Zatacznik do uchwaty Nr 3/46/23
Zarzadu Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
z dnia 18 stycznia 2023 r.

Kryteria wyboru projektu

Dziatanie: 6.1 Inwestycje w infrastrukture zdrowotng i spoteczng
Poddziatanie: 6.1.1 Inwestycje w infrastrukture zdrowotna
Priorytet: 9a Inwestycje w infrastrukture zdrowotng i spoteczng
Cel szczegétowy: Zwiekszony dostep do ustug zdrowotnych
Schemat: Inwestycje w zakresie opieki szpitalnej

Kryterium Definicja kryterium

Opis znaczenia Kryterium

A. Kryteria Formalne

Wykluczenie podmiotowe (dotyczace wnioskodawcy) i przedmiotowe (dotyczace przedmiotu

projektu):

Ocenie podlega, czy:

1. Whnioskodawca oraz partnerzy (jesli dotyczy)! nie podlegajg wykluczeniu z mozliwosci ubiegania sie
o dofinansowanie oraz ze nie s objeci zakazem dostepu do srodkéw funduszy europejskich na

podstawie:
- art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz.
Niepodleganie wykluczeniu 1634 z pdzn. zm.),
Al z mozliwosci otrzymania - art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy
) dofinansowania ze srodkéw Unii cudzoziemcom przebywajgcym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U.
Europejskiej 22021 r. poz. 1745),

art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotéw

zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary (Dz. U. z 2020 r. poz. 358 z pézn. zm.).

2. Wnioskodawca oraz partnerzy nie figuruja na liscie oséb i podmiotow wzgledem ktérych
stosowane sg $rodki sankcyjne, prowadzonej przez Ministra wtfasciwego ds. wewnetrznych
na podstawie ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa
narodowego, jak rowniez nie figuruja w wykazach, o ktérych mowa w:

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

llekro¢ w ponizszych kryteriach mowa jest o wnioskodawcy, nalezy przez to rozumie¢ zaréwno wnioskodawce oraz partnera, chyba ze kryterium stanowi inaczej.
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- Rozporzadzeniu Rady (WE) nr 765/2006 z dnia 18 maja 2006 r. dotyczacym srodkow
ograniczajagcych w zwigzku z sytuacja na Biatorusi i udziatem Biatorusi w agresji Rosji wobec
Ukrainy (Dz. U. UE L 134 z 20.05.2006, str. 1 z pdzn. zm);

- Rozporzadzeniu Rady (UE) nr 269/2014 z dnia 17 marca 2014 r. w sprawie $rodkéow
ograniczajacych w odniesieniu do dziatarn podwazajgcych integralnos¢ terytorialng, suwerennosé¢
i niezaleznos¢ Ukrainy i im zagrazajacych (Dz. U. UE L 78 z 17.3.2014, str. 6, z pdzn. zm.);

- Rozporzadzeniu (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczagcym srodkdw ograniczajgcych
w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (DZ. U. UE L 229
z31.07.2014, str. 1 z pdin. zm.).

3. Projekt nie zostat zakoniczony przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu zgodnie z art. 65
ust. 6 rozporzadzenia 1303/20132, co oznacza ze nie zostat on fizycznie ukoriczony lub w petni
wdrozony przed ztozeniem  wniosku o  dofinansowanie  projektu w  ramach
RPO WK-P 2014-2020, niezaleznie od tego, czy wszystkie powigzane z nim ptatnosci zostaty
dokonane przez Beneficjenta.

Projekt nie podlega poprawie w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest/bedzie na terytorium wojewddztwa kujawsko-

pomorskiego zgodnie z art. 70 rozporzadzenia nr 1303/2013. Tak/nie

A2 Miejsce realizacji projektu (niespetnienie kryterium
. . . . - . oznacza odrzucenie wniosku)
Projekt nie podlega poprawie w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy na moment ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu dla catosci inwestycji
(wszystkich kontraktéw zwigzanych z budowg lub robotami budowlanymi):
1. Zostato uzyskane zezwolenie na realizacje inwestycji3 (jezeli przedmiotem projektu jest budowa
wymagajgca uzyskania takiego zezwolenia), Tak/nie/nie dotyczy
Gotowosc techn.iczn_e? projektu 2. Zostato dokonane zgtoszenie budowy lub robét budowlanych niewymagajacych pozwolenia na (niespetnienie kryterium
A3 do realizacji budoweg/zgfoszenie zmiany sposobu uzytkowania (jesli przedmiotem projektu sa prace wymagajace | oznacza odrzucenie wniosku)

dokonania zgtoszenia) i wtasciwy organ nie wnidst sprzeciwu co do ww. zgtoszenia (wnioskodawca
zobowigzany jest przedtozy¢ informacje od wtasciwego organu, ze ww. organ nie wnidst
sprzeciwu).

2 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiajace wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce przepisy ogdlne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajace rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz.
Urz. UE L347 2 20.12.2013, str. 320 i nast. z pdzn. zm.) (dalej: rozporzgdzenie 1303/2013).

3 Pozwolenie na budowe/decyzja o zmianie sposobu uzytkowania.
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| Projekt nie podlega poprawie w zakresie spetnienia kryterium.

B. Kryteria merytoryczne — ogdlne

Ocenie podlega, czy wnioskodawca gwarantuje trwatos¢ operacji zgodnie z art. 71 rozporzadzenia
1303/2013.

Tak/nie

B.1 Trwatos¢ operacji (niespetnienie kryterium
T . . - . oznacza odrzucenie wniosku)
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy wniosek zostat ztozony przez uprawnionego wnioskodawce tj. podmiot
wykonujgcy dziatalnos¢ lecznicza* udzielajgcy swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych w zakresie leczenia szpitalnego ogdlnego (tj. na podstawie umowy o udzielenie swiadczen Tak/nie
Kwalifikowalnos¢ wnioskodawcy/ opieki zdrowotnej zawartej z dyrektorem Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ): . L .
B.2 , . . . . (niespetnienie kryterium
partneréw - samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej, . .
L oznacza odrzucenie wniosku)
- przedsiebiorstwo.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy wnioskodawca dokonat wyboru partnera/éw zgodnie z art. 33 ustawy z dnia
11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spdjnosci finansowanych L
. L. , . .. . , , Tak/nie/nie dotyczy
B.3 Prawidtowos¢ wyboru partneréow w perspektywie 2014-2020 (Dz. U. z 2020 r. poz. 818 z pdzn. zm.), w tym m.in. czy wybor partnera/éw (niespetnienie kryterium
’ uczestniczacych/realizujgcych projekt | zostat dokonany przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu. P . v .
oznacza odrzucenie wniosku)
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy projekt jest zgodny z nastepujacymi typami projektu:
1. Przeprowadzenie niezbednych z punktu widzenia udzielania swiadczen zdrowotnych inwestycji,
w tym w zakresie dostosowania infrastruktury do potrzeb o0s6b  starszych
i z niepetnosprawnosciami.
2. Wyposazenie w sprzet medyczny.
Projekt jest d t i jektd i . . . . . Tak/ni
role ; Je_s zgo_ nyz ypanfn PrOJEKIOW 1\ ramach konkursu 1Z RPO WK-P dopuszcza mozliwos¢ taczenia typdéw projektéw, o ktérych mowa . _a (me .
B.4 przewidzianymi do wsparcia w ramach (niespetnienie kryterium

dziatania/poddziatania

w pkt 1i 2.

Ponadto, ocenie w ramach kryterium podlega, czy inwestycje i zakupy realizowane przez podmioty,

o ktérych mowa w kryterium B.2 dotyczg udzielania $wiadczen zdrowotnych:

a) dedykowanych chorobom uktadu krazenia, nowotworowym, uktadu kostno-stawowego
i miesniowego, uktadu oddechowego, ktére stanowig istotng przyczyne dezaktywizacji zawodowej;

b) ukierunkowanych na specyficzne dla regionu grupy chordb, wynikajagce z przeprowadzonej

oznacza odrzucenie wniosku)

4Zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z pdzn. zm.).
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diagnozy sytuacji demograficzno-epidemiologicznej oraz zidentyfikowanych ograniczen w dostepie
do $wiadczen zdrowotnych, ktdre stanowig istotng przyczyne dezaktywizacji zawodowej;

c) w zakresie ginekologii, potoznictwa, neonatologii, pediatrii oraz innych jednostek zajmujgcych sie
leczeniem dzieci.

Sprawdzeniu podlega zgodnos¢ projektu z Narzedziami 13, 14, i 16 okreslonymi w Policy paper>.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

B.5

Prawidtowos¢ okreslenia wktadu
wtasnego

Ocenie podlega, czy wkifad wiasny wnioskodawcy stanowi nie mniej niz 5% w wydatkach
kwalifikowalnych projektu®.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

B.6

Zgodnos¢ z prawem pomocy publicznej

Ocena bedzie polegac na sprawdzeniu, czy w projekcie nie wystgpi pomoc publiczna.

Nie stanowi pomocy publicznej sytuacja, w ktérej wykorzystywanie infrastruktury (budynkéw oraz
sprzetu) do celow dziatalnosci gospodarczej ma charakter pomocniczy tj. dziatalnosci bezposrednio
powigzanej z eksploatacjg infrastruktury lub nieodtgcznie zwigzanej z podstawowym wykorzystaniem
o charakterze niegospodarczym’. Uznaje sie, ze taka sytuacja ma miejsce gdy dziatalno$¢ gospodarcza
pochtfania takie same nakfady jak podstawowa dziatalnos¢ o charakterze niegospodarczym, takie jak
materiaty, sprzet, sita robocza lub aktywa trwate. Dziatalno$¢ gospodarcza o charakterze pomocniczym
musi wiec mie¢ ograniczony zakres, w odniesieniu do wydajnosci infrastruktury. W tym wzgledzie
uzytkowanie infrastruktury do celéw gospodarczych mozna uznac za dziatalno$¢ pomocnicza, jezeli
wydajnosé przydzielana co roku na taka dziatalnos¢ nie przekracza 20% catkowitej rocznej wydajnosci
infrastruktury.

W przypadku prowadzenia dziatalnosci gospodarczej o charakterze pomocniczym wnioskodawca
obowigzany jest przedstawi¢ w dokumentacji projektowej informacje nt. mechanizmu monitorowania
i wycofania jaki znajdzie zastosowanie, w celu zapewnienia, ze dziatalno$¢ gospodarcza w catym
okresie amortyzacji infrastruktury sfinansowanej ze srodkdw RPO WK-P 2014-2020 bedzie miata
charakter pomocniczy.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

5 Krajowe ramy strategiczne. Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020. Dokument dostepny na stronie:

http://www.zdrowie.gov.pl/uploads/pub/pages/page_846/text_images/Krajowe%20ramy%20strategiczne%20www.pdf
6 Na kwote dofinansowania sktadaja sie srodki Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz budzetu panstwa. Dofinasowanie z EFRR moze wynie$¢ maksymalnie 85% wydatkow kwalifikowalnych projektu,
natomiast wktad z budzetu paristwa maksymalnie 10% wydatkéw kwalifikowalnych projektu (np. wktad UE 85%, wktad z budzetu panstwa 10%, a wkfad wiasny 5%).
7 Pkt. 207 Zawiadomienia Komisji w sprawie pojecia pomocy paristwa w rozumieniu art. 107 ust. 1 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej (Dz. Urz. UE C 262 z dnia 19 lipca 2016 r., str. 1) — dokument dostepny jest
pod adresem: http://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/TXT/PDF/?uri=CELEX:52016XC0719(05)&from=EN.
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Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Zgodnos¢ projektu z zasada
zrébwnowazonego rozwoju

Weryfikowany bedzie pozytywny lub neutralny wptyw projektu na zasade horyzontalng UE dotyczaca

zrébwnowazonego rozwoju (w szczegdlnosci minimalizowanie negatywnego wptywu dziatalnosci

cztowieka na Srodowisko, w tym nakierowanych na spetnienie acquis® w obszarze srodowiska) oraz czy

projekt zostat przygotowany zgodnie z prawem dotyczacym ochrony srodowiska, w tym:

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

Tak/nie

B.7 L 2022 r. poz. 1029 z pézn. zm.), (niespetnienie kryterium
wymaganiami prawa dotyczacego : o i . .., ) )
. . - ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodowiska (Dz. U. z 2022 r. poz. 2556 z pdzin. oznacza odrzucenie wniosku)
ochrony srodowiska 2m.)
- ustawa z dnia 16 kwietnia 2004 r. o ochronie przyrody (Dz. U. z 2022 r. poz. 916 z pdzn. zm.),
- ustawa z dnia 20 lipca 2017 r. Prawo wodne (Dz. U. z 2022 r. poz. 2625 z pdzn. zm.).
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy cel projektu umozliwi zrealizowanie celu Poddziatania 6.1.1, tj. zwiekszenie
Cele projektu wspieraja realizacje dostepu do ustug zdrowotnych. W tym kontekscie nalezy zbada¢ czy zaplanowane zadania stuzg Tak/nie
B.8 celéw okreslonych w realizacji celow projektu i w konsekwencji prowadza do osiggniecia celéw poddziatania. (niespetnienie kryterium
dziataniu/poddziataniu oznacza odrzucenie wniosku)
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy:
- wskazniki realizacji celéw projektu (produktu, rezultatu) zostaty wyrazone liczbowo oraz podano
czas ich osiagniecia,
- wskazniki zostaty wtasciwie oszacowane w odniesieniu do zakresu projektu, Tak/nie
B.9 Wskazniki realizacji celow projektu - wybrano wszystkie wskazniki zwigzane z realizacja projektu. (niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)
Lista wskaznikéw obowiazujacych w konkursie stanowi zatacznik do Kryteridow wyboru projektow.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy:
Wykonalnosé techniczna, - harmor\ogljam realizacji projektu jest rg_alistyczny i_uwzg!e;.dn_ia zakres rzeczowy.oraf czas niezbedny . Tak(nie .
B.10 na realizacje procedur przetargowych i innych okolicznosci niezbednych do realizacji procedur, (niespetnienie kryterium

technologiczna i instytucjonalna
projektu

- wnioskodawca gwarantuje techniczng wykonalnos¢ projektu,
- zakres rzeczowy projektu jest technologicznie wykonalny,

oznacza odrzucenie wniosku)

8 Acquis — dorobek prawny UE.
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- wnioskodawca posiada potencjat do prawidtowej obstugi projektu.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega, czy wydatki wskazane w projekcie spetniaja warunki kwalifikowalnosci,

tj.

- zostaty/ng poniesione w okresie kwalifikowalnosci wydatkéw okreslonym w Regulaminie konkursu
obowigzujgcym dla danego naboru. Przy czym okres kwalifikowalnosci powinien miesci¢ sie
w ramach czasowych okreslonych w wytycznych ministra wtasciwego ds. rozwoju regionalnego
w zakresie kwalifikowalnosci wydatkdw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na lata 2014-2020,

- sg zgodne z zasadami okreslonymi w ww. wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw oraz

zapisami dotyczacymi kwalifikowalnosci wydatkow okreslonymi w Regulaminie konkursu, Tak/nie
B.11 Kwalifikowalnos$¢ wydatkow - zostaty uwzglednione w budzecie projektu, (niespetnienie kryterium
- s3 niezbedne do realizacji celéw projektu i zostang poniesione w  zwigzku oznacza odrzucenie wniosku)

z realizacja projektu,
- zostang dokonane w sposéb racjonalny i efektywny z zachowaniem zasad uzyskiwania najlepszych
efektéw z danych naktaddow.

Niekwalifikowalne sg wydatki zwigzane z termomodernizacja obiektow szpitali oraz wydatki w zakresie
e-zdrowia.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z politykami horyzontalnymi UE, w tym z:
1. Zasada réwnosci szans kobiet i mezczyzn.

2. Zasadg réwnosci  szans i niedyskryminacji w tym  dostepnosci dla  oséb
z niepetnosprawnosciami® poprzez weryfikacje czy wszystkie nowe produkty projektéw (zasoby
L , L. cyfrowe, srodki transportu i infrastruktura) finansowane ze srodkéw polityki spdjnosci beda Tak/nie
Zgodnosc z zasadg rownosci mezczyzn . . . . L . . Lo .
B.12 i Kobiet oraz niedvskryminacii zgodne zkoncepcjg uniwersalnego projektowania, co oznacza co najmniej zastosowanie (niespetnienie kryterium
yskry ) standardéw dostepnosci dla polityki spdjnosci na lata 2014-2020. oznacza odrzucenie wniosku)

W przypadku obiektéw i zasobdw modernizowanych!® (przebudowall, rozbudowal?) zastosowanie
standardéw dostepnosci dla polityki spdjnosci na lata 2014-2020 jest obligatoryjne, o ile pozwalajg na
to warunki techniczne i zakres prowadzonej modernizacji.

9 Osoby z niepetnosprawnosciami w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2023 r. poz. 100.), a takze osoby
z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2022 r. poz. 2123).
10 W przypadku modernizacji dostepnos¢ dotyczy co najmniej tych elementéw obiektu budowlanego, ktére byty przedmiotem wspdtfinansowania.
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W przypadku projektéw nieobjetych zakresem standardéw dostepnosci dla polityki spdjnosci 2014-
2020 nalezy opisa¢ zapewnienie mozliwosci samodzielnego uzytkowania/skorzystania z produktéow
projektow przez osoby z co najmniej jedng niepetnosprawnoscia.

Kazda z powyiszych zasad podlega oddzielnej ocenie. W przypadku zasady réwnosci szans kobiet
i mezczyzn, projekt wykazuje pozytywny lub neutralny wptyw. O neutralnosci projektu mozna méwic
tylko wtedy, kiedy w ramach projektu wnioskodawca wskaze szczegétowe uzasadnienie, dlaczego dany
projekt nie jest w stanie zrealizowaé jakichkolwiek dziatan w zakresie spetnienia ww. zasady,
a uzasadnienie to zostanie uznane przez instytucje oceniajaca projekt za trafne i poprawne.

W przypadku zasady rownosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla o0sdb
z niepetnosprawnosciami, ocenie podlega, czy wszystkie produkty projektow sg dostepne dla oséb
z niepetnosprawnosciami.

W wyjatkowych sytuacjach dopuszczalne jest uznanie neutralnosci danego produktu projektu.
O neutralnosci produktu mozna mowi¢ w sytuacji, kiedy wnioskodawca wykaze we wniosku
o dofinansowanie projektu, ze dostepnos¢ nie dotyczy danego produktu na przyktad z uwagi na brak
jego bezposrednich uzytkownikdéw.

Ostateczna decyzja o neutralnosci danego produktu nalezy do Instytucji Zarzadzajacej. W przypadku
uznania, ze produkt jest neutralny, projekt moze by¢é nadal zgodny z zasadg réwnosci szans
i niedyskryminacji w tym dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami.

Ocenie podlega¢ bedzie zgodnos$¢ z art. 7 rozporzadzenia 1303/2013 oraz Wytycznymi w zakresie
realizacji zasady rownosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla 0sob
Z niepetnosprawnosciami oraz zasady réwnosci szans kobiet i mezczyzn w ramach funduszy unijnych na
lata 2014-2020, w tym z zatacznikiem nr 2 do niniejszych Wytycznych: Standardy dostepnosci dla
polityki spéjnosci 2014-2020.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega, czy projekt wykazuje pozytywne efekty ekonomiczne oraz czy analiza finansowa Tak/nie
i ekonomiczna przedsiewziecia zostata przeprowadzona poprawnie, w szczegdélnosci, czy: (niespetnienie kryterium
- poziom dofinansowania zostat ustalony poprawnie i z uwzglednieniem przepiséw dotyczacych oznacza odrzucenie wniosku)

Wykonalnos¢ finansowa

B.13 . . .
i ekonomiczna projektu

1 Przebudowa to wykonywanie robdt budowlanych, w wyniku ktérych nastepuje zmiana parametréw uzytkowych lub technicznych istniejgcego obiektu budowlanego, z wyjgtkiem charakterystycznych parametréw, jak:
kubatura, powierzchnia zabudowy, wysokos¢, dtugos¢, szerokos¢ badz liczba kondygnacji.
12 Rozbudowa to powiekszenie, rozszerzenie budowli, obszaru juz zabudowanego, dobudowywanie nowych elementéw.
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projektow generujgcych dochdd (jesli dotyczy),

- wskazano zrédta finansowania wktadu wtasnego oraz wydatkow niekwalifikowalnych,

- przyjete zatozenia analiz finansowych sg spdjne i uzasadnione w kontekscie specyfiki projektu
i sektora,

- w analizie finansowej nie ma istotnych btedéw rachunkowych,

- analiza finansowa i ekonomiczna zostata przeprowadzona zgodnie z zasadami sporzgdzania takich
analiz,

- zapewniona zostata trwatos¢ finansowa projektu.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

B.14

Zgodnos¢ dokumentacji projektowej
z SzO0P oraz Regulaminem konkursu

Ocenie podlega, czy wnioskodawca przygotowat wniosek o dofinansowanie projektu zgodnie
z SzOOP obowigzujgcym na dzien przyjecia kryterium (chyba ze kryteria zawezajg postanowienia
SzOOP w zakresie danego poddziatania) oraz Regulaminem konkursu, w szczegdlnosci zgodnie
z Instrukcjq wypetniania wniosku o dofinansowanie projektu w ramach RPO WK-P na lata 2014-2020.
Weryfikacji podlega m.in. maksymalna/minimalna warto$¢ projektu oraz maksymalna/minimalna
warto$¢ wydatkow kwalifikowalnych projektu (jesli dotyczy), maksymalny % poziom dofinansowania
UE oraz minimalny wkfad wtasny beneficjenta jako % wydatkdw kwalifikowalnych (jesli dotyczy).

IZ RPO ma mozliwos¢ doprecyzowania maksymalnej/minimalnej wartosci projektu oraz
maksymalnej/minimalnej wartosci wydatkéw kwalifikowalnych projektu (jesli dotyczy), maksymalnego
% poziomu dofinansowania UE oraz minimalnego wktadu wtasnego beneficjenta jako % wydatkéw
kwalifikowalnych (jesli dotyczy) w Regulaminie konkursu.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

C. Kryteria merytoryczne szczegétowe

C.1 Kryteria merytoryczne szczegétowe — dostepowe

C11

Zgodnos¢ z mapami potrzeb
zdrowotnych

Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z wtasciwg mapga potrzeb zdrowotnych?3,

Ocenie podlega, czy na moment ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu uzyskana zostata
pozytywna opinia o celowosci inwestycji'* (jesli dotyczy), o ktérej mowa w ustawie z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2022 r.
poz. 2561 z pdin. zm).

Kryterium weryfikowane w oparciu o opinie o celowosci inwestycji oraz analize wtasng wnioskodawcy
zawartg we wniosku o dofinansowanie projektu w zakresie zgodnosci z mapami potrzeb.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

13 Dane zrédtowe do ww. map dostepne s3 na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia: www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl
14 Opinia o Celowosci Inwestycji (OCI) dotyczy konkretnej inwestycji (a nie wnioskodawcy), a zatem dopuszczalne jest zatgczenie OCl wydanej na wniosek podmiotu innego niz beneficjent projektu.
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Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega, czy projekt jest realizowany wytacznie w podmiocie posiadajgcym umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych w zakresie zbieznym z zakresem projektu,

zawartg z dyrektorem Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ.
Udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze érodkéw | W przypadku projektu przewidujacego rozwdj dziatalnosci medycznej lub zwigkszenie potencjatu

publicznych w zakresie lub w zwigzku | W tym zakresie, ocenie podlega, czy wnioskodawca zobowigzat sie do posiadania umowy o udzielenie
z zakresem objetym wsparciem Swiadczen opieki zdrowotnej, najpdiniej w kolejnym okresie kontraktowania swiadczen
po zakonczeniu realizacji projektu?®>.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

C.1.2

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega, czy wnioskodawca realizujacy projekt, obejmujgcy zakup wyrobéw medycznych:

a) wykazat zasadnos¢ planowanych zakupdw pod katem rzeczywistego zapotrzebowania na dany
produkt (tj. czy wytworzona infrastruktura, w tym ilo$¢, parametry wyrobu medycznego sa
adekwatne do zakresu udzielanych przez podmiot $wiadczen opieki zdrowotnej lub, w przypadku
poszerzania oferty medycznej, odpowiadajg na zidentyfikowane deficyty podazy swiadczen),

b) dysponuje lub zobowigzat sie do dysponowania, najpdiniej w dniu zakoriczenia okresu
kwalifikowalnosci wydatkéw okreslonego w umowie o dofinansowanie projektu odpowiednio Tak/nie/nie dotyczy
wykwalifikowana kadrg medyczng do obstugi wyrobéw medycznych objetych projektem??, (niespetnienie kryterium

c) dysponuje lub zobowigzat sie do dysponowania, najpdiniej w dniu zakorczenia okresu oznacza odrzucenie wniosku)
kwalifikowalnosci wydatkéw okreslonego w umowie o dofinansowanie projektu, infrastrukturg
techniczng niezbedng do instalacji i uzytkowania wyrobéw medycznych objetych projektem?8,

Zakup wyrobow medycznychl6

¢13 objetych projektem

Kryterium jest spetnione w przypadku pozytywnej odpowiedzi na wszystkie podpunkty.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

C.14 Wskaznik liczby danego wyrobu Ocenie podlega, czy projekt nie przewiduje wsparcia zakupu wyrobéw medycznych, analizowanych Tak/nie/nie dotyczy
medycznego na 100 tys. mieszkarncdw | w mapach potrzeb zdrowotnych?!®, jezeli wskaznik liczby danego wyrobu medycznego na 100 tys. (niespetnienie kryterium

15 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.

16 Wyréb medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 38 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1565 z p6zn. zm.).

17 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.

18 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacji w ramach tzw. kontroli trwatosci.

19 analizatoréow biochemicznych wieloparametrowych, gammakamer, litotrypteréw, rezonanséw magnetycznych, urzadzer angiograficznych, tomograféw komputerowych, echokardiograféw (ultrasonograféw
kardiologicznych), mammograféw, aparatéw RTG z opcjg naczyniowa i obrobka cyfrowa, aparatéw RTG z torem wizyjnym, aparatéw HDR/PDR do brachyterapii, stotéw operacyjnych, wskazanych w rozdziale
poswieconym zasobom sprzetowym w Mapie potrzeb zdrowotnych w zakresie lecznictwa szpitalnego dla danego wojewddztwa, ktéra zostata opublikowana na stronie http://www.mpz.mz.gov.pl/mapy-szpitalne-
ustawowe-2018/
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wojewddztwa

mieszkancow w wojewddztwie jest wyzszy niz srednia dla Polski, z wyjatkiem sytuacji, gdy taki wydatek
zostanie uzasadniony stopniem zuzycia danego wyrobu medycznego lub zostanie wykazane,
ze posiadany wyrdob medyczny jest w petni wykorzystywany (100%).

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

oznacza odrzucenie wniosku)

Projekty obejmujgce oddziaty

W przypadku projektow dotyczgcych oddziatu o charakterze potozniczym ocenie podlega czy
projekt jest realizowany przez podmiot:

- ktory zgodnie z prognoza zapotrzebowania na placéwki potoznicze przedstawiona w mapie potrzeb
w zakresie cigzy, porodu i potogu oraz opieki nad noworodkiem wykazuje potencjat na
przeprowadzenie minimum 400 porodéw w 2020 ., lub

Tak/nie/nie dotyczy

C.1.5 oloznicze - ktérego funkcjonowanie jest niezbedne dla zapewnienia szybkiego dostepu do Swiadczen (niespetnienie kryterium
P potozniczych, tj. ktéry jako jedyny zapewnia Swiadczenia w promieniu 40 km, lub oznacza odrzucenie wniosku)
- ktéry w wyniku realizacji projektu bedzie przeprowadza¢ 400 poroddw i jednoczesnie zmiana udziatu
poroddw powiktanych wsréd wszystkich porodéw bedzie nie wieksza niz zmiana ogélnopolska.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
W przypadku projektow dotyczacych oddziatdw o charakterze zabiegowym ocenie podlega czy
. o . wnioskodawca realizuje projekt na rzecz oddziatdw, w ktérych udziat swiadczen zabiegowych we Tak/nie/nie dotyczy
C.1.6 Projekty obeJmUch_e oddziaty wszystkich swiadczeniach udzielanych na tym oddziale2® wynosi co najmniej 50% . (niespetnienie kryterium
o charakterze zabiegowym . .
oznacza odrzucenie wniosku)
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
W przypadku projektow dotyczacych oddziatdéw o charakterze pediatrycznym ocenie podlega czy L
. L . . o . . , o Tak/nie/nie dotyczy
Projekty obejmujgce oddziaty whnioskodawca realizuje projekt na rzecz oddziatu, na ktérym przeprowadzono 700 hospitalizacji. . S )
C.1.7 pediatryczne?. (niespetnienie kryterium
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium. oznacza odrzucenie wniosku)
Ocenie podlega czy projekt nie przewiduje zwiekszenia liczby tdézek szpitalnych albo przewiduje
zwiekszenie liczby tézek szpitalnych w nastepujgcych przypadkach: -potrzeba realizacji projektu
osteonyeh o mtemetonts pattormie. damch  Sova. Anoliz Sydemowych | Werodeniowyen | 12K/mie/ne dotyczy
C.1.8 Zwiekszenie liczby tdzek szpitalnych epny 1P ¥ y v ¥ (niespetnienie kryterium

udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl) lub na
podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni rok sprawozdawczy, o ile dane wymagane do oceny
projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujgcej mapie; -projekt zaktada konsolidacje dwdch
lub wiecej oddziatéw szpitalnych/szpitali, przy czym liczba t6zek szpitalnych w skonsolidowanej

oznacza odrzucenie wniosku)

20 Dotyczy udziatu $wiadczen zabiegowych w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
2L VNI cze$é kodu resortowego: 4401.
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jednostce nie moze byé wieksza niz  suma tdézek w konsolidowanych oddziatach
szpitalnych/szpitalach (chyba, ze spetniony jest warunek, o ktérym mowa w tirecie pierwszym).

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Doswiadczenie wnioskodawcy w
zakresie radykalnych zabiegéw

W przypadku projektow z zakresu onkologii, zwigzanych z rozwojem ustug medycznych
lecznictwa onkologicznego w zakresie zabiegéw chirurgicznych, dotyczacych w szczegdlnosci sal
operacyjnych, ocenie podlega czy wnioskodawca przekroczyt warto$¢ progowa (prég odciecia) 60

Tak/nie/nie dotyczy

C.1.9 chirurgicznych?? (projekty z zakresu zrealizowar?ych radykalnych zabiegéw chirurgicznych rocznie?* dla nowotworéw danej grupy (niespetnienie k.ryteri.um
.. narzadowe;j. oznacza odrzucenie wniosku)
onkologii)
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy zaplanowane w ramach projektu dziatania sg uzasadnione z punktu widzenia
rzeczywistego zapotrzebowania na dany produkt (wytworzona infrastruktura, w tym ilo$¢, parametry
wyrobu medycznego sg adekwatne do zakresu udzielanych przez jednostke $wiadczen opieki
zdrowotnej lub, w przypadku poszerzania oferty medycznej, odpowiada na zidentyfikowane deficyty
podazy Swiadczen opieki zdrowotnej), w tym:
1) Projekty z zakresu kardiologii nie mogg przewidywad:
a) zwiekszenia liczby pracowni lub stotéw hemodynamicznych,
b) utworzenia nowego osrodka kardiochirurgicznego,
c) utworzenia nowego osrodka kardiochirurgicznego dla dzieci,
chyba, ze takie potrzeby wynikajg z danych zawartych we wtasciwych mapach lub danych zrédtowych L
doy ww. map pdostegnycy;l n:1 interr\:etowej p\llatformie dan\\//ch Bar;a Analiz S\:/stemowycf\: i Tak/nie/nie dotyczy
C.1.10 Adekwatnos$¢ dziatan do potrzeb (niespetnienie kryterium

Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia
(www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl) lub na podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni rok
sprawozdawczy, o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej
mapie,
d) wymiany stotu hemodynamicznego — chyba, ze taki wydatek zostanie uzasadniony stopniem
zuzycia urzadzenia.

Nalezy odpowiednio uwzgledni¢ przypadki, ze mapa dopuszcza utworzenie nowego osrodka dla kilku
wojewodztw i w takim przypadku, dla inwestycji wymagana jest pozytywna rekomendacja Komitetu
Sterujacego do spraw koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia.

oznacza odrzucenie wniosku)

22 Radykalne zabiegi chirurgiczne rozumiane sg jako zabiegi chirurgiczne zaréwno radykalne, jak i oszczedzajace - zgodnie z listg procedur wedtug klasyfikacji ICD9 zaklasyfikowanych jako zabiegi radykalne w wybranych
grupach nowotwordw zamieszczong na platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/).
2 Dotyczy liczby zabiegéw w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajgcego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
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2) Projekty z zakresu onkologii nie moga przewidywac:

a) zwiekszania liczby urzadzen do Pozytonowej Tomografii Emisyjnej (PET),

b) utworzenia nowego osrodka chemioterapii,
chyba, ze takie potrzeby wynikajg z danych zawartych we wtasciwych mapach lub danych zrédtowych
do ww. map dostepnych na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych i
Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia
(www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl) lub na podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni rok
sprawozdawczy, o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej
mapie,

c) wymiany PET — chyba, ze taki wydatek zostanie uzasadniony stopniem zuzycia urzadzenia,

d) zakupu dodatkowego akceleratora liniowego do teleradioterapii — chyba, ze taka potrzeba
wynika z danych zawartych we witasciwych mapach lub danych zrédtowych do ww. map
dostepnych na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych
udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl ) lub na
podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni rok sprawozdawczy, o ile dane wymagane do
oceny projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej mapie oraz jedynie w miastach
wskazanych we wtasciwej mapie,

e) wymiany akceleratora liniowego do teleradioterapii — chyba, ze taki wydatek zostanie
uzasadniony stopniem zuzycia urzadzenia, w tym w szczegdlnosci gdy urzadzenie ma wiecej niz
10 lat.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

cl111

Dziatania na rzecz wsparcia form opieki
psychiatrycznej innej niz stacjonarne

Ocenie podlega czy projekty realizowane w obszarze zaburzen psychicznych zawierajg dziatania na
rzecz wsparcia form opieki psychiatrycznej innych niz stacjonarne, tj. m. in. oddziatéw dziennych lub
ambulatoryjnej opieki psychiatrycznej (poradnie oraz zespoty leczenia Srodowiskowego).

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Tak/nie/nie dotyczy
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

C.2 Kryteria merytoryczne szczegétowe — punktowe

Liczba
punktow
mozliwa do
uzyskania

minimalna
liczba
punktow
niezbedna
do
spetnienia
kryterium
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c.21

Wsparcie dziatan konsolidacyjnych
i innych form wspotpracy podmiotéw
leczniczych

Ocenie podlega, czy wnioskodawca zrealizowat, realizuje Ilub planuje realizacje dziatan
konsolidacyjnych lub podjecie innych form wspdtpracy z podmiotami udzielajagcymi swiadczen opieki
zdrowotnej, w tym w ramach modelu opieki koordynowane;j.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Tak — 2 pkt
Nie — 0 pkt

n/d

C.2.2

Projekty obejmujgce oddziaty
o charakterze zabiegowym

W przypadku projektéw dotyczacych oddziatéw o charakterze zabiegowym, ocenie podlega czy projekt
dotyczy oddziatéw, w ktérych udziat Swiadczen zabiegowych we wszystkich Swiadczeniach udzielanych
na tym oddziale wynosi powyzej 75% w ostatnim roku??.

Kryterium weryfikowane w oparciu o zatgcznik dotyczacy danych z Narodowego Funduszu Zdrowia.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Tak — 2 pkt;
Nie — 0 pkt.

n/d

c.23

Projekty obejmujgce oddziaty
o charakterze zachowawczym

W przypadku projektow dotyczacych oddziatéw o charakterze zachowawczym, ocenie podlega
czy projekt dotyczy oddziatéw, w ktérych udziat przyje¢ w trybie nagtym we wszystkich
przyjeciach wynosi?>:

- <30% - 0 pkt;
->30%i<50% - 2 pkt;
- powyzej 50% - 5 pkt.

Kryterium weryfikowane w oparciu o zatgcznik dotyczacy danych z Narodowego Funduszu Zdrowia.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

0 -5 pkt.
wedtug oceny

C2.4

Podmiot posiada wysokg efektywnosc
finansowg

Ocenie podlega, czy podmiot, w ktdérym realizowany jest projekt posiada wysoka efektywnosé
finansowg mierzong w oparciu o analize wskaznika biezgcej ptynnosci finansowej?¢ (iloraz wartosci
aktywow obrotowych i zobowigzan krétkoterminowych).

Wskaznik biezacej ptynnosci < 1,2 albo > 2 — 0 pkt;

Wskaznik biezacej ptynnosci > 1,21 <2 -4 pkt.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

0 - 4 pkt
wedtug oceny

n/d

C.2.5

Kompleksowa opieka onkologiczna

W przypadku projektow w zakresie onkologii, ocenie podlega czy wnioskodawca zapewnia lub
zapewni, najpdzniej w kolejnym okresie kontraktowania $wiadczen opieki zdrowotnej po zakonczeniu

Tak — 2 pkt;
Nie — 0 pkt.

n/d

24 Dotyczy udziatu $wiadczen zabiegowych w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
25 Dotyczy udziatu przyje¢ w trybie nagtym w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
26 Dotyczy ostatniego zamknietego roku obrotowego, poprzedzajgcego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
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realizacji projektu, kompleksowa opieke onkologiczng, rozumiang jako:

- udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, oprécz zakreséow
onkologicznych, tj. chirurgia onkologiczna, onkologia kliniczna, w minimum 2 innych zakresach
w ramach lecznictwa szpitalnego i AOS o tym samym profilu,

oraz

- udokumentowang koordynacje, w tym dostep do sSwiadczen chemioterapii i radioterapii
onkologicznej i medycyny nuklearnej - w przypadku nowotwordw leczonych z wykorzystaniem
medycyny nuklearnej.

Punkty przyznawane beda w sytuacji spetnienia obydwu z ww. warunkow.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

W przypadku projektow w zakresie onkologii, ocenie podlega czy projekt zaktada dziatania
przyczyniajace sie do:

a) zwiekszenia wykrywalnosci tych nowotworéw, dla ktérych struktura stadiow jest najmniej
korzystna w danym regionie,

Tak — 0,5 pkt;
Nie — 0 pkt.
lub

b) w zakresie chemioterapii — zwiekszenia udziatu swiadczen z ww. zakresu w trybie jednodniowym
lub ambulatoryjnym,

. ) ] Tak — 0,5 pkt; 0-1,5 pkt.
C.2.6 Szeroki zakres projektu onkologicznego Nie — 0 pkt. wedtug oceny n/d
lub

c) wczesniejszego wykrywania nowotworéw ztosliwych, np. poprzez premiowanie projektow
realizowanych w podmiotach, ktére wdrazajg programy profilaktyczne w powiatach, w ktérych
dane dotyczace epidemiologii (np. standaryzowany wspdtczynnik chorobowosci) wynikajgce
zdanych zawartych we wtasciwych mapach lub danych zrédtowych do ww. map dostepnych
na internetowe] platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych
udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl) lub na
podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni rok sprawozdawczy, o ile dane wymagane do oceny
projektu nie zostaty uwzglednione w obowigzujacej mapie, sg najwyisze w wojewddztwie
kujawsko-pomorskim,
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Tak — 0,5 pkt;
Nie — 0 pkt.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

W przypadku projektéw w zakresie kardiologii, ocenie podlega czy projekt zaktada wsparcie w zakresie
zwiekszenia dostepu do rehabilitacji kardiologicznej.

R . . . Tak — 2 pkt;
C.2.7 Dostep do rehabilitacji kardiologicznej Nie — 0 pkt. n/d
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
W przypadku projektow w zakresie kardiologii, ocenie podlega kompleksowos¢ opieki kardiologicznej
zapewnionej badz planowanej do zapewnienia przez wnioskodawce najpdzniej w kolejnym
okresie kontraktowania swiadczen opieki zdrowotnej po zakoriczeniu realizacji projektu.
Kompleksowa opieke kardiologiczng rozumie sie jako udzielanie Swiadczen finansowanych ze srodkéw
publicznych w ramach posiadanego:
a) oddziatu rehabilitacji kardiologicznej/oddziatu dziennego rehabilitacji kardiologicznej,
Tak —0,5 pkt;
Nie — 0 pkt.
lub
b) pracowni elektrofizjologii wykonujgcej leczenie zaburzen rytmu,
Tak —0,5 pkt; - .
C.2.8 Kompleksowa opieka kardiologiczna P 0-1,5 pkt n/d
Nie — 0 pkt. wedtug oceny
lub
c) oddziatu kardiochirurgii, gdzie wykonywane s3 wysokospecjalistyczne $wiadczenia opieki
zdrowotnej w co najmniej 2 zakresach sposrod zakreséw wymienionych w Ip. 7 — 13 zatgcznika do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2015 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu s$wiadczen wysokospecjalistycznych oraz warunkéw ich realizacji
(Dz. U.z 2022 r. poz. 2313).
Tak —0,5 pkt;
Nie — 0 pkt
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
C.2.9 Doswiadczenie wnioskodawcy Ocenie podlega czy realizowany projekt przyczynia sie do koncentracji wykonywania zabiegdéw Tak - 2 pkt; n/d
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w zakresie zabiegéw kompleksowych kompleksowych?’, w przypadku gdy na oddziale s3 wykonywane takie zabiegi. Nie - 0 pkt.
Projekt otrzyma punkty w przypadku kiedy realizowany jest na rzecz oddziatu, ktéry realizuje co
najmniej 60 kompleksowych zabiegéw rocznie?® lub ww. wartos¢ progowa (prég odciecia)
zostanie przekroczony w wyniku realizacji projektu.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
W przypadku projektow w zakresie chorob ukfadu oddechowego, ocenie podlega czy
realizowany projekt przewiduje przesuniecie Swiadczen z oddziatu gruzlicy lub choréb ptuc do
oddziatéw chordob wewnetrznych (z wytaczeniem osrodkéw specjalizujgcych sie w diagnostyce
€210 Projekty w zakresie choréb uktadu pulmonologicznej, w szczegdlnosci w diagnostyce inwazyjnej i leczeniu specjalistycznych schorzeri Tak —2 pkt; n/d
o oddechowego pulmonologicznych). Nie — 0 pkt.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega czy projekt przyczynia sie do zwiekszenia jakosci lub dostepnosci do diagnozy i terapii
Zwiekszenie dostepnosci do diagnozy i pacjentéw w warunkach ambulatoryjnych. Tak — 2 pkt;
C.2.11 N . n/d
terapii Nie — 0 pkt.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy wnioskodawca posiada akredytacje wydang na podstawie ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o akredytacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2016 r. poz. 2135)?° lub jest w okresie
przygotowawczym do przeprowadzenia wizyty akredytacyjnej®° lub posiada certyfikat normy EN 15224
- Ustugi Ochrony Zdrowia — System Zarzadzania Jakoscig.
C.2.12 Wysoka jako$¢ éwiadczonych ustug - wnioskodawca posiada akredytacje — 5 pkt lub 0-5 pkt n/d

- whnioskodawca jest w trakcie okresu przygotowawczego — 2 pkt lub
- wnioskodawca posiada certyfikat System Zarzgdzania Jakoscig - 1 pkt lub
- whnioskodawca nie posiada certyfikatu - O pkt.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

wedtug oceny

27 Zabiegi kompleksowe, tj. typ zabiegéw zdefiniowany zgodnie z grupami wyréznionymi w ramach Jednorodnych Grup Pacjentéw.

28 Dotyczy liczby zabiegéw w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.

29 Lista organizacji z aktualnym certyfikatem akredytacji dostepna jest na stronie internetowej: http://www.cmj.org.pl/akredytacja/certyfikaty.php
30 Okres przygotowawczy rozpoczyna sie od daty podpisania przez dany podmiot umowy w zakresie przeprowadzenia przegladu akredytacyjnego.
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C.2.13 Przeniesienie akcentow z ustug Ocenie podlega czy wnioskodawca realizuje projekt, ktdry zaktada dziatania ukierunkowane na
wymagajacych hospitalizacji na rzecz przeniesienie Swiadczen opieki zdrowotnej z poziomu lecznictwa szpitalnego na rzecz POZ i AQOS, w tym
POZ i AOS poprzez:
- wprowadzenie lub rozwdj opieki koordynowanej3?, lub
- rozwdj zdeinstytucjonalizowanych form opieki nad pacjentem, w szczegdlnosci srodowiskowych Tak -3 pkt;
form opieki3? (projekt zawiera dziatania majgce na celu przejscie od opieki instytucjonalnej do Nie — 0 pktl n/d
srodowiskowej zgodnie z ,Ogodlnoeuropejskimi wytycznymi dotyczgcymi przejscia od opieki ’
instytucjonalnej do opieki swiadczonej na poziomie lokalnych spotecznosci” oraz z ,Krajowym
Programem Przeciwdziatania Ubdstwu i Wykluczeniu Spotecznemu 2020”).
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy projekt dotyczy oddziatu/ow, dla ktdérego/ych u danego $wiadczeniodawcy
wskaznik obtozenia standardowego tozek
c214 Wskaznik obtozenia standardowego - w oddziatach pediatrycznych jest wyzszy niz 70% - 2 pkt 0-4 pkt n/d
tézek - w pozostatych oddziatach jest wyzszy niz 85% - 2 pkt wedtug oceny
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
Ocenie podlega, czy projekt realizowany jest przez podmiot, w ktérym odsetek hospitalizacji ponizej 4
dni jest wyiszy niz warto$¢ tego wskaznika dla wojewddztwa kujawsko-pomorskiego, ktéremu
towarzyszy jednoczesnie wysoki odsetek bardziej obcigzonych pacjentéw, tzn. suma udziatu
€215 Odsetek hospitalizacji ponizej 4 dni ;')ag'entéw. ze wsp(_i’rczynnik.iem w.i.elochorobowoéci ,,v,vysokinj\”, i ,bardzo .wyfokim" u fianego Ta.\k—2 pkt; n/d
Swiadczeniodawcy jest wyzsza niz suma tych wspdtczynnikdw dla wojewddztwa kujawsko- Nie — 0 pkt.
pomorskiego.
Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.
W przypadku projektéw w zakresie opieki nad matka i dzieckiem ocenie podlega czy projekt
realizowany bedzie w oddziale neonatologicznym o wysokim poziomie referencyjnosci.
. . S - projekt realizowany w podmiocie o | poziomie referencyjnosci — 0 pkt;
C.2.16 Projekty w zakresie opieki nad matka | _ projekt realizowany w podmiocie o Il poziomie referencyjnosci — 2 pkt; 04 pkt. n/d

i dzieckiem

- projekt realizowany w podmiocie o Il poziomie referencyjnosci — 4 pkt.

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

wedtug oceny

31 Rozumianej zgodnie z definicjg opieki koordynowanej zawartej w Podrozdziale 6.3.2.3 Krajowych ram strategicznych. Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2021 (str. 191).

32 Zgodnie z zapisami Krajowych ram strategicznych. Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020, str.133 i dalsze.
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Ocenie podlega czy projekt realizowany bedzie przez podmiot, ktéry zapewnia (lub, ktéry zobowiaze
sie do zapewnienia w wyniku realizacji projektu)33 kompleksowg opieke psychiatryczng, obejmujaca
swoim zakresem podmiot udzielajgcy $wiadczen w pieciu formach leczenia: oddziat dzienny3?,

Cc.2.17 Kompleksowos$¢ opieki psychiatrycznej | poradnia3, izba przyjeé3® lub szpitalny oddziat ratunkowy3?, oddziat calodobowy38, zespét leczenia

Srodowiskowego3? na terenie jednego powiatu lub powiatéw sgsiadujgcych.

Tak - 2 pkt;

Nie - 0 pkt. n/d

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Ocenie podlega czy w obszarze zaburzen psychicznych projekt realizowany bedzie w powiecie, w
ktorym dotychczas nie byta dostepna dana forma leczenia oraz czy projekt ukierunkowany jest na inng

L . . . ) . . . . o . Tak - 2 pkt;
C.2.18 Dostgpnos¢ leczenia psychiatrycznego | niz stacjonarna forma leczenia (poradnie, oddziaty dzienne, zespoty leczenia $rodowiskowego).

Nie - 0 pkt. n/d

Mozliwa jednokrotna poprawa projektu w zakresie spetnienia kryterium.

Przyznanie punktéw lub pozytywna ocena kryterium, moze wymagac deklaracji wnioskodawcy dotyczacej zrealizowania okreslonych dziatan na etapie realizacji lub trwatosci
projektu. Zobowigzanie takie moze wynikac¢ z zapisow wniosku o dofinansowanie projektu lub mie¢ forme oswiadczenia. Niewywigzanie sie z tych zobowigzan bedzie
skutkowato zwrotem catosci lub czesci otrzymanego dofinansowania.

33 Spetnienie tego warunku bedzie elementem kontroli w czasie realizacji projektu oraz po zakoriczeniu jego realizacji w ramach tzw. Kontroli trwatosci.
34Vl czes¢ kodu resortowego: 2700, 2702, 2704, 2706, 2710.

35 VIl czes$¢ kodu resortowego: 1700, 1702, 1704, 1706, 1710, 1750, 1790.

36 VIl cze$¢ kodu resortowego: 4900.

37 VIl czes$¢ kodu resortowego: 3300.

38 VIl czes¢ kodu resortowego: 4700, 4702, 4704, 4710, 4712, 4714, 4716.

39 VIl cze$¢ kodu resortowego: 2730, 2732.




