Załącznik nr 7 do Procedury wyboru projektu w trybie nadzwyczajnym w ramach Działania 8.1 Dostęp do wysokiej jakości usług zdrowotnych 
i społecznych w zakresie usług zdrowotnych - opieki nad osobami starszymi, w tym z niepełnosprawnościami w obszarze  działań związanych 
z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem koronawirusa SARS-CoV-2 wywołującego chorobę COVID-19, 
Osi VIII Integracja społeczna RPO WO 2014-2020,
Nabór II, Wersja nr 1, listopad 2020 r.
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       Tabela 1 Zestawienie wskaźników EFS na poziomie projektu RPO WO 2014-2020
	Lp.
	Nazwa wskaźnika
	Jednostka miary
	Rodzaj wskaźnika
	Typ wskaźnika
	Inne uwagi
	Definicja

	Wskaźniki horyzontalne

	1.
	Liczba obiektów dostosowanych do potrzeb osób z niepełnosprawnościami
	szt.
	produkt
	kluczowy
	-
	Wskaźnik odnosi się do liczby obiektów, które zaopatrzono w specjalne podjazdy, windy, urządzenia głośnomówiące, bądź inne rozwiązania umożliwiające dostęp (tj. usunięcie barier w dostępie, w szczególności barier architektonicznych) do tych obiektów 
i poruszanie się po nich osobom 
z niepełnosprawnościami ruchowymi czy sensorycznymi.
Jako obiekty budowlane należy rozumieć konstrukcje połączone z gruntem w sposób trwały, wykonane z materiałów budowlanych i elementów składowych, będące wynikiem prac budowlanych (wg. def. PKOB).
Należy podać liczbę obiektów, w których zastosowano rozwiązania umożliwiające dostęp osobom 
z niepełnosprawnościami ruchowymi czy sensorycznymi lub zaopatrzonych w sprzęt, a nie liczbę sprzętów, urządzeń itp.
Jeśli instytucja, zakład itp. składa się z kilku obiektów, należy zliczyć wszystkie, które dostosowano do potrzeb osób z niepełnosprawnościami. 
Wskaźnik mierzony w momencie rozliczenia wydatku związanego z dostosowaniem obiektów do potrzeb osób z niepełnosprawnościami w ramach danego projektu.
Do wskaźnika powinny zostać wliczone zarówno obiekty dostosowane w projektach ogólnodostępnych, jak i dedykowanych.

	2.
	Liczba osób objętych szkoleniami / doradztwem w zakresie kompetencji cyfrowych
	osoby
	produkt
	kluczowy
	-
	Wskaźnik mierzy liczbę osób objętych szkoleniami / doradztwem w zakresie nabywania / doskonalenia umiejętności warunkujących efektywne korzystanie 
z mediów elektronicznych tj. m.in. korzystania 
z komputera, różnych rodzajów oprogramowania, internetu oraz kompetencji ściśle informatycznych 
(np. programowanie, zarządzanie bazami danych, administracja sieciami, administracja witrynami internetowymi).
Wskaźnik ma agregować wszystkie osoby, które skorzystały ze wsparcia w zakresie TIK we wszystkich programach i projektach, także tych, gdzie szkolenie dotyczy obsługi specyficznego systemu teleinformatycznego, którego wdrożenia dotyczy projekt. Do wskaźnika powinni zostać wliczeni wszyscy uczestnicy projektów zawierających określony rodzaj wsparcia, w tym również np. uczniowie nabywający kompetencje w ramach zajęć szkolnych, jeśli wsparcie to dotyczy technologii informacyjno-komunikacyjnych. Identyfikacja charakteru i zakresu nabywanych kompetencji będzie możliwa dzięki możliwości pogrupowania wskaźnika według programów, osi priorytetowych i priorytetów inwestycyjnych.

	3.
	Liczba projektów, 
w których sfinansowano koszty racjonalnych usprawnień dla osób 
z niepełnosprawnościami
	szt.
	produkt
	kluczowy
	-
	Racjonalne usprawnienie oznacza konieczne 
i odpowiednie zmiany oraz dostosowania, nie nakładające nieproporcjonalnego lub nadmiernego obciążenia, rozpatrywane osobno dla każdego konkretnego przypadku, w celu zapewnienia osobom 
z niepełnosprawnościami możliwości korzystania 
z wszelkich praw człowieka i podstawowych wolności oraz ich wykonywania na zasadzie równości z innymi osobami. Oznacza także możliwość sfinansowania specyficznych działań dostosowawczych, uruchamianych wraz z pojawieniem się w projektach realizowanych z polityki spójności (w charakterze uczestnika lub personelu) osoby z niepełnosprawnością. Wskaźnik mierzony w momencie rozliczenia wydatku związanego z racjonalnymi usprawnieniami w ramach danego projektu
Wskaźnik mierzony w momencie rozliczenia wydatku związanego z racjonalnymi usprawnieniami w ramach danego projektu. 
Przykłady racjonalnych usprawnień: tłumacz języka migowego, transport niskopodłogowy, dostosowanie infrastruktury (nie tylko budynku, ale też dostosowanie infrastruktury komputerowej np. programy powiększające, mówiące, drukarki materiałów 
w alfabecie Braille'a), osoby asystujące, odpowiednie dostosowanie wyżywienia.
Do wskaźnika powinny zostać wliczone zarówno projekty ogólnodostępne, w których sfinansowano koszty racjonalnych usprawnień, jak i dedykowane.
Wyjaśnienie: Jeśli projekt spełnia kryteria w/w definicji wnioskodawca powinien wykazać wartość „1”, 
w przeciwnym wypadku „0”. W przypadku projektów partnerskich wskaźnik powinien być wykazany wyłącznie przez lidera projektu, bez względu na liczbę partnerów w projekcie realizujących wskaźnik.

	4.
	Liczba podmiotów wykorzystujących technologie informacyjno-komunikacyjne (TIK) 
	szt.
	produkt
	kluczowy
	-
	Wskaźnik mierzy liczbę podmiotów, które w celu realizacji projektu, zainwestowały w technologie informacyjno-komunikacyjne, a w przypadku projektów edukacyjno-szkoleniowych, również podmiotów, które podjęły działania upowszechniające wykorzystanie TIK. 
Przez technologie informacyjno-komunikacyjne (ang. ICT – Information and Communications Technology) należy rozumieć technologie pozyskiwania/ produkcji, gromadzenia /przechowywania, przesyłania, przetwarzania i rozpowszechniania informacji w formie elektronicznej z wykorzystaniem technik cyfrowych 
i wszelkich narzędzi komunikacji elektronicznej oraz wszelkie działania związane z produkcją 
i wykorzystaniem urządzeń telekomunikacyjnych 
i informatycznych oraz usług im towarzyszących; działania edukacyjne i szkoleniowe. 
W zakresie EFS podmioty wykorzystujące TIK należy rozumieć jako podmioty (beneficjenci/partnerzy beneficjentów), które w ramach realizowanego przez nie projektu wspierają wykorzystywanie technik poprzez: np. propagowanie / szkolenie / zakup TIK lub podmioty, które otrzymują wsparcie w tym zakresie (uczestnicy projektów). Podmiotu, do którego odnosi się wskaźnik, w przypadku gdy nie spełnia definicji uczestnika projektu zgodnie z rozdziałem 3.3 Wytycznych w zakresie monitorowania postępu rzeczowego realizacji programów operacyjnych na lata 2014-2020, nie należy wykazywać w module Uczestnicy projektów w SL2014. 
Podmiotami realizującymi projekty TIK mogą być m.in. MŚP, duże przedsiębiorstwa, administracja publiczna, 
w tym jednostki samorządu terytorialnego, NGO, jednostki naukowe, szkoły, które będą wykorzystywać TIK do usprawnienia swojego działania i do prowadzenia relacji z innymi podmiotami. 
W przypadku, gdy beneficjentem pozostaje jeden podmiot, we wskaźniku należy ująć wartość „1”. 
W przypadku gdy projekt jest realizowany przez partnerstwo podmiotów, w wartości wskaźnika należy ująć każdy z podmiotów wchodzących w skład partnerstwa, który wdrożył w swojej działalności narzędzia TIK. 


	Oś priorytetowa VIII  Integracja społeczna

	Działanie 8.1 Dostęp do wysokiej jakości usług zdrowotnych i społecznych 

	1.
	Liczba osób objętych wsparciem w zakresie zwalczania lub przeciwdziałania skutkom pandemii COVID-19
	Os.
	produkt
	kluczowy
	-
	Wskaźnik mierzy liczbę osób, objętych w projektach wsparciem w zakresie przeciwdziałania i zwalczania pandemii COVID-19 i jej skutków.
W przypadku wsparcia krótkoterminowego, punktowego, o niskiej intensywności osoba otrzymująca tego typu pomoc nie jest uczestnikiem projektu w rozumieniu niniejszych Wytycznych. Oznacza to brak obowiązku zbierania od takiej osoby danych osobowych. W takim przypadku, beneficjent wykazuje jedynie liczbę wspartych osób. W pozostałych przypadkach należy zbierać pełny zakres danych.
Sposób monitorowania danych został opisany w dokumencie pn. Monitorowanie działań COVID-19 w ramach projektów EFS w systemie SL2014.

	2.
	Liczba podmiotów objętych wsparciem w zakresie  zwalczania lub przeciwdziałania skutkom pandemii COVID
	szt.
	produkt
	kluczowy
	-
	Wskaźnik mierzy liczbę podmiotów, które skorzystały ze wsparcia w zakresie przeciwdziałania i zwalczania pandemii COVID-19 i jej skutków.
W przypadku wsparcia krótkoterminowego, punktowego, o niskiej intensywności podmiot otrzymujący tego typu pomoc nie jest uczestnikiem projektu w rozumieniu niniejszych Wytycznych. Oznacza to brak obowiązku zbierania od takiego podmiotu pełnego zakresu danych. W takim przypadku, beneficjent wykazuje jedynie liczbę wspartych podmiotów. W pozostałych przypadkach należy zbierać pełny zakres danych.
Sposób monitorowania danych został opisany w dokumencie pn. Monitorowanie działań COVID-19 w ramach projektów EFS w systemie SL2014.

	3.
	Wartość wydatków kwalifikowalnych przeznaczonych na działania związane z pandemią COVID-19
	PLN
	produkt
	kluczowy
	-
	We wskaźniku należy monitorować wydatki w następujący sposób:
· w projektach nadzwyczajnych i innych w całości poświęconych walce ze skutkami pandemii COVID-19 we wskaźniku należy ujmować całość kosztów tych projektów (wydatki bezpośrednie i pośrednie);
· w projektach rozszerzanych o zadania służące zwalczaniu lub przeciwdziałaniu skutkom pandemii COVID-19 we wskaźniku należy monitorować tylko koszty bezpośrednie przeznaczone na te działania;
W obu przypadkach powinny być to całkowite koszty kwalifikowalne.

	4.
	Wartość zakupionych środków ochrony indywidualnej
	PLN
	produkt
	specyficzny
	-
	Wskaźnik należy monitorować zgodnie z zasadą przedstawioną we wskaźniku Wartość wydatków kwalifikowalnych przeznaczonych na działania związane z pandemią COVID-19.
Wskaźnik dotyczy wydatków poniesionych w ramach projektu na zakup środków ochrony indywidualnej mającej zabezpieczyć przed zarażeniem koronawirusem.

	5.
	Wartość zakupionego sprzętu medycznego
	PLN
	produkt
	specyficzny
	-
	Wskaźnik należy moitorować zgodnie z zasadą przedstawioną we wskaźniku Wartość wydatków kwalifikowalnych przeznaczonych na działania związane z pandemią COVID-19.
Wskaźnik dotyczy wydatków poniesionych w ramach projektu na zakup sprzętu medycznego służącego walce z pandemią COVID-19.

	6.
	Liczba karetek pogotowia i pojazdów zakupionych na potrzeby reagowania kryzysowego
	szt.
	produkt
	specyficzny
	-
	Wskaźnik obejmuj środki transportu dysponowane na miejsce nagłego zachorowania albo wypadku, przeznaczone do udzielania pomocy, przewozu chorych lub rannych.

	7.
	Liczba podmiotów leczniczych objętych wsparciem w programie świadczących usługi zdrowotne
	szt.
	produkt
	specyficzny 
	-
	Za podmioty lecznicze w świetle ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z późn. zm.) uznaje się: przedsiębiorców, samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej, jednostki budżetowe, instytuty badawcze, fundacje 
i stowarzyszenia, posiadające osobowość prawna jednostki organizacyjne stowarzyszeń, osoby prawne 
i jednostki organizacyjne działające na podstawie przepisów o stosunku Państwa do Kościoła Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki wojskowe – 
w zakresie, w jakim wykonują działalność leczniczą.
Za usługę zdrowotną należy rozumieć każde świadczenie zdrowotne zgodnie z definicją wskazaną 
w ustawie o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., czyli świadczenie służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne działania medyczne wynikające z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących zasady ich wykonania.
UWAGA: 
We wskaźniku podmiot leczniczy należy wykazać tylko raz, nawet jeśli pełni jednocześnie więcej niż jedną funkcję w systemie opieki zdrowotnej, np. POZ i AOS.

	8.
	Liczba podmiotów leczniczych objętych wsparciem w programie świadczących usługi zdrowotne z zakresu Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej (AOS) 
	szt.
	produkt
	specyficzny
	-
	Podmioty lecznicze w świetle ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z późn. zm.) uznaje się: przedsiębiorców, samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej, jednostki budżetowe, instytuty badawcze, fundacje 
i stowarzyszenia, posiadające osobowość prawna jednostki organizacyjne stowarzyszeń, osoby prawne 
i jednostki organizacyjne działające na podstawie przepisów o stosunku Państwa do Kościoła Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki wojskowe – 
w zakresie, w jakim wykonują działalność leczniczą.
Kwestie ambulatoryjnej opieki zdrowotnej reguluje rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 357 z późn. zm.).
Za usługę zdrowotną należy rozumieć każde świadczenie zdrowotne zgodnie z definicją wskazaną 
w ustawie o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., czyli świadczenie służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne działania medyczne wynikające z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących zasady ich wykonania.

	9.
	Liczba podmiotów leczniczych objętych wsparciem w programie świadczących usługi zdrowotne z zakresu Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ) 
	szt.
	produkt
	specyficzny
	-
	Podmioty lecznicze w świetle ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z późn. zm.) uznaje się: przedsiębiorców, samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej, jednostki budżetowe, instytuty badawcze, fundacje 
i stowarzyszenia, posiadające osobowość prawna jednostki organizacyjne stowarzyszeń, osoby prawne 
i jednostki organizacyjne działające na podstawie przepisów o stosunku Państwa do Kościoła Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki wojskowe – 
w zakresie, w jakim wykonują działalność leczniczą.
Podstawową opiekę zdrowotną w świetle ustawy 
o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych z dnia 27 sierpnia 2004r. uznaje się świadczenia zdrowotne profilaktyczne, diagnostyczne, lecznicze, rehabilitacyjne oraz pielęgnacyjne z zakresu medycyny ogólnej, rodzinnej, chorób wewnętrznych i pediatrii, udzielane w ramach ambulatoryjnej opieki zdrowotnej. Kwestie podstawowej opieki zdrowotnej reguluje rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2014 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej  (Dz. U. poz. 1440).
Za usługę zdrowotną należy rozumieć każde świadczenie zdrowotne zgodnie z definicją wskazaną w ustawie o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., czyli świadczenie służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne działania medyczne wynikające z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących zasady ich wykonania.

	10.
	Liczba szpitali objętych wsparciem w programie świadczących usługi zdrowotne
	szt.
	produkt
	specyficzny
	-
	Szpital w świetle ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z późn. zm.) uznaje się przedsiębiorstwo podmiotu leczniczego, w którym podmiot ten wykonuje działalność leczniczą w rodzaju świadczenia szpitalne.
Podmiot leczniczy w świetle ww. ustawy uznaje się: przedsiębiorców, samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej, jednostki budżetowe, instytuty badawcze, fundacje i stowarzyszenia, posiadające osobowość prawna jednostki organizacyjne stowarzyszeń, osoby prawne i jednostki organizacyjne działające na podstawie przepisów o stosunku Państwa do Kościoła Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej,
jednostki wojskowe – w zakresie, w jakim wykonują działalność leczniczą.
Za usługę zdrowotną należy rozumieć każde świadczenie zdrowotne zgodnie z definicją wskazaną w ustawie o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., czyli świadczenie służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne działania medyczne wynikające z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących zasady ich wykonania.

	11.
	Liczba innych podmiotów leczniczych objętych wsparciem w programie świadczących usługi zdrowotne
	szt.
	produkt
	specyficzny
	-
	Podmioty lecznicze w świetle ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z późn. zm.) uznaje się: przedsiębiorców, samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej, jednostki budżetowe, instytuty badawcze, fundacje 
i stowarzyszenia, posiadające osobowość prawna jednostki organizacyjne stowarzyszeń, osoby prawne 
i jednostki organizacyjne działające na podstawie przepisów o stosunku Państwa do Kościoła Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki wojskowe – 
w zakresie, w jakim wykonują działalność leczniczą.
Za usługę zdrowotną należy rozumieć każde świadczenie zdrowotne zgodnie z definicją wskazaną 
w ustawie o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., czyli świadczenie służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne działania medyczne wynikające z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących zasady ich wykonania.
UWAGA: 
We wskaźniku nie należy wykazywać podmiotów świadczących usługi z zakresu POZ i AOS oraz szpitali.
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