
 

Zestaw pytań i odpowiedzi dotyczących konkursu nr POWR.05.04.00-IP.05-00-006/18 pt. Kształcenie 

podyplomowe lekarzy – rozwój kształcenia praktycznego z wykorzystaniem technik symulacji 

medycznej 

 

Pytanie: 

Czy dla instytutu badawczego działającego w dziedzinie ochrony zdrowia, wystarczy tylko pozytywna 

opinia konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny objętej szkoleniem (w zakresie planowanych 

kursów podyplomowych), czy potrzebne są jeszcze jakieś dodatkowe potwierdzenia, np. Rady 

Lekarskiej, czy akredytacje np. CMKP? 

Odpowiedź: 

W przypadku gdy są Państwo instytutem badawczym działającym w systemie ochrony zdrowia, do 

wniosku o dofinansowanie muszą Państwo przekazać następujące załączniki: 

 program szkolenia/kursu przewidziany w projekcie; 

 opinię konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny, której szkolenie/kurs dotyczy, zgodnie z 

minimalnym wzorem opinii konsultanta, stanowiącym załącznik nr 18 do Regulaminu 

konkursu; 

Inne dodatkowe potwierdzenia nie są wymagane. 

Pytanie: 

Czy w ramach tego naboru istnieje możliwość złożenia więcej niż jednego wniosku przez dany 

podmiot? Np. jako Lider i Partner lub jako podwójny Lider? 

Odpowiedź: 

W regulaminie konkursu nie ma ograniczenia związanego z liczbą wniosków jakie będą składane przez 

poszczególne podmioty, występujące zarówno jako lider i/lub partner projektu. 

Należy jednak mieć na uwadze, że w odniesieniu do podmiotów innych niż jednostki sektora finansów 

publicznych, podmiot musi dysponować odpowiednim potencjałem finansowym w każdym projekcie 

w którym wystąpi jako lider i/lub partner.  

Pytanie: 

W regulaminie konkursu zawarto zapis o tym, że uczestnicy projektu muszą pochodzić z co najmniej 

3 województw. Czy to kryterium dotyczy ich zamieszkania prywatnego wskazanego w dokumencie 

tożsamości czy adresu siedziby głównej podmiotu leczniczego, w którym są zatrudnieni? 

Odpowiedź: 

Zasięg terytorialny 3 województw dotyczy miejsca zamieszkania uczestników projektu tj. lekarzy. 

 

 



Pytanie: 

Czy jest ograniczenie w ramach środków trwałych? Ile procent wydatków mogą stanowić środki 

trwałe? 

Odpowiedź: 

w ramach projektu wartość wydatków poniesionych na zakup środków trwałych nie może przekroczyć 

70% wydatków kwalifikowalnych projektu. 

Pytanie: 

Kryterium dostępu nr 8 

„Zakres projektu nie jest tożsamy z zakresem przedsięwzięć finansowanych w ramach Osi IV PO WER 

w zakresie symulacji dot. endoskopii. 

Kryterium ma na celu wykluczenie możliwości podwójnego finansowania działań realizowanych 

przez Centrum Medyczne Kształcenia Podyplomowego (CMKP), które w ramach Osi IV PO WER 

realizuje projekt w zakresie symulacji dot. endoskopii. CMKP może ubiegać się o dofinansowanie w 

ramach niniejszego konkursu wyłącznie w zakresie symulacji w ramach innych dziedzin niż dot. 

endoskopii. Pozostali Wnioskodawcy mogą ubiegać się o dofinansowanie zarówno w zakresie 

symulacji dot. endoskopii jak i z innych dziedzin”. 

Czy powyższy zapis należy interpretować tak, że beneficjenci inni niż CMKP mogą ubiegać się o 

dofinansowanie w zakresie endoskopii bez ograniczeń (tzn. zgodnie z pozostałymi zapisami 

regulaminu), czy należy interpretować go tak, że beneficjenci inni niż CMKP mogą ubiegać się o 

dofinansowanie w zakresie symulacji dot. endoskopii lecz zakres wniosku nie może być tożsamy z 

projektem CMKP w ramach osi IV PO WER? 

Odpowiedź: 

Wnioskodawcy inni niż CMKP mogą ubiegać się o dofinansowanie w zakresie endoskopii bez 

ograniczeń.  

Pytanie: 

Czy w ramach przewidywanego utworzenia w strukturach projektodawcy pracowni symulacji 

medycznej dopuszczalne jest sfinansowanie adaptacji pomieszczenia, które będzie przeznaczone na 

pracownię symulacji medycznej. Podmiot posiada pełen potencjał do utworzenia pracowni symulacji 

medycznej, niemniej jej utworzenie wymaga odpowiedniego zaadoptowania obecnie 

niewykorzystywanej przestrzeni w głównym budynku.  

Odpowiedź: 

Wydatki dot. dostosowania lub adaptacji budynku (tj. wydatki w ramach tzw. cross-financingu) nie są 

możliwe do sfinansowania w ramach konkursu. 

Pytanie: 

Czy zakupiony sprzęt dydaktyczny w ramach projektu może być równocześnie wykorzystywany do 

działalności leczniczej w trakcie realizacji projektu, a także po zakończeniu w ramach utrzymania jego 

trwałości? Czy jest oczekiwane, że zakupiony sprzęt będzie w okresie trwałości wykorzystywany 

jedynie do działalności edukacyjnej? 

 



Odpowiedź: 

Planowany do zakupu w ramach projektu sprzęt to sprzęt dydaktyczny, nie ma zatem możliwości 

wykorzystania go do działalności leczniczej. W okresie trwałości sprzęt ten nie może być 

wykorzystywany do innej działalności niż dydaktyczna/edukacyjna. 

Pytanie: 

Czy przewidujecie Państwo limit środków w przeliczeniu na jednego uczestnika szkolenia? 

Odpowiedź: 

W ramach konkursu nie przewidziano limitu środków na jednego uczestnika szkolenia. 

Pytanie: 

W jaki sposób w budżecie projektu można zakwalifikować koszty opracowania programów kursów 

podyplomowych? 

Odpowiedź: 

Zgodnie z regulaminem konkursu na dzień składania wniosku o płatność muszą Państwo posiadać 

pozytywną opinię konsultanta krajowego odnośnie programu szkolenia/kursu planowanego do 

realizacji w ramach projektu. To oznacza, że opracowanie programu powinno odbyć się przed 

złożeniem wniosku o dofinansowanie. Tym samym koszty opracowania programu nie mogą być 

kwalifikowalne co oznacza, że nie powinny być uwzględnione w budżecie projektu we wniosku o 

dofinansowanie. 

Pytanie: 

Jak szczegółowy powinien być program szkolenia/szkoleń przekazany w formie załącznika do 

wniosku o dofinansowanie? 

Odpowiedź: 

Program szkolenia powinien zawierać informacje zwyczajowo zamieszczane w tego rodzaju 

dokumentach tj. min. nazwę i zakres szkolenia, czas trwania szkolenia, cele szkolenia, opis treści 

szkolenia, wykaz materiałów dydaktycznych, przewidziane egzaminy, plan nauczania zawierający 

tematykę zajęć, liczbę godzin zajęć teoretycznych oraz praktycznych, opis treści szkolenia w 

odniesieniu do danych zajęć itp. Proszę pamiętać, że program szkolenia musi uzyskać pozytywną opinię 

konsultanta krajowego w dziedzinie, której dotyczy dane szkolenie. Opinia ta również jest wymagana 

jako załącznik do wniosku o dofinansowanie. 

Pytanie: 

W ramach działań możliwych do sfinansowania jest zakup sprzętu dydaktycznego umożliwiającego 

naukę umiejętności praktycznych podczas kursu doskonalącego. W przypadku projektu 

realizowanego w Partnerstwie, czy zakupywany sprzęt po zakończeniu realizacji projektu pozostaje 

u Lidera projektu (i przez niego jest amortyzowany) czy jest możliwe aby część sprzętu była 

zakupywana przez Lidera a część przez Partnera ( i tym samym aby właścicielem części sprzętu był 

Lider, a drugiej części Partner)? 

Odpowiedź: 

Sprzęt może zakupić zarówno lider jak i partner, w zależności od sposobu podziału zadań w ramach 

partnerstwa. Po zakończeniu projektu należy zachować okres trwałości zakupionego sprzętu w związku 



z powyższym sprzęt powinien znajdować się tam, gdzie będzie on wykorzystywany po zakończeniu 

projektu. Należy jednak pamiętać, że za realizację projektu (w tym zachowanie trwałości sprzętu) 

odpowiada lider jako strona umowy o dofinansowanie projektu. Zalecane jest zatem, aby sprzęt ten 

znajdował się u lidera. 

Pytanie: 

Czy poniższy zapis dotyczący ogłoszonego konkursu dotyczy  tylko wymienionych chorób: (układu 

krążenia (w tym kardiologii prenatalnej, dziecięcej kardiologii interwencyjnej) lub/i chorób 

nowotworowych (w tym leczenia bólu) lub/i chorób i zaburzeń psychicznych lub/i chorób układu 

kostno-stawowo – mięśniowego lub/i chorób układu oddechowego lub/i umiejętności 

chirurgicznych). Czy też zapis „lub/i umiejętności chirurgicznych” pozwala na zgłoszenie projektów z 

zakresu  otorynolaryngologii oraz audiologii i foniatrii.   

Odpowiedź: 

Możliwe jest zgłoszenie projektów z zakresu otorynolaryngologii oraz audiologii i foniatrii jeśli 

zagadnienia związane z którąś z tych dziedzin będą się wpisywać w ujęcie chirurgiczne lub np. 

nowotworowe (lub innych chorób wymienionych w kryterium dostępu nr 2). Proszę jednak pamiętać, 

że celem konkursu jest ćwiczenie umiejętności odnośnie chorób wymienionych w kryterium dostępu 

nr 2 i to głównie na tym zakresie powinny skupiać się działania zaplanowane w projekcie. 

Pytanie: 

Czy w projekcie można zakwalifikować koszty zakupu specjalistycznego oprogramowania ? 

Odpowiedź: 

W ramach projektu możliwy jest zakup specjalistycznego oprogramowania, jeśli ten zakup będzie 

zasadny i potrzebny do realizacji zadań w ramach projektu. 

Pytanie: 

Czy w ramach projektu możliwe jest zakwalifikowanie kosztów wynagrodzeń dla techników 

symulacji w oparciu o stawki rynkowe? Pragnę zaznaczyć, że w obecnie realizowanym projekcie w 

ramach Poddziałania 5.3 PO WER dot. utworzenia Centrum Symulacji Medycznej Beneficjent 

napotkał znaczne trudności przy rekrutacji techników symulacji, z uwagi na zbyt niskie stawki 

wynagrodzeń. 

Odpowiedź: 

Wydatki, które są zaplanowane w budżecie projektu związane z wynagrodzeniem muszą być 

skalkulowane w oparciu o stawki rynkowe i potwierdzone przeprowadzonym rozeznaniem rynku 

poprzez zebranie minimum 3 ofert. Niemniej jednak, odnosząc się do stawek techników przyjętych w 

ramach konkursu nr POWR.05.03.00-IP.05-00-001/15 pn. Realizacja programów rozwojowych dla 

uczelni medycznych uczestniczących w procesie praktycznego kształcenia studentów, w tym tworzenie 

centrów symulacji medycznej zgodnie z pismem Departamentu Funduszy Europejskich i e-Zdrowia z 

dnia 09.02.2018 r. określono, że łączna kwota wynagrodzenia miesięcznego w wymiarze pełnego etatu 

na stanowisku technika symulacji medycznej może wynosić  5 500,00 zł. brutto brutto. Stawka ta może 

być zastosowana również do wynagrodzeń w niniejszym konkursie. 

 

 



Pytanie: 

Czy w związku z koniecznością realizacji projektu na terenie 3 województw istnieje możliwość 

przeprowadzenia w wybranych 3 województwach części teoretycznej kursu, natomiast część 

praktyczna zostanie zrealizowana w 1 województwie (w naszym Centrum Symulacji Medycznych), 

czy też jest konieczne, aby każdy z kursów odbywał się w całości (część teoretyczna i praktyczna) w 

każdym z 3 województw? 

Odpowiedź: 

Nie ma konieczności aby całość kursów odbywała się w każdym z 3 województw. IOK dopuszcza 

sytuacje, że część teoretyczna i część praktyczna będą w innych województwach. Jednocześnie 

przypominam, że ostatecznie zaproponowany przez państwa sposób realizacji kursów, który będzie 

opisany we wniosku o dofinansowanie, będzie podlegał ocenie przez Komisję Oceny Projektów. 

Jednocześnie informuję, że nie ma możliwości realizacji projektu w Centrum Symulacji Medycznej, 

które utworzono w konkursie nr POWR.05.03.00-IP.05-00-001/15 pn. Realizacja programów 

rozwojowych dla uczelni medycznych uczestniczących w procesie praktycznego kształcenia studentów, 

w tym tworzenie centrów symulacji medycznej. Centrum, które zostało utworzone w ramach ww. 

konkursu dotyczy innego rodzaju kształcenia (kształcenie przeddyplomowe) niż przedmiotowy 

konkurs, który dotyczy kształcenia podyplomowego. 

Pytanie: 

Czy kwalifikowalny byłby projekt polegający na realizacji procesów szkoleniowych związanych z 

kompetencjami - umiejętnościami w dziedzinie medycyny "okulistyka", a szczegółowo dotyczyłby 

umiejętności chirurgicznych w niej wykorzystywanych. Zaznaczam, że obszar kompetencji 

chirurgicznych dla lekarzy okulistów nie jest realizowany w ramach specjalizacji z chirurgii, ale 

okulistyki i odwrotnie - specjalizacja z chirurgii nie obejmuje zajęć w ramach oddziałów 

okulistycznych. 

Wnioskodawca posiada uprawnienia do prowadzenia szkoleń podyplomowych zarówno w chirurgii, 

jak i okulistyce (specjalizacja), jednakże Projekt byłby realizowany w Klinice okulistyki, która nie 

prowadzi kształcenia specjalizacyjnego z chirurgii ogólnej, a z okulistyki. 

Odpowiedź: 

Umiejętności chirurgiczne w zakresie okulistyki mogą być ujęte jako tematyka szkoleń w projekcie. 

Pytanie: 

Rozumiem, ze konkurs jest skierowany głównie do lekarzy pracujących w POZ, czy jest to warunek 

uzyskania dofinansowania? Chcielibyśmy się skupić na zagadnieniach chirurgicznych a te są przede 

wszystkim praktykowane przez lekarzy specjalistów zatrudnionych w szpitalach i pracujących na 

bloku operacyjnym. 

Odpowiedź: 

Konkurs jest skierowany do lekarzy, którzy są zatrudnieni w podmiotach leczniczych (bez względu na 

formę zatrudnienia) oraz lekarzy rezydentów, lekarzy stażystów oraz lekarzy odbywających 

specjalizację w trybie pozarezydenckim. Mogą więc to być również lekarzy zatrudnieni w szpitalach 

(nie ma ograniczenia do lekarzy POZ). 

 



Pytanie: 

Czy wkład własny może zostać poniesiony z kosztów pośrednich? 

Odpowiedź: 

Tak, wkład własny może zostać wniesiony w ramach kosztów pośrednich. 

Pytanie: 

Czy w ramach projektu możliwe jest sfinansowanie materiałów zużywalnych na zajęciach? 

Odpowiedź: 

W ramach projektu możliwe jest sfinansowanie materiałów zużywalnych, jeśli takie są niezbędne do 

przeprowadzenia szkoleń w projekcie. 

Pytanie: 

Zgodnie z załącznikiem nr 12 do Regulaminu konkursu koszty noclegu to m.in. 220zł/nocleg/osoba. 

Czy ten limit obowiązuje także w przypadku zapraszania zagranicznych wykładowców/trenerów, 

którzy będą prowadzili szkolenia? Czy możliwe jest sfinansowanie dla tej grupy osób noclegów w 

bardziej reprezentacyjnych hotelach w oparciu o przeprowadzona przez Wnioskodawcę rozeznanie 

rynku? W ramach projektu zakłada się kilka-kilkanaście noclegów zagranicznych trenerów. 

Wnioskodawca zamierza zamówić wszystkie noclegi w jednym hotelu, co pozwoli na 

wynegocjowanie korzystniejszej stawki za 1 nocleg. Czy w takiej sytuacji kwalifikowalny będzie 

wyższy niż 3* standard hotelu oraz większa stawka za nocleg aniżeli 220zł? 

Odpowiedź: 

Stawka 220 zł/nocleg/osobę to stawka maksymalna dopuszczalna do rozliczenia w projekcie oraz 

jedynie w przypadku noclegu w hotelu o maksymalnym standardzie 3*. Nie ma możliwości 

sfinansowania z projektu wyższych stawek w hotelach o wyższym standardzie. 

Pytanie: 

Czy cena planowanego do zakupu w ramach projektu sprzętu dydaktycznego może zostać 

oszacowana na podstawie oferty firmy, która nie posiada swojego przedstawicielstwa w Polsce? I co 

za tym idzie, czy w toku realizacji projektu możliwy będzie zakup sprzętu od dostawcy, który nie 

posiada siedziby w naszym kraju? 

Odpowiedź: 

Możliwe jest szacowanie jak i przeprowadzenie procedury wyboru wykonawcy z uwzględnieniem 

zarówno podmiotów działających na rynku krajowym jak i zagranicznym. 

Pytanie: 

Czy wartość projektu jest zależna od obrotu Wnioskodawcy? 

Odpowiedź: 

Tak, w przypadku wnioskodawców oraz partnerów (jeśli są partnerzy w projekcie), łączny obrót za 

ostatni zatwierdzony rok obrotowy zgodnie z ustawą z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości lub 

za ostatni zamknięty i zatwierdzony rok kalendarzowy musi być równy lub wyższy od łącznych rocznych 

wydatków w ocenianym projekcie i innych projektach realizowanych w ramach EFS w których stroną 



umowy jest instytucja, w której dokonywana jest ocena merytoryczna wniosku w roku kalendarzowym, 

w którym wydatki są najwyższe. W przypadku, gdy projekt trwa dłużej niż jeden rok kalendarzowy 

należy wartość obrotów odnieść do roku realizacji projektu, w którym wartość planowanych wydatków 

jest najwyższa.   

Wymóg ten nie dotyczy jednostek sektora finansów publicznych 

Pytanie: 

Czy dochód ma jakieś ograniczenia, czy luka finansowa jest ograniczona? 

Odpowiedź:  

Nie ma takich ograniczeń. 

Pytanie: 

Wykorzystanie technik symulacji medycznych - czy można w jakimś dokumencie szerzej doczytać co 

oznacza ten termin i jakie są wymogi wobec tych technik? 

Odpowiedź: 

Informacje nt. technik symulacji medycznych zostały opisane w regulaminie konkursu. Techniki te 

mogą być realizowane np. poprzez studia przypadku i gier edukacyjnych, poprzez komputerowe 

systemy wirtualnego pacjenta, manekiny i trenażery służące nauce umiejętności praktycznych, 

symulatory pacjenta pozwalające na bardzo realistyczne odtworzenie scenariuszy klinicznych, oraz 

wykorzystanie standaryzowanych pacjentów. 

Pytanie: 

Zatrudnienie wykładowców - czy jeśli wykładowcy są zatrudnieni w firmie na umowę zlecenie to czy 

mogą wziąć udział w projekcie? (pomijając tym samym zastosowanie zasady konkurencyjności; czy 

mogą stanowić wkład własny projektu?) 

Odpowiedź: 

W przypadku angażowania osób do projektu mogą to Państwo zrobić na dwa sposoby – albo 

zaangażować osoby na podstawie umowy o pracę, które wybiera się zgodnie z kodeksem pracy, albo 

zaangażować osoby na podstawie umów cywilnoprawnych, których wybór musi nastąpić w drodze 

konkurencyjnego naboru, które szczegółowo zostały opisane w Wytycznych w zakresie 

kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego 

Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020.  

Oznacza to, że w przypadku gdy wysokość wydatków obliguje Państwa do przeprowadzenia zasady 

konkurencyjności, musicie Państwo ją przeprowadzić. Wówczas, jeżeli przy zachowaniu bezstronności, 

konkurencyjności i innych kryteriów wyboru obowiązujących w ramach zasady konkurencyjności 

wyłoniona zostanie osoba, z którą dotychczas Państwo współpracowali na podstawie umów 

cywilnoprawnych, można będzie ją zaangażować do projektu. Wybór osób do projektu z pominięciem 

zasady konkurencyjności możliwy jest możliwy jedynie w sytuacji gdy osoby będą zatrudniane do 

projektu na podstawie umowy o pracę. 

Wydatki takie mogą stanowić wkład własny. 

 

 



Pytanie: 

Program szkoleń - czy zgłoszenie się do Konsultanta krajowego o wydanie opinii o programie 

wymaga dodatkowych dokumentów? czy jedynie przygotowany Program i wzór opinii (zał 18)? 

Odpowiedź: 

Oprócz programu i wzoru opinii można również przekazać konsultantowi informacji odnośnie 

planowanego sposobu realizacji projektu oraz oczekiwanych efektów kształcenia, co powinno 

umożliwić konsultantom szersze spojrzenie na planowane szkolenia. Nie jest to jednak wymóg 

obligatoryjny. 

Pytanie: 

Jak należy rozumieć zapis, który mówi, że kursy podyplomowe dla lekarzy muszą "wykraczać poza 

program specjalizacji"? 

Odpowiedź: 

Zapis mówiący o tym, że kursy podyplomowe muszą wykraczać poza program specjalizacji należy 

rozumieć dosłownie tj. kursy nie mogą obejmować tego co zostało ujęte w programie specjalizacji. 

Pytanie: 

Czy w ramach konkursu mogą być dla grupy docelowej realizowane szkolenia ALS i EPALS 

certyfikowane przez Europejską Radę Resuscytacji? 

Czy w ramach konkursu mogą być dla grupy docelowej realizowane szkolenia z USG FAST? 

Odpowiedź: 

Odnośnie możliwości realizowanych szkoleń informuję, że w ramach niniejszego konkursu mogą być 

realizowane szkolenia z komponentu symulacji medycznej w obszarach chorób wskazanych w 

konkursie tj. w zakresie chorób układu krążenia (w tym kardiologii prenatalnej, dziecięcej kardiologii 

interwencyjnej) lub/i chorób nowotworowych (w tym leczenia bólu) lub/i chorób i zaburzeń 

psychicznych lub/i chorób układu kostno-stawowo – mięśniowego lub/i chorób układu oddechowego 

lub/i umiejętności chirurgicznych. 

Szkolenia muszą być skierowane dla lekarzy, którzy pogłębią swoją wiedzę i umiejętności praktyczne w 

zakresie ww. chorób.  

Co do zasady wskazane przez Pana szkolenia nie są wykluczone jeśli wpisują się one w ww. założenia 

konkursu i są zgodne z programem, który zostanie zatwierdzony przez właściwego konsultanta 

krajowego, który wydając opinię określa, czy są one możliwe do przeprowadzenia. 

Pytanie: 

Zamierzamy wziąć udział jako partner i w związku z tym mam pytanie czy musimy (jako partner, nie 

główny wykonawca) spełniać wymagania jakie stawia się projektodawcy: podmioty uprawnione do 

prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego lub szkolenia w zakresie uzyskiwania umiejętności z 

zakresu węższych dziedzin medycyny lub udzielania określonych świadczeń zdrowotnych; inne 

podmioty niż wymienione w art. 19 ust 1. pkt.1 ww. ustawy uprawnione do kształcenia 

podyplomowego na podstawie odrębnych przepisów, w szczególności: uczelnie medyczne, szkoły 

prowadzące działalność dydaktyczną i badawczą w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze 

działające w systemie ochrony zdrowia; inne podmioty niż wymienione w  art. 19 ust 1. pkt 1 i 2 ww. 



ustawy po uzyskaniu wpisu w rejestrze podmiotów prowadzących kształcenie podyplomowe lekarzy 

i lekarzy dentystów, zwane dalej "organizatorami kształcenia". 

Odpowiedź: 

Partner projektu nie musi spełniać nw. wymogów pod warunkiem, że nie będzie on prowadził 

kształcenia w ramach projektu. 

W sytuacji gdy zarówno lider jak i partner będą prowadzić kształcenie lekarzy to oboje muszą spełniać 

poniższe wymogi. 

Pytanie: 

W załączniku nr 12 do regulaminu konkursu "IOK zaleca posiadanie 10 ofert (w formie zapytania o 

cenę, wydruku ze stron www, porównywarek cen lub innej) potwierdzających racjonalność i 

efektywność kosztową planowanych we wniosku o dofinansowanie wydatków" czy przedstawiony 

zapis oznacza, że wnioskodawca musi obligatoryjnie udokumentować rozeznanie rynku 10 ofertami 

pozyskanymi z rynku? Co w przypadku jeżeli wnioskodawca będzie posiadał np. 8 rozeznań 

rynkowych czy będzie to kwestionowane przez Państwa? 

Odpowiedź: 

W odpowiedzi na poniższe zapytanie informuję, że w przypadku dokonywania rozeznania rynku na 

etapie pisania wniosku o dofinansowanie należy dążyć do zebrania jak największej ilości ofert, stąd też 

IP zaleca posiadanie 10 ofert. Niemniej jednak, w sytuacji gdy zebranie 10 ofert nie jest możliwe (np. 

na rynku nie istnieje 10 podmiotów, które oferują dany sprzęt), informację w tym zakresie należy podać 

we wniosku o dofinansowanie. Oznacza to, że w części pod szczegółowym budżetem projektu dot. 

uzasadnienia wydatków należy podać informację ile ofert zebrano, ilu oferentów odpowiedziało i jakie 

stawki zaproponowali, a także wyjaśnić dlaczego nie było możliwe zebranie 10 ofert.  

Należy również podkreślić, że wszystkie wydatki wykazane w szczegółowym budżecie projektu będą 

podlegać weryfikacji przez Komisję Oceny Projektów. Stąd też każdy wydatek ujęty w projekcie, bez 

względu na przeprowadzone przez Państwa rozeznanie, może zostać zakwestionowany lub też 

skierowany do wyjaśnienia na etapie oceny projektu. 

 


