego na
mocy przepisdw prawa powszechnie obowigzujgcego w obszarze
zgodnym z zakresem danego regionalnego programu zdrowotnego.

Whnioskodawca nie realizuje projektéw w PO WER w ramach
Pilotazowego programu profilaktyki nowotwordéw watroby poprzez
wczesne wykrywanie przewlektych zakazed HCV i HBV u dorostych
mieszkancow Polski.

Swiadczenia opieki zdrowotnej beda realizowane zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami w zakresie ochrony zdrowia, w szczegdlnosci
z regulacjami dotyczgcymi praw pacjenta

Grupa docelowa

Uczestnikami projektu bedg aktywni zawodowo mieszkancy
wojewddztwa kujawsko-pomorskiego w wieku 20-64 lata, ktérzy nie
byli/ nie s3 uczestnikami Pilotazowego programu profilaktyki
nowotwordw watroby poprzez wczesne wykrywanie przewlektych
zakazen HCV i HBV u dorostych mieszkancéw Polski, realizowanego w
ramach PO WER. Szacuje sie, ze bedzie to 265 551 osdb Do tej szerokiej
grupy zostang skierowane dziatania informacyjno-edukacyjne, ktére
wspomoga rekrutacje oséb kwalifikujacych sie do badan przesiewowych




oraz szczepien.

Badaniami przesiewowymi planuje sie objg¢ 39 833 osoby.

Kazda z tych osdb, w trakcie wizyty kwalifikacyjnej pofaczonej z edukacja
indywidualng, podpisze zgode na udziat w badaniach diagnostycznych:

- w kierunku wykrycia WZW B: badanie krwi na obecnos¢ antygenu
powierzchniowego HbsAg

- w kierunku wykrycia WZW C: badanie krwi na obecnosc¢ przeciwciat
anty-HCV

Ponadto kazda z 0séb chetnych do skorzystania z badan musi spetnié
kryteria wigczenia tzn. przynalezed do jednej z ponizszych grup ryzyka:

e wielokrotnie hospitalizowani (dwukrotnie i wiecej w ostatnich 5
— latach),

¢ kobiety u ktorych wykonano co najmniej dwa ciecia cesarskie,

e osoby, u ktdrych przeprowadzono transfuzje (przetoczenie) krwi
lub preparatéw krwiopochodnych przed 1992 r., (szacowana
grupa — okoto 5% populacji),

e osoby, ktére przyznaty sie do przynajmniej jednokrotnego
przyjecia narkotyku we wstrzyknieciu,

e osoby posiadajace tatuaze,

e osoby posiadajace partnera zakazonego HBV, HCV,

e osoby, ktére miaty wielu partneréw seksualnych lub z chorobami
przenoszonymi drogg ptciowg w historii,

e osoby osadzone w zaktadach karnych,

e osoby zarazone HIV,

e osoby przyjmujgce leki cytotoksyczne lub immunosupresyjne,

e pacjenci poddawani hemodializom,

e dawcy krwi, plazmy, organéw, tkanek lub nasienia,

e osoby po przeszczepach organdw,

e kobiety ciezarne,

e personel medyczny oraz stuzb bezpieczenstwa publicznego,

e pacjenci szpitali psychiatrycznych.

Osoby u ktérych stwierdzone zostang nieprawidtowosci skierowane
zostang do dalszego leczenia w ramach $wiadczen gwarantowanych.

Osoby z prawidtowymi wynikami na obecnosé antygenu
powierzchniowego HbsAg mogg zosta¢ poddane szczepieniu przeciw
wirusowi HBV. Planowo szczepienia obejmg 11 950 osdb urodzonych
przed 1996 rokiem, ktére nie byty zaszczepione lub ktdre nie przebyty w
przesztosci WZW B. Osoby u ktdrych wykryto wirusa HCV takze bedg
mogty zostac zaszczepione.

Kwalifikacja do szczepienia kazdorazowo bedzie potwierdzona
obowigzkowa konsultacjg lekarskg. W przypadku braku przeciwwskazan,
pielegniarka poda uczestnikowi odpowiednig dawke szczepionki.

Realizacja projektu odbedzie sie we wspdtpracy z placéwkami
medycznymi funkcjonujgcymi w wojewddztwie kujawsko — pomorskim
tj. Przychodniami Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ), Przychodniami
Specjalistycznymi (AOS) w zakresie chordb watroby, a takze szpitalami
posiadajgcymi oddziaty obserwacyjno-zakazne. Istnieje mozliwosc
realizacji poszczegélnych zadan poprzez inne podmioty
(podwykonawcy), ktdre spetnig wymogi okreslone przez program
polityki zdrowotnej na podstawie zawartych uméw. Wspdtpraca z
podmiotami oraz pracownikami ochrony zdrowia w regionie zapewni
lepszy dostep do dziatan projektowych osobom zamieszkujgcym poza
duzymi miastami oraz pomoze w ich rozpropagowaniu. Barierg




uczestnictwa w programie moze by¢ niska Swiadomos¢ zdrowotna wsrdd
spoteczenstwa, dlatego istotne jest udostepnienie pracownikom stuzby
zdrowia materiatow edukacyjnych przygotowanych w oparciu o
najnowsze dowody naukowe i osiggniecia medycyny dotyczace
diagnostyki oraz prewencji WZW B i C.

Strona internetowa dostosowana zostanie do potrzeb oséb
niedowidzacych. Ponadto projekt zaktada, ze budynki, w ktérych
odbywaijg sie badania, szczepienia oraz spotkania edukacyjne sg
przystosowane dla 0séb niepetnosprawnych ruchowo (podjazdy, windy,
miejsca parkingowe). Osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng
spetniajgce warunki kwalifikowalnosci, a posiadajgce przedstawiciela
ustawowego mogg skorzystac z badan profilaktycznych za jego zgods.

Partnerstwo w ramach projektu:

[ I1ak
NIE

Orientacyjny harmonogram realizacji
dziatan projektu (w tym dziatan
informacyjno-promocyjnych):

W ramach projektu profilaktycznego planowana jest realizacja badan
diagnostycznych na obecnos$¢ antygenu powierzchniowego HbsAg oraz
przeciwciat anty-HCV. Planowane sg takze szczepienia w schemacie 3
dawkowym, uodparniajace czynnie na HBV. Ponadto zostanie
przeprowadzona edukacja dla mieszkancéw wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego poprzez kampanie medialng, materiaty edukacyjne oraz
zorganizowane spotkania grupowe w kazdej gminie i miescie na prawach
powiatu.

Harmonogram dziatan projektu przedstawia sie nastepujaco:

Dziatanie nr 1: Opracowanie wniosku
Planowany termin rozpoczecia: kwiecien 2020 r.
Planowany termin zakonczenia: maj 2020 r.

Dziatanie nr 2: Organizacja i praca biura projektu
Planowany termin rozpoczecia: pazdziernik 2020 r.
Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 3: Przygotowanie materiatéw informacyjno—edukacyjnych
na temat produktow projektu

Planowany termin rozpoczecia: listopad 2020 r.

Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 4: Organizacja dziatan edukacyjno-informacyjnych
projektu

Planowany termin rozpoczecia: listopad 2020 r.

Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 5: Organizacja akcji promocyjne;j
Planowany termin rozpoczecia: listopad 2020 r.
Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 6: Rekrutacja osob z populacji docelowe;j
Planowany termin rozpoczecia: listopad 2020 r.
Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 7: Organizowanie w gminach i miastach na prawach
powiatu grupowych spotkan edukacyjnych

Planowany termin rozpoczecia: styczen 2021 r.

Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 8: Wytonienie i wspétpraca z wykonawcami projektu
wykonujacymi diagnostyke HBV | HCV oraz szczepienia uodparniajace




na HBV
Planowany termin rozpoczecia: styczen 2021 r.
Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Dziatanie nr 9: Podsumowywanie realizacji Regionalnego Programu
Zdrowotnego

Planowany termin rozpoczecia: maj 2023 r.

Planowany termin zakonczenia: czerwiec 2023 r.

Odniesienie do dokumentéw strategicznych/implementacyjnych

Nalezy wskaza¢ dokumenty
strategiczne lub implementacyjne,

w ktére wpisuje sie dany projekt i/lub
zakres przedmiotowy danego projektu.
Wskazaé, ktore cele okreslone

w danym dokumencie bedzie on
realizowac.

- odniesienie do Strategii Rozwoju
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
do roku 2020, Plan modernizacji 2020+
(SRW),

- odniesienie do innych dokumentéw
strategicznych lub implementacyjnych
np. Regionalna Strategia Innowacji,
inne strategie (sektorowe), programy,
wytyczne z poziomu regionalnego
lub/i krajowego etc.

Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020

Celem strategicznym zawartym z Policy paper jest zwiekszenie dtugosci
zycia w zdrowiu, jako czynnika wptywajgcego na jakosc¢ zycia i wzrost
gospodarczy w Polsce. Natomiast jednym z celéw operacyjnych jest
rozwdj profilaktyki zdrowotnej, diagnostyki i medycyny naprawczej
ukierunkowany na gtéwne problemy epidemiologiczne w Polsce.

Powyzsze cele mogg by¢ realizowane poprzez wdrozenie projektéw
profilaktycznych dotyczgcych choréb bedgcych istotnym problemem
zdrowotnym regionu. Takim problemem w wojewddztwie kujawsko-
pomorskim jest m.in. wysoka zapadalnos$¢ na wirusowe zapalenie
watroby typu B i C. W 2017r. liczba zachorowan na 100 tys. osdb
stanowita w przypadku WZW typu B - 12,4, zas dla typu C - 18,5 (w obu
sytuacjach jest to druga z najwyzszych wartosci w kraju).

Strategia Rozwoju Wojewddztwa Kujawsko — Pomorskiego do roku 2020,
Plan modernizacji 2020+

Jak wskazuje Strategia dziatania w zakresie poprawy stanu zdrowia
mieszkancow i rozwdj profilaktyki zdrowotnej w zakresie choréb
cywilizacyjnych sg bardzo istotne. Zachecanie mieszkancow do
systematycznych badan przyczyni sie do szybszego wykrywania
ewentualnych choréb, a w konsekwencji do fatwiejszego

i skuteczniejszego ich leczenia. Niniejszy projekt w petni wpisuje sie w
niniejsze zatozenia i poprzez szeroko prowadzong akcje promocyjng
przyczyni sie do ich spetnienia.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 27 lutego 2018r. (Dz.U. 2018
poz.469)

Proponowany projekt wpisuje sie w priorytet zdrowotny: ,zwiekszenie
skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom, w tym
przeciwdziatanie skutkom nieprawidtowe] antybiotykoterapii”, nalezacy
do priorytetéw zdrowotnych wymienionych w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dn. 27 lutego 2018 r. (Dz.U. 2018 p0z.469)

Narodowy Program Zdrowia na lata 2016-2020

Ze wzgledu na dziatania informacyjno-edukacyjne oraz kryteria
kwalifikacji os6b mogacych wzigé udziat w badaniach, projekt wpisuje sie
w nastepujace cele operacyjne:

2. Profilaktyka i rozwigzywanie problemoéw zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi
zachowaniami ryzykownymi.

4. Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajgcego z zagrozen fizycznych,
chemicznych i biologicznych w Srodowisku zewnetrznym, miejscu pracy,
zamieszkania, rekreacji oraz nauki.

Zgodnie z zatozeniami projekt poprzez grupowe spotkania edukacyjne
przystuzy sie promowaniu zachowan prozdrowotnych w srodowisku,
miejscach pracy i pobytu. Swiadomo$¢ zdrowotna bedzie poszerzana




poprzez tematyke spotkan oraz uswiadomienie korzysci, jakie niesie za
sobg wczesne wykrycie WZW.

Dziatania projektu obejmujg m.in. personel medyczny oraz stuzby
bezpieczenstwa publicznego, gdyz sg to grupy zawodowe narazone na
bezposredni kontakt z osobami z réznych grup spotecznych, w
szczegdlnym stopniu narazone na zakazenie WZW.

Mapa potrzeb zdrowotnych w zakresie chordb zakaznych (WZW) dla
woj. kujawsko-pomorskiego (2018)

Przewlekty stan wirusowego zapalenia watroby ma bezposredni wptyw
na pogorszenie stanu tego organu, a w konsekwencji moze prowadzi¢ do
jego niewydolnosci tzw. marskosci watroby. Dlatego istotne jest wczesne
zdiagnozowanie choroby.

Biorgc pod uwage wytgcznie zmiany demograficzne, zgodnie

z usrednionymi prognozowanymi danymi, w latach 2022—-2031 dla grupy
Zwtdknienie i marskosé watroby, prognozuje sie w Polsce wzrost
zapadalnosci rejestrowanej. W roku 2022 zapadalnos$é rejestrowana
bedzie wynosita 14,1 tys. | do 2031 r. wzrosnie do 15,1 tys. (wzrost

0 7.1 %). W wojewddztwie kujawsko-pomorskim zapadalnos¢
rejestrowana w latach 2020-2029 wzrosnie o0 6,71%.

Realizacja projektu i proponowane w nim dziatania przyczynia sie do
obnizenia podanych wartosci.

Regionalny Program Operacyjny wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
na lata 2014-2020

O$ priorytetowa 8: Aktywni na rynku pracy

Dziatanie 8.6: Zdrowy i aktywny region

Poddziatanie 8.6.2 Regionalne programy polityki zdrowotnej i
profilaktyczne.

Dane demograficzne wskazujg, ze w wojewddztwie kujawsko-pomorskim
zmienia sie struktura wieku spoteczenstwa tzn. zachodzi proces
depopulacji. Zmniejsza sie tym samym grupa osob w wieku
produkcyjnym, a zwieksza liczba oséb starszych 65+. Dodatkowo zty stan
zdrowia jest jedng z najczestszych przyczyn pozostawania bez pracy w
Polsce. Konieczne jest zatem wprowadzanie dziatan majgcych na celu
utrzymanie oséb aktywnych zawodowo na rynku pracy m.in. poprzez
profilaktyke zdrowia i realizacje regionalnych programéw zdrowotnych

Stan przygotowania do
projektu (zakresli¢
uzupetnic):

realizacji
wiasciwe i

Dotyczy projektéw inwestycyjnych:
NIE DOTYCZY

a) koncepcja,

[ I7ak
Y

NIE DOTYCZY

b) Program Funkcjonalno-Uzytkowy (PFU)

[ 1Ak
Y

NIE DOTYCZY

Planowany termin uzyskania: mm-rok

¢) dokumentacja techniczna projektu

[ 1Ak
L nie

Planowany termin uzyskania: mm-rok




NIE DOTYCZY

d) uwarunkowania formalno-prawne - decyzja lokalizacyjna

Crak
L Nie Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

e) raport o oddziatywaniu na $rodowisko (prognoza, O0S):

Crak
L Nie Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

f) wymagane prawa wtasnosci (gruntu, nieruchomosci):

Crak
L Nie Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

g) pozwolenie na budowe:

Crak
L Nie Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

h) plan niskoemisyjny:
C7ak
|:| NIE Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

i) inne dokumenty, analizy, porozumienia, decyzje i uzgodnienia

[ l1ak

|:| NIE Planowany termin uzyskania: mm-rok

NIE DOTYCZY

Gotowos¢ do ztozenia  wniosku | Planowana data ztozenia wniosku aplikacyjnego*: maj 2020
aplikacyjnego:

* dla trybu konkursowego na podstawie zatwierdzonego przez IZ RPO
harmonogramu konkurséw

Budzet projektu

Wydatki przypisane dziataniom /kategoriom zgodnie

Nazwa dziatania/kategoria wydatkow: 2 harmonogramenm:

Ogoétem: 10 484 219,90 zt Kwalifikowalne: 10 484 219,90 zt

. Prace przygotowawcze (dokumentacja techniczna projektu, pozwolenia, studium wykonalnosci, prace
badawcze etc.)




NIE DOTYCZY

NIE DOTYCZY

NIE DOTYCZY

1l Rzeczowa realizacja projektu (np. prace budowlane, dostawy, nadzory, ustugi, etc.)

. Kwalifikacja do programu i edukacji
indywidualnej: wywiad

indywidualny, spotkanie 3983300 zt 3983300 zt
podsumowujgce: 100zt x os.
. Badanie krwi:
HbsAg — 32 2t x 39 833 0s6b 1274 656 2t 1274 656 zt
. Badanie krwi:
anty HeV — 41 zt x 39 833 0s6b 16331534 16331532
. Uodpornienie czynne na HBV:
3 dawki x 64zt x 11 950 0séb 22944004 22944004
. Grupowe spotkania edukacyjne:
400zt za wyktad x gminy/powiaty X | 345 600 2t 345 600 zt
lata trwania projektu
Razem koszty bezposrednie (1+11) 9531 109zt 9531109 zt

Koszty posrednie (w tym: np. zarzgdzanie projektem, promocja, wynagrodzenia, pozostate)

. Wynagrodzenia brutto:
Stawka brutto: 5500 zt/os

. Koszty zarzadzania projektem, w
tym umowy o prace i umowy
zlecenia (kierownik projektu;
obstuga administracyjna, ksiegowa;
kadrowa; koszty zarzadu) w okresie
jego trwania

798 000,00 zt

798 000,00 zt

. Koszty ustug pocztowych,
kurierskich, telefonicznych,
internetowych zwigzanych z
obstugg administracyjng projektu

. Koszty ustug powielania
dokumentdéw zwigzanych z obstuga
administracyjng projektu

. Koszty zakupu materiatéw
biurowych

66 000, 00 zt

66 000, 00 zt




6. Promocja projektu: 89110, 90 zt 89 110,90 zt
- tablica informacyjna
- materiaty promocyjne (projekt +
wydruk),
- utworzenie strony internetowe;j
(projekt, koszty utrzymania, wykup
domeny) na okres 3 lat,
- dziatania informacyjne
prowadzone w mediach na okres 3
lat,

Razem koszty posrednie 953 110,90 zt 953 110,90 zt

Sposob rozliczania kosztéw posrednich

| I . - I otk
X Uz pomocg stawki ryczattowej

Stawka ryczattowa kosztéw posrednich dla projektu [%0]
(kwalifikowalne koszty posrednie /kwalifikowalne koszty 10%
bezposrednie)

Montaz finansowy

Wartos$¢ catkowita projektu: 10484 219,90 zt

Koszty kwalifikowalne w projekcie: 10484 219,90 zt

Koszty niekwalifikowalne w projekcie: 0,00

WYybor i uzasadnienie montazu Whnioskowana kwota z EFRR/EFS lub instrument zwrotny:
finansowego: 8911 586,91 zt, 85 % dofinansowania,

1048 421,99, 10% srodki z budzetu panstwa,

Whktad wtasny: 524 211,00 zt, 5%
- budzet JST — 524 211,00 zt

- inne publiczne — 0,0zt

- prywatne — 0,0zt

RAZEM (Koszty kwalifikowalne w projekcie): 10 484 219,90 zt

UZASADNIENIE: Wktad wtasny bedzie pochodzit ze srodkéw Samorzadu
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego.

W ramach projektu nie zaplanowano poniesienia wydatkéw na zakup
srodkow trwatych o wartosci jednostkowej wyzszej niz wartos$¢ wskazana
w Wytycznych i wydatkéw w ramach cross-financingu.




Wskazniki projektu

Wskazniki rezultatu:

Nazwa wskaZnika rezultatu: .
Liczba osdb, ktdre dzieki interwencji EFS zgtosity sie na badanie profilaktyczne.

Jednostka miary: osoba

Wartos$¢ bazowa: 0

Wartos$¢ docelowa: 39 833

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Wskazniki produktu:

Nazwa wskaznika produktu:
Liczba osdb objetych programem zdrowotnym dzieki EFS

Jednostka miary: osoba

Wartosc bazowa: 0

Wartos$¢ docelowa: 265 551

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Nazwa wskaznika produktu:
Liczba wdrozonych programoéw zdrowotnych istotnych z punktu widzenia
potrzeb zdrowotnych regionu, w tym pracodawcéw

Jednostka miary: sztuki

Wartosc bazowa: 0

Wartosc docelowa: 1

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Nazwa wskaZnika produktu:
Liczba 0sdéb objetych szczepieniem przeciw WZW typu B w ramach programu

Jednostka miary: osoba

Wartos$¢ bazowa: 0

Wartos¢ docelowa: 11 950

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Nazwa wskaZnika produktu:
Liczba osdb przebadanych na obecnosé przeciwciat anty-HCV w ramach
programu

Jednostka miary: osoba

Wartos$¢ bazowa: 0

Wartos$¢ docelowa: 39 833

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Nazwa wskaznika produktu:
Liczba osdéb przebadanych na obecnosé antygenu powierzchniowego HbsAg w
ramach programu

Jednostka miary: osoba

Wartos$¢ bazowa: 0

Wartos$¢ docelowa: 39 833

Rok osiggniecia wartosci docelowej: 2023

Osoba do kontaktu:
/imie i nazwisko, adres mailowy,
nr telefonu/

Departament Zdrowia: Marlena Derda
m.derda@kujawsko-pomorskie.pl
tel. 56/621 87 54

podpis osoby reprezentujgcej podmiot/ data:
podmioty zgtaszajgce:




FORMULARZ DOTYCZACY PROMOCII | INFORMACIJI DLA PROPOZYCJI PROJEKTU

Opis dziatan promocyjnych i informacyjnych w ramach projektu

Nazwa projektu:

Profilaktyka WZW B i C dla mieszkanncow wojewddztwa kujawsko-
pomorskiego

Promocja i informacja (nalezy
przedstawi¢ w punktach szczegétowy
opis dziata promocyjnych

i informacyjnych planowanych do
przeprowadzenia w projekcie wraz

z przypisaniem kwot do kazdego

z dziatan oraz uzasadnieniem dla ich
realizacji i powigzaniem z celem
projektu)

1. Przygotowanie tablic informujgcych o dofinansowaniu projektu
ze Srodkow europejskich — 1000 zt

Dzieki umieszczeniu tablic w strategicznych miejscach wiecej
0s0b z grupy docelowej bedzie miato szanse na skorzystanie
z dziatan programowych.

2. Przygotowanie strony www dotyczacej projektu (projekt, koszty
utrzymania, wykup domeny) na okres 3 lat — 24 000 zt

Znajdg sie na niej informacje zarowno dotyczace kwalifikacji do
programu, jak i materiaty dydaktyczne, ktdre bedg podnosié
Swiadomos¢ na temat zagrozen zwigzanych z WZW.

3. Dziatania informacyjne prowadzone w mediach w okresie
trwania Programu — 39 000 zt
Dziatania bedg wspieraty rekrutacje oséb do grupy docelowej,
a takze nagtosnig zagadnienie wirusowego zapalenia watroby.
4. Projekt i wydruk materiatéw promocyjnych (70 000 ulotka, 1500
plakat A4, 1500 plakat A3, 4 500 broszura) 25 110,90 zt

Dziatania bedg wspieraty rekrutacje oséb do grupy docelowej,
a takze nagtosnig zagadnienie wirusowego zapalenia watroby.

Razem budzet dziatan promocyjnych
i informacyjnych:

89110, 90

Stanowisko i podpis osoby
reprezentujgcej podmiot/podmioty
zgtaszajace:

Dyrektor Departamentu Zdrowia — dr Matgorzata Wisniewska
m.wisniewska@kujawsko-pomorskie.pl
tel. 784 525 127

Osoba do kontaktu:
/imie i nazwisko, adres mailowy, nr
telefonu/

Departament Zdrowia: Marlena Derda
m.derda@kujawsko-pomorskie.pl
tel. 56/ 621 87 54




