Instrukcja wypelniania Planu dziatan w sektorze zdrowia

W przypadku zaistnienia jakichkolwiek watpliwosci odnoszacych sie do punktow
zawartych w Planie dziatan nalezy skontaktowac sie z Sekretariatem Komitetu

Sterujacego.

Plan dziatan w sektorze zdrowia, zgodnie z Umowg Partnerstwa jest jednym z narzedzi, jakimi
Komitet Sterujgcy ds. koordynaciji interwencji EFSI w sektorze zdrowia (dalej: Komitet Sterujgcy

lub KS) zapewnia koordynacje interwencji podejmowanych w sektorze zdrowia ze srodkéw UE.

Celem koordynacji jest w szczegdlnosci zapewnienie wiasciwego ukierunkowania interwenciji,
zapobieganie ich powielaniu sie, poprawa dostepu do ustug medycznych s$wiadczonych
w ramach publicznego systemu ochrony zdrowia, zapewnienie efektywnosci kosztowej oraz
precyzyjne dostosowanie interwencji do zidentyfikowanych uprzednio na poziomie catego kraju,

jak i poszczegodlnych regiondw potrzeb.

. WYMOGI DLA INSTYTUCJI POSREDNICZACYCH ORAZ INSTYTUCJI
ZARZADZAJACYCH

Warunkiem koniecznym dla podejmowania interwencji w sektorze zdrowia jest ich zgodnos¢

z uzgodnionym przez Komitet Sterujgcy Planem dziatan w sektorze zdrowia (Plan dziatan).

Kazda z Instytucji Zarzadzajagcych Regionalnym Programem Operacyjnym lub Instytucji
Posredniczgcych wlasciwego Programu Operacyjnego na poziomie krajowym (POWER, POIiS
2014-2020), ktéra odpowiada za obszar zdrowia, opracowuje projekt Planu dziatan z wtasnej
inicjatywy lub na wezwanie Przewodniczgcego Komitetu Sterujgcego - z zachowaniem terminéw

okreslonych w Regulaminie KS.

Wypetniony Plan dziatan nalezy przekaza¢ do Sekretariatu Komitetu Sterujgcego w wers;ji

papierowej i elektronicznej (w wersji zeskanowanej PDF oraz w wersji edytowalnej .xIs).




ll.  OGOLNE ZASADY DOTYCZACE WYPELNIANIA PLANU DZIALAN

W Plan dziatan nalezy wpisa¢ wylgcznie te konkursy i projekty pozakonkursowe, ktére majg

stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu.
Do Planu dziatah nie nalezy wpisywac w szczegolnosci:
— konkurséw zaleznych od map, ktore nie zostaty jeszcze opracowane,
— konkurséw, dla ktérych nie ztozono fiszki RPZ (jesli taka jest wymagana),
— projektéw pozakonkursowych, dla ktérych nie ztozono fiszki,
— projektéw pozakonkursowych zaleznych od map, ktére nie zostaty jeszcze opracowane,
— projektéw pozakonkursowych nieposiadajgcych OCI,

— konkursow oraz projektéw konkursowych, ktére zostaty juz wczesniej uzgodnione na

forum Komitetu Sterujgcego.

Ponizej przedstawione w jakiej kolejnosci powinny zostaé utozone kolejne arkusze
w dokumencie. Wersja papierowa rowniez powinna odzwierciedla¢ ponizsze utozenie

dokumentow:

Informacje ogolne » Konkurs » RPZ (jesli dotyczy) » Kryteria » Projekt Pozakonkursowy »

Kryteria » Planowane dziatania » Zat. 1

Przyktad: gdy w Planie zgtaszane sg dwa konkursy (jeden dotyczacy wdrozenia RPZ) oraz dwa
projekty pozakonkursowe:

Informacje ogodlne » Konkurs » RPZ » Kryteria » Konkurs » Kryteria » Projekt Pozakonkursowy »

Kryteria » Projekt Pozakonkursowy » Kryteria » Planowane dziatania » Zat. 1

Kazdorazowo w PD nalezy uwzgledni¢ odpowiednio zaktualizowany ! arkusz Planowane

dziatania oraz zatgcznik Nr 1.

1 Aktualizacja polega na wpisywaniu kolejnych projektéw, konkurséw.



ZASADY DOTYCZACE WYPELNIANIE POSZCZEGOLNYCH ARKUSZY

INFORMACJE OGOLNE oraz

WYKAZ DZIAtAN OPISANYCH W PD

Plan dziatan [nazwa instytucji zarzadzajgcej] w sektorze zdrowia na rok

Nalezy podac¢ nazwe instytucji sktadajgcej Plan dziatan oraz wskazac rok, ktérego Plan

dotyczy

. Wersja Planu dziatan (dalej PD) [nr wersji/RRRR]

Nalezy podac¢ nr wersji Planu dziatan. Przyktadowo jesli po raz pierwszy wysytany jest
PD na 2017 r. wowczas wpisujemy nr wersji 1. W sytuacji gdy do danego PD zostang
zgtoszone uwagi i IP/IZ wprowadzi pewne zmiany, wowczas nadajemy nowy numer

wersji 1.1.

W przypadku gdy zachodzi konieczno$¢ aktualizacji juz zatwierdzonego przez KS Planu
dziatan (np. 1.2/2016) - na przykfad poprzez dodanie kolejnych konkursow - wtedy

nadajemy kolejny numer tzn. np. 2/2016.
RRRR dotyczy roku w ktérym sktadany jest Plan dziatan.
Nazwa Programu Operacyjnego

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwg nazwe Programu, ktérego dotyczy Plan

dziatan.
Dane kontaktowe osoby upowaznionej do ztozenia Planu Dziatan

Nalezy podac¢ imie i nazwisko, komodrke organizacyjnag, stanowisko, tel. oraz e-mail osoby

upowaznionej do ztozenia i podpisania Planu Dziatan.

Dane kontaktowe osoby (os6b) w instytucji skladajacej Plan dziatan do kontaktéow

roboczych

Nalez poda¢ dane kontaktowe do osob wiasciwych merytorycznie w zakresie informacji

przedktadanych w PD.

Nalezy wskazac imie i nazwisko, stanowisko, komodrke organizacyjna, tel. i e-mail.

. Wykaz dziatan opisanych w PD



Wykaz zawiera liste wszystkich konkurséw oraz projektéw pozakonkursowych, ktére
zostang opisane w kolejnych arkuszach — z zastrzezeniem wyjgtkow, o ktérych mowa
w pkt Il Instrukciji, tzn.:

— konkursow, ktére majg zosta¢ ogtoszone w roku objetym danym PD i majg stanowi¢
przedmiot oceny Komitetu,

— projektéw pozakonkursowych, dla ktérych wnioski o dofinansowanie majg zostac

ztozone w roku objetym danym PD i majg stanowi¢ przedmiot oceny Komitetu.
a. Nr priorytetu inwestycyjnego

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wtasciwg nazwe Priorytetu Inwestycyjnego w ramach

ktérego ogtoszony zostanie konkurs lub realizowany bedzie projekt pozakonkursowy.
b. Nr konkursu w PD/ Nr projektu pozakonkursowego w PD

Skrécona nazwa programu operacyjnego _ skrot nazwy wojewddztwa . numer osi
priorytetowej . _ litera ,P” gdy nr dot. projektu pozakonkursowego lub litera ,K” gdy

nr dot. konkursu _ kolejny numer projektu (wykaz skrétéw na ostatniej stronie Instrukcji).
Przyktad: POWER.5.K.1.
c. Nr Narzedzia Policy Paper

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktore wpisuje sie

konkurs lub projekt pozakonkursowy.

Dopuszcza sie w przypadku danego konkursu/ projektu pozakonkursowego wybranie
kilku narzedzi. Ze wzgledodw sprawozdawczych zaleca sie jednak unikanie takich

sytuaciji.
d. Przedmiot konkursu/ Tytut projektu pozakonkursowego

W przypadku konkursu nalezy podaé jego zakres, natomiast w przypadku projektu
pozakonkursowego nalezy podac¢ jego tytut, lub jesli nie jest jeszcze znany, jego zakres

(w sposob syntetyczny).
e. Planowana alokacja [PLN]
Nalezy podaé:

wyrazong w PLN kwote przewidywanego dofinansowania UE (kwalifikowalne srodki z
UE),



wyrazong w PLN kwote wkfadu krajowego (kwalifikowalne $rodki publiczne i prywatne).

Nalezy pamieta¢, ze w przypadku projektu pozakonkursowego, suma dofinansowania

UE oraz wktadu krajowego powinna da¢ wartos$¢ catkowitg inwestyciji.

f. Planowany termin ogtoszenia konkursu/ ztozenia wniosku o dofinansowanie

dla projektu pozakonkursowego
Nalezy podac kwartat oraz rok (np. Il kw. 2019 r.).
Data i podpis osoby upowaznionej do ztozenia Planu dziatan

W tym miejscu powinien znalez¢ sie podpis osoby upowaznionej do ztozenia Planu

dziatah — zgodnie z informacjg zawartg w pkt. 4 Instrukcji.

KONKURS

Fiszka konkursowa

Akusz wypetniany jest oddzielnie dla kazdego konkursu ujetego w wykazie dziatan

zawartym w arkuszu Informacje ogéine.

W przypadku zgtaszania w Planie wiecej niz jednego konkursu, kolejng fiszke
konkursowg nalezy przedstawi¢ w oddzielnym arkuszu (poprzez dodanie nowego
arkusza).

Nr konkursu w Planie Dziatan

Skrécona nazwa programu operacyjnego _ skrot nazwy wojewddztwa . numer osi
priorytetowej . _litera ,K” _ kolejny numer projektu (wykaz skrotow na ostatniej stronie
Instrukcji) Przyktad: POWER.5.K.1.

Program Operacyjny

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwg nazwe Programu, ktérego dotyczy Plan
dziatan.

Os priorytetowa

Nalezy wpisaé numer oraz nazwe adekwatnej osi priorytetowej, w ramach ktérej

ogtaszany jest konkurs, zgodnie z wlasciwym programem operacyjnym.



4.

10.

11.

Dziatanie

Nalezy wpisa¢ numer oraz nazwe adekwatnego dziatania, w ramach ktérego ogtaszany

jest konkurs, zgodnie z wiasciwym programem operacyjnym.
Poddziatanie

Nalezy wpisa¢ numer oraz nazwe adekwatnego poddziatania, w ramach ktérego

ogfaszany jest konkurs, zgodnie z wtasciwym programem operacyjnym (jesli dotyczy).

Dane kontaktowe osoby (oso6b) w instytucji sktadajgcej Plan dziatan do kontaktow

roboczych

Nalez podac dane kontaktowe do osob wiasciwych merytorycznie w zakresie informacji

przedktadanych w PD.

Nalezy wskazac imie i nazwisko, stanowisko, komérke organizacyjng, nr telefonu i e-

mail.

Tytut konkursu

Nalezy podaé¢ zakres konkursu.

Potencjalni beneficjenci/ typy beneficjentéw

Nalezy podac typ beneficjenta zgodnie z zapisami PO/ SZOOP.

Nalezy wskazaé¢ tylko tych Beneficjentéw, ktdérzy bedg mogli ubiega¢ sie o wsparcie

w ramach danego konkursu.
Typ/ typy projektow (operacji) przewidziane do realizacji w ramach konkursu
Nalezy podac typ projektu zgodnie z zapisami PO/ SZOOP.

Podawany typ projektu nalezy zawezac¢ do dziatan faktycznie wspieranych w ramach

konkursu.
Zasieg terytorialny inwestycji

Nalezy wybraé czy inwestycja ma zasieg regionalny czy ogdlnopolski (w przypadku RPO
zawsze nalezy wybraé pole ,regionalny”). Nastepnie, adekwatnie do zatozen konkursu,
nalezy wybra¢ z list rozwijalnych odpowiednie wojewddztwo oraz powiat/y. Nalezy
w osobne pola wpisa¢ nazwy wojewodztwa/ powiatdéw i numer/ numery TERYT

wojewddztwa/ powiatow.

Cel zgodnie z Policy Paper



12.

13.

14.

15.

16.

17.

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwy cel operacyjny adekwatny do planowanych

dziatan.
Narzedzie zgodnie z Policy Paper

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wtasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktore wpisuje sie

konkurs lub projekt pozakonkursowy.

Dopuszcza sie w przypadku danego konkursu/ projektu pozakonkursowego wybranie
kilku narzedzi. Ze wzgledow sprawozdawczych zaleca sie jednak unikanie takich

sytuaciji.
Fundusz

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej nazwe wtasciwego funduszu, w ramach ktérego

udzielane bedzie dofinansowanie inwestycji.
Cel tematyczny

Nalezy wybraé¢ z listy rozwijalnej witasciwy cel tematyczny zgodny z nazewnictwem

w umowie partnerstwa, w ktéry wpisuje sie dany konkurs.
Priorytet Inwestycyjny

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wtasciwy priorytet inwestycyjny zgodny z nazewnictwem

w umowie partnerstwa, w ktéry wpisuje sie dany konkurs.
Opis konkursu, zakres wsparcia

Nalezy opisa¢ jakiego zakresu dotyczy konkurs, wskaza¢ dokfadnie jakiego rodzaju typy

projektéw bedg przedmiotem dofinansowania.

Dodatkowo nalezy przedstawi¢ diagnoze sytuacji w regionie, wskazujgcg koniecznosc¢

ogtoszenia konkursu.

W przypadku RPZ nalezy wskazaé czy konkurs dotyczy catego wojewddztwa, czy jego
czesci, czy wybrany bedzie tylko jeden realizator czy nie ma takich ograniczen, czy jest
to pierwszy konkurs na realizacje tego RPZ (w przypadku, gdy jest to kolejny konkurs na
dany RPZ nalezy wskazaé numer poprzedniego naboru oraz ilos¢ zakontraktowanej

alokaciji i liczbe wybranych podmiotow).

Opis zgodnosci konkursu z mapami potrzeb zdrowotnych



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

Nalezy poda¢ nazwe wiasciwej mapy (lub kilku map) w zakres, ktorej wpisujg sie

dziatania objete wsparciem w ramach konkursu.

Nazewnictwo nalezy stosowaC zgodnie z mapami ogfoszonymi i obowigzujgcymi na
dzien skfadania Planu dziatan, ktére dostepne sg na stronie internetowej pod adresem:

http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/.
Planowany termin ogtoszenia

Nalezy podac kwartat oraz rok (np. lll kw. 2016 r.).
Planowany termin rozpoczecia naboru

Nalezy w kolejnych polach wybra¢ odpowiednio rok i kwartat planowanego rozpoczecia

naboru.

Informacje w tym zakresie powinny by¢ zbiezne z informacjami zawartymi w wykazie
dziatan (arkusz Informacje ogodilne) oraz harmonogramem ogfaszania konkurséw
w ramach danego programu (jesli tak nie jest prosba o stosowne wyjasnienia w pismie

przewodnim przekazujgcym PD).
Planowana catkowita alokacja [PLN]

Nalezy poda¢ w ztotowkach catkowitg alokacje na konkurs, obejmujgcg wktad UE i wkiad

krajowy (kwalifikowalne wydatki publiczne i prywatne).

Planowane dofinansowanie UE [PLN]

Nalezy poda¢ w ztotébwkach przeznaczong na konkurs alokacje dotyczgcag srodkéw UE.
Planowane dofinansowanie UE [%)]

Nalezy podac¢ jaki jest maksymalny poziom dofinansowania UE w projekcie w %.
Minimalna wartos¢ projektu [PLN]

Nalezy poda¢ minimalng warto$¢ projektu (w przypadku jesli takie ograniczone jest

planowane do wprowadzenia w ramach konkursu).
Maksymalna wartos¢ projektu [PLN]

Nalezy poda¢ maksymalng wartos¢ projektu (w przypadku jesli takie ograniczone jest

planowane do wprowadzenia w ramach konkursu).

Wskazniki



26.

27.

W tabeli nalezy przedstawi¢ wszystkie wskazniki WLWK, PO, SZOOP adekwatne do
dziatan wspieranych w ramach konkursu. Powinny tu znalez¢ sie wszystkie wskazniki,
ktore zaktada sie, ze znajdg sie w umowach o dofinansowanie inwestycji wytonionych

w konkursie.

Nalezy podac: nazwe wskaznika, rodzaj wskaznika (produktu lub rezultatu), jednostke
miary (osoba, godzina, szt., etc.), szacowang wartos¢ planowang do osiggniecia dzieki
realizacji konkursu oraz warto$¢ docelowg zaktadang w PO/ SZOOP dla danego

wskaznika.
Czy wymagana jest fiszka Regionalnego Programu Zdrowotnego?

Co do zasady — zgodnie z Wytycznymi w zakresie realizacji przedsiewzie¢ z udziatem
Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w obszarze zdrowia na lata 2014-2020,
dziatania w obszarze zdrowia realizowane w ramach priorytetu inwestycyjnego 8vi
Aktywne i zdrowe starzenie sie oraz priorytetu inwestycyjnego 9iv Ufatwienie dostepu
do przystepnych cenowo, trwatych oraz wysokiej jakosci ustug, w tym opieki zdrowotnej
i ustug socjalnych $wiadczonych w interesie ogolnym realizowane sg w formule

Regionalnych Programoéw Zdrowotnych (dalej: RPZ).
Wyijatkiem od powyzszej zasady sg dziatania stuzgce:
— deinstytucjonalizacji opieki medycznej (narzedzie 4 Policy Paper),

— rozwojowi populacyjnych programéw profilaktyki nowotworowej w kierunku

wykrywania raka piersi, szyjki macicy i jelita grubego (narzedzie 5 Policy Paper),

— eliminowaniu zdrowotnych czynnikéw ryzyka w miejscu pracy dostosowanych do

potrzeb konkretnych pracodawcow i ich pracownikow (narzedzie 18 policy Paper).

W przypadku gdy zgodnie z ww. Wytycznymi, dla dziatah objetych konkursem konieczne
jest przygotowanie RPZ, wodwczas nalezy zaznaczy¢ ,TAK” i wypetni¢ arkusz
zawierajgcy wzor fiszki RPZ.

Kryteria wyboru projektow

Do kazdego konkursu wskazanego w PD nalezy przedstawiC kryteria wyboru projektow

zgodnie ze wzorem znajdujgcym sie w arkuszu Kryteria wyboru.



KRYTERIA

Kryteria wyboru projektow

Arkusz wypetniany jest oddzielnie dla kazdego konkursu/ projektu.
Nr konkursu/ projektu pozakonkursowego
Tytut konkursu/projektu pozakonkursowego

Nalezy podaé nr konkursu Ilub projektu pozakonkursowego, ktérego dotyczg
przedstawiane ponizej kryteria wyboru - zgodnie z adekwatnym numerem wskazanym
w wykazie dziatan przedstawionym w arkuszu Informacje ogoéine oraz w fiszce danego

konkursu/ projektu pozakonkursowego
Nalezy poda¢ tytut konkursu/ projektu pozakonkursowego.
Tabela rekomendacje Komitetu Sterujgcego

Nalezy uzupetni¢ tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru wypetniajgcymi

rekomendacje KS.

Nalezy wypisa¢ wszystkie obowigzkowe rekomendacje — zaréwno dostepu, jak i
premiujgce. W przypadku niewykorzystania, ktorej§ z obowigzkowych rekomendacji,

nalezy uzasadni¢ dlaczego dana rekomendacja nie zostata uwzgledniona.

W przypadku rekomendacji fakultatywnych — zaréwno dostepu, jak i premiujgcych -

nalezy wypisac tylko te wybrane przez I1Z/IP.

Opisujgc kryteria premiujgce nalezy okresli¢ istotnos¢ danego kryterium (punktacja/

waga).
a) Rekomendacja KS dla kryterium

Nalezy wypisa¢ wszystkie rekomendacje KS przyjete wiasciwymi uchwatami adekwatne
dla obszaru stanowigcego przedmiot wsparcia w ramach konkursu/ projektu

pozakonkursowego.
b) Kryterium
Nalezy podac¢ nazwe (brzmienie) oraz numer proponowanego przez I1Z/IP kryterium.

¢) Rodzaj kryterium

10



Nalezy podac¢ istotnos¢ kryterium, tzn. czy kryterium jest dostepu czy premiujgce.
d) Opis zgodnosci kryterium z rekomendacja

Nalezy opisa¢ w jaki sposob proponowane kryterium wypetnia tres¢ rekomendacji

komitetu Sterujgcego.
Dodatkowo nalezy wskazaé projekt definicji proponowanego przez IP/I1Z kryterium.
Pozostate kryteria proponowane przez IZ/IP

Nalezy uzupetni¢ tabele proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzgcymi
poza zakres rekomendacji Komitetu Sterujgcego. Nalezy wypisa¢ wszystkie kryteria, pod
katem ktérych oceniane bedg inwestycje sktadane w konkursie / lub oceniany bedzie

projekt pozakonkursowy.

a) Kryterium

Nalezy poda¢ nazwe oraz numer proponowanego przez IZ/IP kryterium.
b) Rodzaj kryterium

Nalezy podac czy kryterium jest dostepu czy ma charakter premiujgcy.
¢) Uwagi

Nalezy wskazac projekt definicji proponowanego przez IP/IZ kryterium.

RPZ

Fiszka zatozen RPZ

Nr konkursu w Planie Dziatan

Zgodnie z nr podanym w polu nr 1 w arkuszu Konkurs.

Tytut RPZ

Nalezy wpisa¢ wtasciwg nazwe programu profilaktyki zdrowotne;j.
Budzet RPZ (alokacja)

Nalezy wpisa¢ kwote catkowitg (alokacja w PLN) planowang na realizacje programu.

11
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11.

Nalezy wskazac, jaka czes¢ alokacji pochodzi ze srodkow UE (wartos¢ catkowita, w tym

dofinansowanie UE).
Instytucja przedktadajaca fiszke
Nalezy wpisa¢ nazwe instytucji zgtaszajgcej program pod obrady Komitetu Sterujgcego.

Nalezy podac¢ adres korespondencyjny oraz dane osob/y odpowiedzialnych za realizacje
programu, z ktérymi nalezy sie kontaktowaé w sprawie przedmiotowego programu (imie

i nazwisko, nr telefonu, e-mail).
Priorytet Inwestycyjny

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwg nazwe Priorytetu Inwestycyjnego, w ramach

ktérego planuje sie realizacje ww. programu.
Numer i nazwa narzedzia zgodnie z Policy Paper

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktdre wpisuje sie

realizacja przedmiotowego programu.
Tryb realizacji RPZ

Nalezy wpisa¢ wiasciwy tryb wyboru realizatorbw programu (konkursowy czy
pozakonkursowy, przy czym wskazujgc tryb pozakonkursowy nalezy przedstawic

uzasadnienie dla zastosowania tego trybu).
Typ beneficjenta RPZ

Nalezy wpisa¢ typ/ly beneficienta zgodnie z zapisami Programu Operacyjnego/

Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych.

Podawany typ beneficjenta nalezy zawezac do dziatan faktycznie wspieranych w ramach
RPZ.

Uzasadnienie realizacji RPZ

Nalezy uzasadni¢ potrzebe realizacji przedmiotowego programu biorgc pod uwage m.in.

specyfike regionu, grupe docelowg oraz planowane do realizacji zadania.
Cel RPZ

Nalezy wskaza¢ cel gtéwny programu biorgc pod uwage zidentyfikowane problemy oraz

planowane w ramach programu dziatania.

Cele szczegotowe RPZ
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

Biorgc pod uwage cel gtéwny programu, nalezy opisa¢ cele szczegotowe za pomoca,

ktorych zostanie osiagniety cel gtdwny programu.

Grupy docelowe RPZ

Nalezy szczegotowo opisac oraz uzasadni¢ wybor grupy docelowej programu.
Ogodlny opis schematu RPZ wraz z opisem planowanych dziatan

Nalezy w sposéb ogélny opisa¢ schemat programu biorgc pod uwage m.in. opis

planowanych do realizacji dziatan.
Nalezy podac przewidywany termin realizacji RPZ.
Kosztorys RPZ

Nalezy przedstawi¢ szacunkowy kosztorys dziatan przewiedzianych w ramach programu,
ktéry bedzie traktowany jako zarys budzetu mozliwy do modyfikacji w szczegdlnosci w

przypadku uwag AOTMIT.

Podsumowaniem budzetu powinny by¢ dane dotyczgce kosztéw jednostkowych dla
poszczegodlnych swiadczen lub $redni koszt wsparcia przypadajacy na jedna osobe ({j.

alokacja na konkurs podzielona przez ilos¢ wspartych osoéb).

Komplementarno§¢ RPZ z innymi dziataniami podejmowanymi na poziomie

krajowym

Nalezy opisaC w jakis sposob planowany do realizacji program jest komplementarny

z innymi dziataniami podejmowanymi na szczeblu ogolnopolskim.
Komplementarnos¢ RPZ z innymi dziataniami podejmowanymi na regionalnym

Nalezy opisa¢ w jakis sposoéb planowany do realizacji program jest komplementarny

z innymi dziataniami podejmowanymi na szczeblu regionalnym.
Uwagi

Miejsce na ewentualne komentarze lub inne wazne informacje, o ktérych wg IP/I1Z

powinni wiedzie¢ cztonkowie KS.

W szczegodlnosci nalezy wskazaé, czy RPZ byt przedmiotem wczesniejszej opinii
AOTMIT.
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PROJEKT POZAKONKURSOWY

Fiszka projektu pozakonkursowego

Nr projektu w Planie Dziatan

Skrécona nazwa programu operacyjnego _ skrot nazwy wojewddztwa _ . numer osi
priorytetowej _ . _litera ,P” _ kolejny numer projektu (wykaz skrétéw na ostatniej stronie
Instrukcji) Przyktad: POWER.5.P.1.

Tytut projektu
Nalezy poda¢ tytut projektu.
Beneficjent

Nalezy poda¢ nazwe beneficjenta, adres jego siedziby, oraz wybra¢ wiasciwy powiat i
TERYT.

Zakres terytorialny inwestycji

Nalezy wybra¢ czy inwestycja ma zasieg regionalny czy ogoélnopolski (w przypadku RPO

zawsze nalezy wybrac pole ,regionalny”).

Nastepnie adekwatnie do charakteru inwestycji nalezy wskaza¢ powiaty objete

dziataniami przewidzianymi w projekcie.

Nalezy w osobne pola wpisa¢ nazwely powiatu/dw i numer/ numery TERYT

wojewodztwa/ powiatéw.
Nazwa Programu Operacyjnego

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwg nazwe Programu, ktérego dotyczy Plan

dziatan.
Os priorytetowa

Nalezy wpisaé numer oraz nazwe adekwatnej osi priorytetowej, w ramach ktérej
realizowany jest projekt pozakonkursowy, zgodnie 2z wilasciwym programem

operacyjnym.

Dziatanie
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10.

11.

12.

13.

14.

Nalezy wpisa¢ numer oraz nazwe adekwatnego dziatania, w ramach ktérego realizowany

jest projekt pozakonkursowy, zgodnie z wtasciwym programem operacyjnym.
Poddziatanie

Nalezy wpisa¢ numer oraz nazwe adekwatnego poddziatania, w ramach ktérego
realizowany jest projekt pozakonkursowy, zgodnie z wkasciwym programem operacyjnym

(jesli dotyczy).

Dane kontaktowe osoby (oso6b) w instytucji sktadajgcej Plan dziatan do kontaktow

roboczych

Nalez podac dane kontaktowe do osob wiasciwych merytorycznie w zakresie informacji

przedktadanych w PD.
Prosze wskazac¢ imie i nazwisko, stanowisko, komoérke organizacyjng, tel. i e-mail.
Cel zgodnie z Policy Paper

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wtasciwy cel operacyjny adekwatny do planowanych

dziatan.
Narzedzie zgodnie z Policy Paper

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktore wpisuje sie

projekt pozakonkursowy.

Dopuszcza sie w przypadku danego konkursu/ projektu pozakonkursowego wybranie
kilku narzedzi. Ze wzgledow sprawozdawczych zaleca sie jednak unikanie takich

sytuaciji.
Fundusz

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej nazwe wiasciwego funduszu, w ramach ktérego

udzielane bedzie dofinansowanie inwestyc;ji.
Cel tematyczny

Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wiasciwy cel tematyczny - zgodny z nazewnictwem

w umowie partnerstwa, w ktory wpisuje sie projekt pozakonkursowy.
Priorytet Inwestycyjny
Nalezy wybra¢ z listy rozwijalnej wiasciwy priorytet inwestycyjny - zgodny z

nazewnictwem w umowie partnerstwa, w ktory wpisuje sie projekt pozakonkursowy.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP

Nalezy poda¢ w jaki typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP wpisuje sie dany projekt
pozakonkursowy.

Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym

Nalezy uzasadni¢ zasadno$¢ =zastosowania w przedmiotowym przypadku trybu
pozakonkursowego (w szczegolnosci w swietle art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca
2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spojnosci finansowanych
w perspektywie finansowej 2014 -2020 oraz zgodnie z Umowg Partnerstwa - Podrozdziat
5.2.1).

Strategicznos¢ projektu

Nalezy wskaza¢ czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie Terytorialnym oraz czy jest
zgodny lub zostat wskazany w dokumentach strategicznych lub implementacyjnych,
np. w strategiach rozwoju, strategiach ZIT, dokumentach o ktérych mowa w art. 36 ust. 1

rozporzgdzenia ogélnego, dokumentach wynikajgcych z warunkowos$ci ex-ante.

Opis wplywu projektu na efektywnosé kosztowa projektu oraz efektywnosé

finansowg Beneficjenta

Nalezy opisa¢ w jaki sposob zapewniono efektywno$¢ kosztowg projektu oraz jak

dziatania zaplanowane w projekcie wptyng na sytuacje finansowg Beneficjenta.

Nalezy opisa¢ czy projekt wpisuje sie w program restrukturyzacji jednostki (jesli podmiot
taki program posiada), czy przewiduje dziatania konsolidacyjne, reorganizacyjne w celu

maksymalizacji wykorzystania posiadanej infrastruktury.
Cel projektu

Nalezy wskazac cel gtéwny projektu biorgc pod uwage zidentyfikowane problemy oraz

planowane w ramach projektu dziatania.

Opis projektu

Nalezy opisac jaki zakres dziatan zostanie objety projektem.
Opis zgodnosci z mapami potrzeb zdrowotnych

Nalezy poda¢ nazwe wiasciwej mapy (lub kilku map) w zakres, ktorej wpisujg sie

dziatania objete wsparciem w ramach konkursu.
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22.

23.

24,

25.

26.

27.

Nazewnictwo nalezy stosowac¢ zgodnie z mapami ogtoszonymi i obowigzujgcymi na
dzien skfadania Planu dziatan, ktére dostepne sg na stronie internetowej pod adresem:

http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/.

Nalezy przedstawi¢ uzasadnienie potrzeby realizacji projektu w danym obszarze poprzez
wykazanie odpowiednich danych wynikajgcych z adekwatnych map (jesli dotyczy —
zgodnie z zapisami art. 95d ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. o zmianie ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych oraz

niektorych innych ustaw).

W zakresie Panstwowego Ratownictwa Medycznego (POIS 2014-2020), zgodno$é
z wojewodzkim Planem Dziatania Systemu PRM) wraz z uzasadnieniem celowosci

realizacji projektu potwierdzonym pozytywng opinig Wojewody (jesli dotyczy).

Nalezy uzasadnié, ze dziatania zaplanowane w projekcie nie pokrywajg sie z innymi

przedsiewzieciami.

Planowany okres realizacji projektu

Nalezy poda¢ planowang date rozpoczecia oraz zakonczenia inwestycji (rok, kwartat).
Planowana data ztozenia wniosku o dofinansowanie

Nalezy poda¢ planowang date zlozenia przez beneficjenta wniosku o dofinansowanie
(rok, kwartat).

Planowany koszt catkowity

Nalezy poda¢ w ziotowkach, w podziale na lata realizacji inwestycji oraz tgczng kwote,
catkowitg warto$¢ projektu pozakonkursowego, obejmujgcg zaréwno wydatki

kwalifikowalne (wkfad UE jak i wktad krajowy) jak i niekwalifikowalne.
Planowany koszt kwalifikowany

Nalezy poda¢ w ztotdwkach, w podziale na lata realizacji inwestycji oraz tgczng kwote,

wartos¢ wydatkow kwalifikowanych w projekcie (wktad UE jak i wkfad krajowy).
Planowane dofinansowanie UE [PLN]

Nalezy poda¢ w ztotéwkach przeznaczong na konkurs alokacje dotyczacg srodkéw UE.
Planowane dofinansowanie UE [%)]

Nalezy podac jaki jest maksymalny poziom dofinansowania UE w projekcie w %.
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28.

29.

30.

Dziatania w projekcie
Nalezy wypisa¢ kluczowe zadania jakie bedg realizowane w ramach projektu.

Dla kazdego zadania nalezy przedstawié¢ krotki opis dziatan sktadajgcych sie na dane

zadanie oraz podac szacunkowg wartos¢ kosztéw catkowitych danego zadania.
Wskazniki

W tabeli nalezy przedstawi¢ wszystkie wskazniki, ktére znajdg sie w umowie

o dofinansowanie projektu.

Nalezy poda¢: nazwe wskaznika, rodzaj wskaznika (produktu lub rezultatu), jednostke
miary (osoba, godzina, szt., etc.), szacowang wartos¢ planowang do osiggniecia dzieki
realizacji projektu oraz warto$¢ docelowg zakladang w PO/ SZOOP dla danego

wskaznika.
Kryteria

Do kazdego projektu pozakonkursowego wskazanego w PD nalezy przedstawi¢ kryteria

wyboru - zgodnie ze wzorem znajdujgcym sie w arkuszu Kryteria wyboru.

PLANOWANE DZIALANIA

Wykaz dziatan, ktore bedg uzgodnione w kolejnych Planach dziatan

a) Nr priorytetu inwestycyjnego

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwg nazwe Priorytetu Inwestycyjnego, w ramach

ktérego ogtoszony zostanie konkurs lub realizowany bedzie projekt pozakonkursowy.
b) Nr Narzedzia Policy Paper

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wtasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktére wpisuje sie

dany konkurs lub projekt pozakonkursowy.

Dopuszcza sie w przypadku danego konkursu/ projektu pozakonkursowego wybranie
kilku narzedzi. Ze wzgledow sprawozdawczych zaleca sie jednak unikanie takich

sytuaciji.

c) Przedmiot konkursu/ Tytut projektu pozakonkursowego
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W przypadku konkursu nalezy podaé¢ jego zakres, natomiast w przypadku projektu
pozakonkursowego nalezy podac¢ jego tytut, lub jesli nie jest jeszcze znany, jego zakres

(w sposob syntetyczny).
d) Planowana alokacja [PLN]
Nalezy podaé:

— wyrazong w PLN kwote przewidywanego dofinansowania UE (kwalifikowalne srodki
z UE),

— wyrazong w PLN kwote wktadu krajowego (kwalifikowalne srodki publiczne i
prywatne).

Nalezy pamieta¢, ze w przypadku projektu pozakonkursowego, suma dofinansowania

UE oraz wkfadu krajowego powinna dac¢ wartos¢ catkowitg inwestycji.

e) Planowany termin ogtoszenia konkursu/ ztozenia wniosku o dofinansowanie

dla projektu pozakonkursowego pod obrady KS
Nalezy poda¢ kwartat oraz rok (np. Il kw. 2016 r.).

f) Mapa potrzeb zdrowotnych, =z ktérej wynika potrzeba realizacji

konkursu/projektu pozakonkursowego

Nalezy podaé¢ nazwe wiasciwej mapy (lub kilku map) w zakres, ktorej wpisujg sie

dziatania objete wsparciem w ramach konkursu.

ZAtACZNIK 1

Lista programow/ dziatan/ projektéw spoza EFSI (...)

W pierwszej kolejnosci nalezy wykaza¢ dziatania zbiezne tematycznie, ale co do zasady

— o ile to mozliwe - wszystkie istotne programy/ projekty w obszarze zdrowia.
a) Identyfikator/ nr umowy o dofinansowanie

Nalezy poda¢ numer identyfikujgcy projekt/ program — w przypadku projektéw

wspoffinansowanych z UE prosze poda¢ numer umowy o dofinansowanie.
b) Nazwa dziatania/projektu/programu

Nalezy podac tytut lub zakres dziatania/ projektu/ programu.
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d)

f)

g9)

h)

a.

Instytucja realizujgca/ Beneficjent oraz miejsce realizacji dziatania
Nalezy poda¢ nazwe podmiotu realizujgcego dziatanie/ projekt / program.
Lokalizacja dziatania/projektu/programu

Nalezy poda¢ w odpowiednich kolumnach wojewodztwo, miasto, kod pocztowy oraz

ulice gdzie realizowane sg lub planowana jest realizacja opisywanych dziatah.

Data rozpoczecia realizacji dziatania/ projektu/ programu

Nalezy poda¢ kwartat oraz rok (np. Ill kw. 2016 r.)

Data zakonczenia realizacji dziatania/ projektu/ programu

Nalezy poda¢ kwartat oraz rok (np. Ill kw. 2016 r.)

Dziatania planowane/ realizowane w ramach przedsiewzieciu (gtéwne rezultaty)

Nalezy krotko opisa¢ czego dotyczy dane przedsiewziecie, jaki zakres dziatan

obejmuje oraz jakie przyniesie korzysSci.

Wartos¢ catkowita projektu [PLN]

Nalezy poda¢ wyrazong w PLN wartos¢ inwestycji.
Dofinansowanie UE [PLN]

Nalezy poda¢ wyrazong w PLN warto$¢ dofinansowania UE.

W przypadku realizacji inwestycji z innych zrédet niz UE nalezy wpisac 0.

Lp.

Nalezy wskazac liczbe porzadkows.

b.

Nr priorytetu inwestycyjnego
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Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwg nazwe Priorytetu Inwestycyjnego w ramach

ktérego ogtoszony zostanie konkurs lub realizowany bedzie projekt pozakonkursowy.
c. Nr konkursu w PD/ Nr projektu pozakonkursowego w PD

Skrécona nazwa programu operacyjnego _ skrot nazwy wojewodztwa _ . numer osi
priorytetowej _ . _ litera ,P” gdy nr dot. projektu pozakonkursowego lub litera ,K” gdy

nr dot. konkursu _ kolejny numer projektu (wykaz skrétéw na ostatniej stronie Instrukgji).
Przyktad: POWER.5.K.1.
d. Nr Narzedzia Policy Paper

Nalezy wybrac z listy rozwijalnej wiasciwe narzedzie z Policy Paper, w ktére wpisuje sie

konkurs lub projekt pozakonkursowy.

Dopuszcza sie w przypadku danego konkursu/ projektu pozakonkursowego wybranie
kilku narzedzi. Ze wzgledow sprawozdawczych zaleca sie jednak unikanie takich

sytuaciji.
e. Przedmiot konkursu/ Tytut projektu pozakonkursowego

W przypadku konkursu nalezy podaé¢ jego zakres, natomiast w przypadku projektu
pozakonkursowego nalezy podac jego tytut, lub jesli nie jest jeszcze znany, jego zakres

(w sposdb syntetyczny).
f. Planowana alokacja [PLN]
Nalezy podac¢:

wyrazong w PLN kwote przewidywanego dofinansowania UE (kwalifikowalne srodki z
UE),

wyrazong w PLN kwote wktadu krajowego (kwalifikowalne srodki publiczne i prywatne).

Nalezy pamietaé, ze w przypadku projektu pozakonkursowego, suma dofinansowania

UE oraz wktadu krajowego powinna da¢ warto$¢ catkowitg inwestyciji.

g. Planowany lub realny (jesli juz ogtoszono) termin ogloszenia konkursu/

ztozenia wniosku o dofinansowanie dla projektu pozakonkursowego

Nalezy poda¢ kwartat oraz rok (np. Il kw. 2019 r.). Jesli wczesniej uzgodniony konkurs
zostat juz ogtoszony lub ztozono do oceny projekt pozakonkursowy nalezy wskazac date

publikacji ogtoszenia o naborze lub ztozenia wniosku.
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h. Numer Uchwaly Komitetu Sterujacego przyjmujacej Plan dziatania z danym

konkursem/projektem pozakonkursowym.

Nalezy podac petny numer Uchwaty Komitetu Sterujgcego, ktorg przyjeto Plan dziatan
wraz z danym konkursem/ projektem pozakonkursowym. W przypadku, gdy dany
konkurs/projekt pozakonkursowy byt modyfikowany i przyjmowany kilkukrotnie nalezy

podac wszystkie Uchwaty KS go dotyczace.

i. Czy =zatozenia konkursu/ projektu pozakonkursowego byly zmieniane

po przyjeciu przez KS?

W przypadku, gdy zatozenia konkursu/ projektu pozakonkursowego byty zmieniane
w stosunku do Uchwaty KS (bez koniecznosci podejmowania kolejnej uchwaty) nalezy
podac date przekazania formularza zmian (bedgcym zatgcznikiem do Regulaminu KS)
do Sekretariatu Komitetu Sterujgcego. W przypadku, gdy zmiany wpisywaty sie w zakres
zmiany okreslony w Regulaminie KS jako ,nie wymagajgce ponownej uchwaty oraz
zgtoszenia do Sekretariatu KS” nie nalezy wskazywac tych zmian w przedmiotowym

arkuszu.
j- Numer naboru konkursowego/ projektu pozakonkursowego w SL 2014

W przypadku, gdy juz nadano numer danemu projektowi pozakonkursowemu lub
naborowi konkursowemu w Centralnym systemie teleinformatycznym SL2014 nalezy
wskazacé

ten numer w przedmiotowej kolumnie w celu tatwiejszej identyfikacji.

Skréty dla poszczegélnych RPO do nadawania numeréw konkursom oraz

projektom pozakonkursowym

e Woj. dolnoslaskie - RPO WD

e Woj. kujawsko-pomorski - RPO WKP
e Woj. lubelskie - RPO WLU

e Woj. lubuskie - RPO WLB

e Woj. todzkie - RPO WLO

e Woj. matopolskie - RPO WMP
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¢ \Woj. mazowieckie - RPO WMZ
e Woj. opolskie - RPO WO

o Woj. podkarpackie - RPO WPK
e Woj. podlaskie - RPO WPD

¢ Woj. pomorskie - RPO WPM

o Woi. slgskie - RPO WSL

o Woj. swietokrzyskie - RPO WSW

¢ Woj. warminsko-mazurskie - RPO WiM

e Woj. wielkopolskie - RPO WWL

o Woj. Zachodniopomorskie — RPO WZ

V. Dane kontaktowe Sekretariatu komitetu Sterujacego

Departament Funduszy Europejskich i e-Zdrowia, Wydziat Koordynacji Polityki Rozwoju

Ministerstwo Zdrowia
ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa

mail: sekretariat.ks@mz.qgov.pl

VI. Opiekunowie poszczegéinych

Posredniczacych w Sekretariacie Komitetu Sterujagcego

Instytuciji

Zarzadzajacych oraz Instytuciji

Opiekun regionu /

Wojewédztwo Nr telefonu Adres mailowy
programu
PO WER 2014-2020 Justyna Wajrach 22 530 03 97 j-wajrach@mz.gov.pl
PO 1iS 2014-2020 Justyna Wajrach 22 530 03 97 j-wajrach@mz.gov.pl
Dolnoslaskie
Podlaskie
Warminsko-Mazurskie Jarostaw Izdebski 225300381 j.izdebski@mz.gov.pl

Opolskie

Pomorskie
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Lubuskie

Swietokrzyskie

Wielkopolskie

Zachodniopomorskie

todzkie

Matgorzata
Majewska

2253003 28

malgorzatamajewska@mz.gov.pl

Kujawsko-Pomorskie

Lubelskie

Matopolskie

Mazowieckie

Podkarpackie

Slaskie

Dariusz Juszczynski

22 530 03 46

d.juszczynski@mz.gov.pl

24



mailto:malgorzatamajewska@mz.gov.pl
mailto:d.juszczynski@mz.gov.pl

