Zatacznik do uchwaty Nr 4/129/17
Zarzadu Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego
z dnia 1 lutego 2017 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 spoteczna
Cel szczegétowy: Zwiekszony dostep do ustug zdrowotnych
Schemat: projekt pozakonkursowy

Kryterium Definicja kryterium

Opis znaczenia Kryterium

A. Kryteria Formalne

Whiosek o dofinansowanie projektu
Al zostat ztozony we witasciwym terminie,
do wtasciwej instytucji

Ocenie podlega, czy wnioskodawca ztozyt wniosek o dofinansowanie projektu w terminie oraz
do instytucji wskazanej w wezwaniu do ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

Ocenie podlega czy wnioskodawca ztozyt ostateczng wersje wniosku o dofinansowanie projektu
w formie wydruku z generatora wniosku o dofinansowanie projektu, udostepnionego przez
IZ RPO. Wydruk wniosku o dofinansowanie projektu zawierajgcy napis ,wersja prébna” nie jest
ostateczng wersjg wniosku o dofinansowanie projektu.

Ostateczna wersja wniosku

A2 ) . .
o dofinansowanie projektu

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

. P 1
B. Kryteria merytoryczne — ogélne

Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z danymi wynikajacymi z zatacznika nr 5 do SzOOP tj.:

Projekt zidentyfikowany jako
B.1 pozakonkursowy, wskazany
w zatgczniku nr 5 do SzOOP

- czy wniosek zostat ztozony przez uprawnionego wnioskodawce, wskazanego w zataczniku?
- czy wskazniki realizowane w projekcie s zgodne ze wskaznikami wynikajacymi z zatacznika?
- czy kwota dofinansowania nie przekracza wktadu UE wynikajacego z zatacznika?

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

Ocenie podlega czy wnioskodawca dokonat wyboru partnera/éw zgodnie z art. 33 ustawy z dnia
Prawidtowos¢ wyboru partneréw 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spdjnosci finansowanych

B.2 uczestniczacych/realizujgcych projekt | w perspektywie 2014-2020 (Dz. U. z 2016 r. poz. 217, z p6zn. zm.).

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

' 1Z RPO WK-P dopuszcza mozliwosé¢ poprawy btedéw w ramach poszczegdlnych kryteriow o elementy wskazane przez Instytucje Ogtaszajaca Konkurs (IOK). Poprawa nie moze prowadzi¢ do istotnej modyfikacji

projektu.
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Wykluczenie podmiotowe (dotyczace wnioskodawcy):

Ocenie podlega czy wnioskodawca oraz partnerzy (jesli dotyczy) nie podlegajg wykluczeniu

z mozliwosci ubiegania sie o dofinansowanie oraz ze nie s3 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 2013 r. poz. 885
zezm.),

- art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy
cudzoziemcom przebywajagcym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
(Dz. U. 22012 r. poz. 769),

- art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotéw
Niepodleganie wykluczeniu zbiorowych za czyny zabronione pod grozbg kary (tekst jednolity: Dz. U. z 2015 r. poz. 1212).

z mozliwosci otrzymania
dofinansowania ze srodkéw Unii Wykluczenia przedmiotowe (dotyczace przedmiotu projektu):
Europejskiej Przedmiot realizacji projektu nie dotyczy rodzajéw dziatalnosci wykluczonych z mozliwosci uzyskania

pomocy finansowej, o ktérych mowa w art. 3 ust. 3 rozporzadzenia PE i Rady (UE) NR 1301/2013

z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i przepiséw

szczegblnych dotyczacych celu "Inwestycje na rzecz wzrostu i zatrudnienia" oraz w sprawie uchylenia

rozporzadzenia (WE) nr 1080/2006) oraz projekt nie obejmuje przedsiewzieé, ktdre zostaty objete lub

powinny zosta¢ objete procedurg odzyskiwania (w rozumieniu art. 71 rozporzadzenia nr 1303/20132)

W nastepstwie przeniesienia dziatalnosci produkcyjnej poza obszar objety programem zgodnie z art.

125 ust. 3 lit. f) rozporzadzenia nr 1303/2013.

Ocena kryterium nastgpi poprzez weryfikacje przedmiotu projektu lub kodu PKD/EKD pod katem czy

dziatalnos¢, ktérej dotyczy projekt moze by¢ wspierana w ramach dziatania.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

B.3

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

Ocenie podlega czy projekt realizowany jest na terytorium wojewddztwa kujawsko-pomorskiego

B.4 Miejsce realizacji projektu zgodnie z art. 70 rozporzadzenia nr 1303/2013.

Ocenie podlega czy na moment ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu uzyskana zostata
ostateczna decyzja zezwalajgca na realizacje projektu (jesli dotyczy). W przypadku zgtoszenia robdt
Gotowos$¢ techniczna projektu budowlanych wnioskodawca obowigzany jest przedtozy¢ oswiadczenie badZz informacje
B.5 do realizacji od wtasciwego organu, ze na dzien ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu ww. organ nie wnidst
sprzeciwu.

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

? Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiajace wspélne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarédw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajace 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 L 347 2 20.12.2013, s. 320 i nast.) (dalej: rozporzadzenie nr 1303/2013).
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B.6

Zataczniki do wniosku
o dofinansowanie projektu
sg kompletne, poprawne i zgodne
z przepisami prawa polskiego
i unijnego oraz wymogami Instytucji
Zarzadzajacej RPO WK-P 2014-2020

Ocenie podlega czy wnioskodawca dotgczyt do wniosku o dofinansowanie projektu wszystkie
zatgczniki zgodnie z listg zatgcznikdw zamieszczong pod ogloszeniem o naborze oraz czy zataczniki
do wniosku o dofinansowanie projektu sg zgodne z przepisami prawa polskiego i unijnego oraz
z Instrukcjqg wypetniania zatgcznikow do wniosku o dofinansowanie projektu w ramach RPO WK-P
2014-2020.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

B.7

Zgodnos¢ projektu z wymaganiami
prawa dotyczacego ochrony
srodowiska

Ocenie podlega czy dziatania zaplanowane w projekcie zostaty przygotowane zgodnie z wymaganiami
prawa dotyczacego ochrony srodowiska.

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

B.8

Zgodnos¢ z prawem pomocy
publicznej/pomocy de minimis

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 celéw 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 dziatalnos¢ gospodarcza
pochtania takie same nakfady jak podstawowa dziatalno$¢ o charakterze niegospodarczym, takie jak
materiaty, sprzet, sita robocza lub aktywa trwate. Dziatalno$¢ gospodarcza o charakterze
pomocniczym musi wiec mie¢ ograniczony zakres, w odniesieniu do wydajnos¢ infrastrukturya.

W przypadku prowadzenia dziatalnosci gospodarczej o charakterze pomocniczym wnioskodawca
obowigzany jest przedstawi¢ w dokumentacji projektowej informacje nt. mechanizmu monitorowania
i wycofania4 jaki znajdzie zastosowanie, w celu zapewnienia, ze dziatalno$¢ gospodarcza w catym
okresie amortyzacji infrastruktury sfinansowanej ze srodkéw RPO WK-P 2014-2020 bedzie miata
charakter pomocniczy.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

B.9

Cele projektu wspierajg realizacje
celéw okreslonych w Dziataniu 6.1
Inwestycje w infrastrukture zdrowotng
i spoteczng, Poddziataniu 6.1.1
Inwestycje w infrastrukture zdrowotng

Ocenie podlega czy cel projektu umozliwi zrealizowanie celu dziatania, tj. zwiekszenie dostepu
do ustug zdrowotnych. W tym kontekscie nalezy zbadaé czy zaplanowane zadania stuzg realizacji
celdw projektu i w konsekwencji prowadza do osiggniecia celéw dziatania.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

> W tym wzgledzie uzytkowanie infrastruktury do celéw gospodarczych mozna uznaé za dziatalno$¢ pomocnicza, jezeli wydajnosé przydzielana co roku na takg dziatalno$é nie przekracza 20 % catkowitej rocznej
wydajnosci infrastruktury.
* Zatozenia takiego mechanizmu sa przedstawione w dokumencie pn.: Mechanizm monitorowania i wycofania w przypadku finansowania infrastruktury ze srodkéw publicznych, stanowiacym element dokumentacji
konkursowej. Jakkolwiek przedmiotowy dokument dotyczy infrastruktury badawczej to jednak w ocenie Instytucji Zarzadzajgcej RPO powinien on, po dokonaniu niezbednych zmian, znalei¢ zastosowanie
do infrastruktury stuzby zdrowia.
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Projekt jest zgodny z typami projektow

Ocenie podlega czy projekt jest zgodny z nastepujgcymi typami projektu:

1. Przeprowadzenie niezbednych z punktu widzenia udzielania $wiadczen zdrowotnych inwestycji,
w tym w zakresie dostosowania infrastruktury do potrzeb o0séb  starszych
i z niepetnosprawnosciami.

2.  Wyposazenie w sprzet medyczny.

W ramach naboru 1Z RPO WK-P dopuszcza mozliwosé taczenia typdw projektéw, o ktérych mowa
wpkt 1i2.

Ponadto ocenie w ramach kryterium podlega czy inwestycje i zakupy, dotycza udzielania swiadczen
zdrowotnych:

a) dedykowanych chorobom uktadu krazenia, nowotworowym, uktadu kostno-stawowego

Tak/nie

B.10 przewidzianymi do wsparcia w ramach i miesniowego, uktadu oddechowego, ktére stanowig istotn rzyczyne dezaktywizacji (niespetnienie kryterium
Dziatania/Poddziatania & . g0, g0 3 a przyczyng ¥ L oznacza odrzucenie wniosku)
zawodowej;
b) ukierunkowanych na specyficzne dla regionu grupy chordb, wynikajace z przeprowadzonej
diagnozy sytuacji demograficzno-epidemiologicznej oraz zidentyfikowanych ograniczen
w dostepie do $wiadczen zdrowotnych, ktdre stanowia istotng przyczyne dezaktywizacji
zawodowej;
c) w zakresie ginekologii, potoznictwa, neonatologii, pediatrii oraz innych jednostek zajmujgcych
sie leczeniem dzieci.
Sprawdzeniu podlega zgodnos¢ projektu z Narzedziami nr 13, 14 i 16 okreslonymi w Policy papers.
Wszelkie dziatania realizowane w ramach projektu nie moga obejmowac oddziatéw psychiatrycznych.
Ocenie podlega:
- czy wskazniki realizacji celéw projektu (produktu, rezultatu) zostaty wyrazone liczbowo oraz Tak/nie
. d ich osiggniecia? . L .
B.11 Wskazniki realizacji celow projektu podana czas ic , QSlagnleua L . (niespetnienie kryterium
- czy zostaty wtasciwie oszacowane w odniesieniu do zakresu projektu? . .
. L N . oznacza odrzucenie wniosku)
- czy wybrano wszystkie wskazniki zwigzane z realizacjg projektu?
. ‘e - . . - - Tak/nie
Prawidtowos¢ okreslenia wktadu Ocenie podlega czy wkitad wtasny wnioskodawcy stanowi nie mniej niz 15 % w wydatkach . L .
B.12 . . (niespetnienie kryterium
wtasnego kwalifikowalnych dla projektu. . .
oznacza odrzucenie wniosku)
Projekt nie zostat zakoniczony przed Ocenie podlega czy projekt nie zostat zakoriczony przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie Tak/nie
B.13 ztozeniem wniosku o dofinansowanie | projektu. (niespetnienie kryterium

projektu

oznacza odrzucenie wniosku)

® Krajowe ramy strategiczne. Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020. Dokument dostepny na stronie: http://www.mz.gov.pl/rozwoj-i-inwestycje/fundusze-europejskie-dla-sektora-ochrony-
zdrowia/krajowe-ramy-strategiczne-policy-paper.
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Zgodnie z art. 65 ust. 6 rozporzadzenia nr 1303/2013 wsparcia nie uzyskajg projekty, jesli zostaty
fizycznie ukonczone lub w petni wdrozone 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.
Ocenie podlega czy wnioskodawca gwarantuje trwato$¢ operacji zgodnie z art. 71 rozporzadzenia Tak/nie
B.14 Trwatos¢ operacji P & ¥ g ) P I 28 ’ porza (niespetnienie kryterium
nr 1303/2013. . .
oznacza odrzucenie wniosku)
Ocenie podlega czy :
Wykonalnoéé techniczna, - Harmo.nog!'am realizacji prc3jeI.<tL,J jest realistyc.z.ny i uwzgilednie’) ?alfres rzeczowy or?z cz“as niezbedny Tak/nie
. . . na realizacje procedur zaméwien publicznych i inne okolicznosci niezbedne do realizacji procedur? . L .
B.15 technologiczna i instytucjonalna .. . L . . o L . (niespetnienie kryterium
. - Zatozenia projektu sg zgodne z odpowiednimi wymogami technicznymi i regulacjami prawnymi? . .
projektu . . . .. . oznacza odrzucenie wniosku)
- Whioskodawca gwarantuje techniczng wykonalnos¢ projektu?
- Zakres rzeczowy projektu jest technologicznie wykonalny?
- Whnioskodawca posiada potencjat do prawidtowej obstugi projektu?
Ocenie podlega czy wydatki wskazane w projekcie spetniajg warunki kwalifikowalnosci, tj.
- Czy zostaty poniesione w okresie kwalifikowalnosci wydatkow (tj. miedzy dniem 1 stycznia 2014 r.
a dniem 31 grudnia 2022 r.)?
- Czy wydatki sg zgodne z obowigzujacymi przepisami prawa unijnego oraz prawa krajowego?
- Czy wydatki sg zgodne z RPO WK-P i SzOOP? .
. . . . Tak/nie
. L. , - Czy wydatki zostaty uwzglednione w budzecie projektu? . L .
B.16 Kwalifikowalnos$¢ wydatkéw . . L . . L . L (niespetnienie kryterium
- Czy wydatki sg niezbedne do realizacji celéw projektu i zostang poniesione w zwigzku z realizacja . .
. oznacza odrzucenie wniosku)
projektu?
- Czy wydatki zostang dokonane w sposob racjonalny i efektywny z zachowaniem zasad uzyskiwania
najlepszych efektéw z danych naktadow?
Niekwalifikowalne s wydatki zwigzane z termomodernizacjg obiektow szpitali oraz wydatki
w zakresie e-zdrowia.
Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z politykami horyzontalnymi, w tym z:
1. Zasada réwnosci szans kobiet i mezczyzn. Tak/nie
B.17 Zgodnos¢ z zasadami horyzontalnymi 2. Zasadg rownosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z niepe’mosprawnoéciamis. (niespetnienie kryterium
W szczegdlnosci ocenie podlega¢ bedzie czy infrastruktura zostata zaprojektowana/zostanie oznacza odrzucenie wniosku)
zbudowana/zmodernizowana zgodnie z zasadg projektowania uniwersalnego.
3. Zasadg zrébwnowazonego rozwoju.

6 Osoby z niepetnosprawnosciami w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2016 r. poz. 2046), a takze osoby
z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2016 r. poz. 546, z pdzn. zm.).
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Kazda z powyzszych zasad podlega oddzielnej ocenie. Projekt musi wykazywac pozytywny lub
neutralny wptyw w zakresie kazdej polityki horyzontalnej. O neutralnosci mozna mowi¢ wtedy, kiedy
w ramach projektu wnioskodawca wskaze szczegétowe uzasadnienie, dlaczego dany projekt nie jest
w stanie zrealizowac jakichkolwiek dziatar w zakresie spetnienia ww. zasad a uzasadnienie to zostanie
uznane przez osobe oceniajgcg za trafne i poprawne7.

Ocenie podlega czy analiza finansowa i ekonomiczna przedsiewziecia zostata przeprowadzona
poprawnie, w szczegdlnosci:

- Czy poziom dofinansowania zostat ustalony poprawnie i z uwzglednieniem przepiséw dotyczacych

. s . (it Tak/ni
Wykonalnos¢ finansowa projektow generujgcych dochdd (jesli dotyczy)?, . .a (nle .
B.18 . . . ) . . P - (niespetnienie kryterium
i ekonomiczna projektu - Czy wskazano zrodta finansowania wktadu wtasnego oraz wydatkow niekwalifikowalnych?, . .
; . L oznacza odrzucenie wniosku)
- Czy przyjete zatozenia analiz finansowych sg realne?,
- Czy w kalkulacji kosztéw nie ma istotnych btedéw rachunkowych?,
- Czy analiza finansowa zostata przeprowadzona zgodnie z zasadami sporzgdzania takich analiz?,
- Czy zapewniona zostata trwatosc¢ finansowa projektu?
Projekt jest zgod Zasadami . . . ) . . . .
role J(.ES .zgo e a'sa qml Ocenie podlega czy wnioskodawca przygotowat wniosek o dofinansowanie projektu zgodnie Tak/nie
sktadania i wyboru projektow . L C s . . . L .
B.19 z Zasadami sktadania i wyboru projektow pozakonkursowych do dofinansowania w ramach RPO WK-P (niespetnienie kryterium
pozakonkursowych w ramach . .
na lata 2014-2020. oznacza odrzucenie wniosku)

RPO WK-P na lata 2014-2020

C. Kryteria merytoryczne szcze.f-;c’)’fowe8

C.1 Kryteria merytoryczne szczegétowe — dostepowe

Ocenie podlega zgodnos¢ projektu z wtasciwg mapa potrzeb zdrowotnychg, uwzgledniajaca sytuacje
demograficzng i epidemiologiczng (odpowiednio identyfikowang na poziomie wojewddztwa —

Zgodnos¢ z mapami potrzeb w zaleznosci od specyfiki podmiotu leczniczego i oferowanych przez niego ustug) Tak/nie
C1l.1 & P P pecyrixip 3 yehe & &) (niespetnienie kryterium
zdrowotnych . .
. . . . - " oznacza odrzucenie wniosku)
Kryterium weryfikowane w oparciu o Opinie o Celowosci Inwestycji.
Ocenie podlega czy na moment ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu uzyskana zostata
pozytywna opinia o celowosci inwestycji, o ktérej mowa w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. Tak/nie
C.1.2 Opinia o Celowosci Inwestycji10 o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz. U z 2015 r. poz. 581, (niespetnienie kryterium
z pdzn. zm.) wydana w formie decyzji administracyjnej przez wtasciwego Wojewode. oznacza odrzucenie whiosku)

7 Uwaga: stwierdzenie neutralnego wptywu na zasade dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami nie zwalnia beneficjenta ze stosowania zasad okreslonych w Wytycznych w zakresie realizacji zasady réwnosci szans
i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla 0séb z niepetnosprawnosciami oraz zasady réwnosci szans kobiet i mezczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020 w odniesieniu do tych elementéw projektu,
w ktérych zasada ta ma zastosowanie. Np. strona internetowa, czy tez zasoby cyfrowe wytworzone w ramach projektu muszg spetnia¢ standard WCAG 2.0 na poziomie AA (Wytyczne, podrozdziat 5.2, pkt 1).

8 patrz przypis 1.

° Dane #rédtowe do ww. map dostepne s3 na internetowej platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl).

1% Opinia o Celowosci Inwestycji (OCI) dotyczy konkretnej inwestycji (a nie wnioskodawcy), a zatem dopuszczalne jest zataczenie OCI wydanej na wniosek podmiotu innego niz beneficjent projektu.
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Ocenie podlega czy wnioskodawca posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
ze srodkéw publicznych, zawartg z dyrektorem Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ,
w zakresie zbieznym z zakresem rzeczowym projektu.
Udzielanie éwiadczen opieki W przypadku PrOJektu .przeW|du1a1cego I’OZV.VOJ dziatalnosci me.dyczneJ. lub zwu:kszenle. pot.enqa”fu. .
L ) . w tym zakresie, ocenie podlega czy wnioskodawca zobowigzat sie do zachowania ciggtosci Tak/nie
zdrowotnej finansowanych ze srodkow | , . . . . . . L .
C.13 . . . Swiadczenia ustug w ramach kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie realizacji (niespetnienie kryterium
publicznych w zakresie lub w zwigzku . . . . . 11 ) :
. . projektu, w ciggu 5 lat od zakoriczenia projektu™". oznacza odrzucenie wniosku)
z zakresem objetym wsparciem
Dopuszcza sie mozliwos¢ wykorzystania infrastruktury do dziatalnosci gospodarczej pod warunkiem,
ze ma ona charakter pomocniczy i pochtania takie same naktady jak dziatalno$¢ w zakresie
Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkdw publicznych.
Ocenie podlega czy wnioskodawca uzasadnit w sposob wiarygodny, ze zaplanowane w ramach
Zgodnoéé wyrobow medycznychu pr.ojekt.u dzia’fania., w szczegoblnosci w zal.<resie zakupu wyrobdéw medycznyt.:h, sg uzasadnione z pu.nk’t,u Tak/nie/nie dotyczy
. . widzenia rzeczywistego zapotrzebowania na dany produkt (wytworzona infrastruktura, w tym ilos¢, . L .
C.14 z rzeczywistym zapotrzebowaniem . S ! (niespetnienie kryterium
parametry wyrobu medycznego s adekwatne do zakresu udzielanych przez podmiot Swiadczen . .
na produkt L . . . L . . oznacza odrzucenie wniosku)
opieki zdrowotnej lub, w przypadku poszerzania oferty medycznej, odpowiadajg na zidentyfikowane
deficyty podazy $wiadczen).
kwalifikacje kadry medyczne] Ocenie Podlega czy wn.ioskoda.wca realizujgcy projfekt, ok?ej’n:\u.ja.cy zakup. wyrobé)/v m(.edycznych, Tak/nie/nie dotyczy
. , dysponuje lub zobowigzat sie do dysponowania, najpdiniej w dniu zakonczenia okresu . L .
C.15 do obstugi wyrobéw medycznych - - L . . . (niespetnienie kryterium
. . kwalifikowalnosci, odpowiednio wykwalifikowana kadrg medyczng do obstugi wyrobéw medycznych . .
objetych projektem . . oznacza odrzucenie wniosku)
objetych projektem.
Whnioskodawca dysponuje Ocenie podlega czy wnioskodawca realizujacy projekt, obejmujacy zakup wyrobéw medycznych, Tak/nie/nie dotycz
infrastruktura techniczna niezbedna dysponuje lub czy zobowigzat sie do dysponowania, najpdzniej w dniu zakorczenia okresu . S y .y
C.1.6 . I . . - P . . . L . . (niespetnienie kryterium
do instalacji i uzytkowania wyrobdéw kwalifikowalnosci, infrastrukturg techniczng niezbedng do instalacji i uzytkowania wyrobow . .
. . . . oznacza odrzucenie wniosku)
medycznych objetych projektem medycznych objetych projektem.
Projekty obejmujace oddziaty w .przypadku pI’Oj?kt.OW dF)tyczacych oddma’fu o che_zralfterze po’roz{mczym,. ocenie p_odlega c21\3/ .Tak/n|et/n|.e dotycz.y
C.1.7 olosnicze whnioskodawca realizuje projekt na rzecz oddziatu, gdzie liczba porodéw przyjetych w ciggu roku (niespetnienie kryterium
P wynosi co najmniej 400. oznacza odrzucenie wniosku)

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

2 Wyréb medyczny — narzedzie, przyrzad, urzadzenie, oprogramowanie, materiat lub inny artykut, stosowany samodzielnie lub w pofaczeniu, w tym z oprogramowaniem przeznaczonym przez jego wytworce
do uzywania specjalnie w celach diagnostycznych lub terapeutycznych i niezbednym do jego wtasciwego stosowania, przeznaczony przez wytworce do stosowania u ludzi w celu:

a) diagnozowania, zapobiegania, monitorowania, leczenia lub tagodzenia przebiegu choroby,

b) diagnozowania, monitorowania, leczenia, fagodzenia lub kompensowania skutkdw urazu lub uposledzenia,

c) badania, zastepowania lub modyfikowania budowy anatomicznej lub procesu fizjologicznego,

d) regulacji poczec

— ktory nie osigga zasadniczego zamierzonego dziatania w ciele lub na ciele ludzkim srodkami farmakologicznymi, immunologicznymi lub metabolicznymi, lecz ktérego dziatanie moze by¢ wspomagane takimi srodkami.
3 Dotyczy liczby porodéw przyjetych w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
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Projekty obejmujgce oddziaty

W przypadku projektow dotyczacych oddziatéw o charakterze zabiegowym ocenie podlega czy
wnioskodawca realizuje projekt na rzecz oddziatéw, w ktérych udziat swiadczen zabiegowych

Tak/nie/nie dotyczy

c18 zabiegowe we wszystkich swiadczeniach udzielanych na tym oddziale wynosi co najmniej 50%". (niespefnienie k.ryter|.um
oznacza odrzucenie wniosku)
Ocenie podlega czy projekt nie przewiduje zwiekszenia liczby tdzek szpitalnych albo przewiduje
zwiekszenie liczby t6zek szpitalnych w nastepujacych przypadkach:
- potrzeba realizacji projektu wynika 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 Tak/nie
. L .. . (www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl) lub na podstawie sprawozdawczosci NFZ za ostatni . L .
C.1.9 Zwiekszenie liczby t6zek szpitalnych . . . . (niespetnienie kryterium
rok sprawozdawczy, o ile dane wymagane do oceny projektu nie zostaty uwzglednione . .
L . oznacza odrzucenie whiosku)
w obowigzujacej mapie;
- projekt zaktada konsolidacje dwdch lub wiecej oddziatéw szpitalnych/szpitali, przy czym liczba
tézek szpitalnych w skonsolidowanej jednostce nie moze by¢ wieksza niz suma tozek
w konsolidowanych oddziatach szpitalnych/szpitalach (chyba, ze spetniony jest warunek,
o ktérym mowa w tirecie pierwszym).
Doswiadczenie wnioskodawcy W przypadku projektow .z zakr.esu’ onkologii, zwigzanych z ’I‘OZV\fO.jem ustug m.edycznych .Iecznlctwa o
. N onkologicznego w zakresie zabiegdéw, dotyczacych w szczegdlnosci sal operacyjnych, ocenie podlega Tak/nie/nie dotyczy
w zakresie radykalnych zabiegéw . L . . . . L .
C.1.10 chirurgicznychls czy wnioskodawca przekroczyt warto$¢ progowg (prog odciecia) 60 zrealizowanych radykalnych (niespetnienie kryterium
. ., . . . 16 . . . . .
(projekty z zakresu onkologii) zabiegdw chirurgicznych rocznie™ dla nowotwordéw danej grupy narzadowe;. oznacza odrzucenie wniosku)
Ocenie podlega, czy zaplanowane w ramach projektu dziatania sg uzasadnione z punktu widzenia
rzeczywistego zapotrzebowania na dany produkt (wytworzona infrastruktura, w tym ilo$¢, parametry
wyrobu medycznego sg adekwatne do zakresu udzielanych przez jednostke swiadczen opieki
zdrowotnej lub, w przypadku poszerzania oferty medycznej, odpowiada na zidentyfikowane deficyty
podazy swiadczen opieki zdrowotnej), w tym: Tak/nie/nie dotyczy
C.1.11 Adekwatnos$¢ dziatan do potrzeb (niespetnienie kryterium

1) Projekty z zakresu kardiologii nie moga przewidywac:
a) zwiekszenia liczby pracowni lub stotéw hemodynamicznych,
b) utworzenia nowego osrodka kardiochirurgicznego,
¢) utworzenia nowego osrodka kardiochirurgicznego dla dzieci,

oznacza odrzucenie wniosku)

' Dotyczy liczby $wiadczen w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
' Radykalne zabiegi chirurgiczne rozumiane sg jako zabiegi chirurgiczne zaréwno radykalne, jak i oszczedzajace - zgodnie z lista procedur wedtug klasyfikacji ICD9 zaklasyfikowanych jako zabiegi radykalne w wybranych
grupach nowotworéw zamieszczong na platformie danych Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych udostepnionej przez Ministerstwo Zdrowia (http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/).

'8 Dotyczy liczby zabiegéw w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
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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 obowigzujace;j
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
wojewddztw i w takim przypadku, dla inwestycji wymagana jest pozytywna rekomendacja Komitetu
Sterujacego do spraw koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia.

2) Projekty z zakresu onkologii nie moga przewidywac:

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

b) utworzenia nowego osrodka chemioterapii,

c¢) zakupu dodatkowego akceleratora liniowego do teleradioterapii,
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 obowigzujace;j
mapie,

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

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

W przypadku projektéw dotyczacych oddziatéw o charakterze zachowawczym, ocenie podlega czy
projekt dotyczy oddziatow, w ktorych udziat przyjeé¢ w trybie nagtym we wszystkich przyjeciach wynosi Tak/nie

powyzej 30%". (niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

Projekty obejmujgce oddziaty

c1.12 o charakterze zachowawczym

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

Y Dotyczy udziatu przyje¢ w trybie nagtym w okresie petnego roku kalendarzowego, poprzedzajacego ztozenie wniosku o dofinansowanie projektu.
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Przeniesienie akcentéw z ustug
C.1.13 wymagajacych hospitalizacji na rzecz
P0z"®iA0S"

Ocenie podlega czy wnioskodawca realizuje projekt, ktory przynajmniej w czesci zaktada dziatania

ukierunkowane na przeniesienie $wiadczen opieki zdrowotnej z poziomu lecznictwa szpitalnego
. . s s s .20

na rzecz POZ i AOS poprzez wprowadzenie lub rozwdj opieki koordynowanej™.

Tak/nie
(niespetnienie kryterium
oznacza odrzucenie wniosku)

W sytuacji niewywigzania sie Beneficjenta, w trakcie realizacji projektu/w okresie trwatosci, z warunkéw wynikajacych z kryteriéw wyboru projektéw, w ramach ktérych
zobowigzany byt ztozyé stosowne oswiadczenia/deklaracje, Beneficjent zostanie wezwany do zwrotu otrzymanego dofinansowania.

'8 podstawowa opieka zdrowotna - $wiadczenia zdrowotne profilaktyczne, diagnostyczne, lecznicze, rehabilitacyjne oraz pielegnacyjne z zakresu medycyny ogélnej, rodzinnej, choréb wewnetrznych i pediatrii, udzielane

w ramach ambulatoryjnej opieki zdrowotne;j.

19 Ambulatoryjna opieka zdrowotna - udzielanie przez swiadczeniodawcéw swiadczen opieki zdrowotnej osobom niewymagajacym leczenia w warunkach catodobowych lub catodziennych.

» Opieka koordynowana rozumiana ako rozwiazania organizacyjne (procesowe i technologiczne) majace na celu poprawe efektéw zdrowotnych (outcomes) poprzez przezwyciezanie fragmentacji procesu leczenia
(dostawy — udzielania - ustug zdrowotnych) w wyniku zarzadzania i koordynacji procesem udzielania (dostawy) ustug zdrowotnych w oparciu o zasade ciggtosci leczenia pacjenta (continuum of care). Podstawa
funkcjonowania systemu opieki koordynowanej jest wprowadzenie rozwigzan koncentrujacych sie nie na liczbie (output) jednostkowych $wiadczer zdrowotnych udzielanych pacjentowi na réznych poziomach systemu
ochrony zdrowia (POZ, AOS, SZP), ale koncentrujacych sie na instrumentach zapewniajgcych kontynuacje procesu leczenia i osigganiu optymalnych efektéw (outcomes) interwencji medycznych.




