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Ponizej przedstawiono pytania zgtoszone w ramach naboru do dziatania
8.1 Dostep do wysokiej jakosci ustug zdrowotnych i spotecznych w zakresie ustug zdrowotnych —
opieki nad osobami starszymi, w tym z niepetnosprawnos$ciami

oraz odpowiadajgce im wyjasnienia

—nabdr w terminie 7-14 czerwca 2021 r.

Pytanie:

Dotyczy kryterium pn. Projekt zaktada ustugi dla o0sob potrzebujgcych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu ze wzgledu na podeszty wiek, w tym o0s6b z niepetnosprawnosciami zyjqcych
w jednoosobowych gospodarstwach domowych.

Jak procentowy wskaznik moze by¢ liczony od wszystkich uczestnikdw projektu (osoby starsze plus
opiekunowie faktyczni plus personel projektu), jezeli kryterium oceny dotyczy tylko i wytacznie oséb
potrzebujgcych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu ze wzgledu na podeszty wiek, w tym oséb
z niepetnosprawnosciami?

W naszym przypadku z 30 wszystkich uczestnikdw projektu 30% powinno by¢ osobami zyjgcych
w jednoosobowych gospodarstwach domowych? Ma to dotyczy¢ personelu medycznego?

30% z 30 0sdb to 9 0sdb powinno byé zyjacymi w jednoosobowych gospodarstwach domowych, zamiast 30%
z 15 osob starszych i niepetnosprawnych (w zaokragleniu 5 osdb).

Zgodnie z definicjg kryterium wartos¢ procentowa liczby osdb, ktdrych dotyczy kryterium liczona jest
w stosunku do wszystkich uczestnikéw projektu.

Wytyczne w zakresie monitorowania postepu rzeczowego realizacji programow operacyjnych na lata 2014-
2020 definiuja, iz uczestnikiem projektu jest osoba fizyczna bez wzgledu na wiek lub podmiot bezposrednio
korzystajacy z interwencji EFS. Bezposrednie wsparcie uczestnika to wsparcie, na ktére zostaty przeznaczone
okreslone $rodki, $wiadczone na rzecz konkretnej osoby/podmiotu, prowadzgce do uzyskania korzysci przez
uczestnika (np. nabycia kompetenc;ji, podjecia zatrudnienia).

Biorac powyzsze pod uwage jezeli np. personel medyczny otrzymuje w projekcie tylko wynagrodzenie i nie
jest kierowane do niego bezposrednie wsparcie to nie jest traktowany jako uczestnik projektu. Jezeli
natomiast personel zostanie objety konkretnym wsparciem w ramach projektu —otrzyma szkolenie, wéwczas
powinien zostac zaliczony do uczestnikow projektu.

W sytuacji, gdy w ramach planowanego przez Panstwa projektu poza 15 osobami starszymi
i niepetnosprawnymi faktyczne wsparcie otrzyma roéowniez 10 opiekundéw faktycznych i 5 osdéb
z personelu uczestnikami projektu bedzie 30 osdb.

Zwraca sie réwniez uwage, iz aby otrzymad punkty za to kryterium, projekt musi zaktada¢ wsparcie dla grupy
wskazanej w kryterium na poziomie powyzej 30% (liczony w stosunku do wszystkich uczestnikéw projektu).

Informacje udzielone przez pracownikéw Punktu Informacyjnego Funduszy Europejskich nie stanowig
oficjalnego stanowiska Instytucji Zarzadzajgcych, Posredniczacych i Wdrazajgcych poszczegdlne Programy
Operacyjne i nie mogg stanowic podstawy do formutowania jakichkolwiek roszczen, a takze nie stanowig oferty
W rozumieniu prawa polskiego. Punkt Informacyjny Funduszy Europejskich ani jego pracownicy nie

odpowiadajg za bfedng interpretacje udzielonych informacji, ani za nastepstwa czynnosci podjetych na ich
podstawie.
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Premiowane s3 projekty, ktore w jak najwiekszym stopniu udzielaja pomocy osobom potrzebujgcym
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu zyjacym w jednoosobowych gospodarstwach domowych.

Ponadto nalezy pamietac, iz wparcie w postaci podnoszenia kompetencji i kwalifikacji personelu stuzb
Swiadczacych ustugi zdrowotne dotyczace form zdeinstytucjonalizowanych oraz wsparcie psychologiczne
i/lub szkolenia dla opiekunéw faktycznych w zakresie opieki medycznej, to dziatania uzupetniajgce
stanowigce czes¢ kompleksowego projektu dotyczgcego zdeinstytucjonalizowanych form opieki medycznej.

Pytanie:

Dotyczy kryterium pn. Dostepnosc¢ do ustug zdrowotnych.

Czy powinnismy w projekcie zapewni¢ transport medyczny personelowi medycznemu i opiekunom
faktycznym? Naszym zdaniem jest to nieuzasadnione. Udziat procentowy powinien dotyczy¢ tylko oséb
starszych i niepetnosprawnych. Prosze o wyjasnienie/doprecyzowanie.

Zgodnie z definicjg kryterium warto$¢ procentowa liczby osdéb, ktdrych dotyczy kryterium liczona jest
w stosunku do wszystkich uczestnikdw projektu.

Jak wskazuje nazwa kryterium premiowane bedg projekty zapewniajgce dostepnosé do ustug zdrowotnych.
Definicja kryterium jasno wskazuje, iz w zaleznosci od indywidualnych potrzeb uczestnika projektu,
whnioskodawca zapewnia kompleksowy dostep do ustug zdrowotnych tj. opieki domowej i transportu do
miejsca Swiadczenia ustugi w przypadku gdy:

e stan zdrowia osoby potrzebujgcej wsparcia w codziennym funkcjonowaniu ze wzgledu na podeszty
wiek, w tym osoby z niepetnosprawnosciami nie pozwala na korzystanie przez nig z ustug poza
domem lub

e nie ma mozliwosci dotarcia do miejsca Swiadczenia ustugi Srodkiem transportu publicznego lub
dojazd ten przekracza 30 minut.

Zapewnienie dostepnosci obejmuje zaréwno dostep do ustug przeprowadzanych w domu pacjenta, jak
i transport pacjenta do miejsca wykonywania ustugi poza miejsca jego zamieszkania. Jednoczesnie jednak
nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, iz personel wykonujacy ustugi w domu pacjenta co do zasady ma
zapewnione S$rodki na dojazd do pacjenta transportem publicznym lub prywatnym w ramach swojego
wynagrodzenia w projekcie.

Punkty przyznawane sg, gdy projekt zaktada wsparcia dla oséb majacych utrudniony dostep do ustug
zdrowotnych na poziomie powyiej 50% (liccony w stosunku do wszystkich uczestnikow
projektu). Premiowane sg projekty, ktore zapewniaja jak najwiekszej liczbie oséb z utrudnionym
dostepem do ustug zdrowotnych, dostepnosc do tych ustug.

W odniesieniu do Panstwa pytania pojecie transportu medycznego z zatozenia nie dotyczy personelu
i opiekundéw faktycznych natomiast odnosi sie do oséb, ktére ze wzgledu na swéj stan zdrowia nie sg w stanie
samodzielnie przemiesci¢ sie do miejsca wykonywania ustugi medyczne;j.

Informacje udzielone przez pracownikéw Punktu Informacyjnego Funduszy Europejskich nie stanowig
oficjalnego stanowiska Instytucji Zarzadzajgcych, Posredniczacych i Wdrazajgcych poszczegdlne Programy
Operacyjne i nie mogg stanowic podstawy do formutowania jakichkolwiek roszczen, a takze nie stanowig oferty
W rozumieniu prawa polskiego. Punkt Informacyjny Funduszy Europejskich ani jego pracownicy nie
odpowiadajg za bfedng interpretacje udzielonych informacji, ani za nastepstwa czynnosci podjetych na ich
podstawie.
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Pytanie:

Dotyczy kryterium pn. Kontynuacja opieki medycznej po opuszczeniu szpitala lub ZOL.

Hospitalizacja czy ZOL dotyczy tylko i wytgcznie oséb starszych i niepetnosprawnych, a nie
personelu medycznego czy tez opiekundw faktycznych. Prosze o doprecyzowanie/wyjasnienie tej kwestii.

Zgodnie z definicjg kryterium wartos¢ procentowa liczby osdb, ktdrych dotyczy kryterium liczona jest
w stosunku do uczestnikow projektu, ktérych dotyczy kryterium tj. oséb starszych i niepetnosprawnych.
Nalezy zwrdci¢ uwage na konieczno$¢ wskazania we wniosku nazwy szpitala/szpitali, z ktorym/ktorymi
zostanie podjeta wspdtpraca oraz podpisania przed ztozeniem wniosku porozumienia/deklaracji wspotpracy
z kazdym wskazanym we wniosku szpitalem. Nalezy rowniez wskazaé we wniosku sposéb dokumentowania
tej wspotpracy.

Pytanie:

Prosze rdwniez o odpowiedz dla kryterium dot. wspotpracy z jednostkami AOS. Czy wspdétpraca ma sie opierac
na podpisanej umowie o wspétpracy, czy umowie partnerskiej jak w przypadku POZ?

Zgodnie z ww. kryterium premiujgcym, 2 punkty otrzyma projekt, ktory bedzie realizowany we wspdtpracy
z jednostkg Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej (AOS), w celu efektywniejszego wykorzystania potencjatu
kadry medycznej/zasobdw lokalowych/sprzetowych AOS. Nie jest wymagane, aby wspomniana wspdtpraca
miafa charakter partnerstwa, o ktérym mowa w art. 33 Ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji
programow w zakresie polityki spdjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020.
Udokumentowanie wspétpracy z AOS lezy po stronie beneficjenta. Kwestia rodzaju dokumentu, jaki bedzie
potwierdzat przedmiotowg wspdtprace lezy w gestii Wnioskodawcy. We wniosku o dofinansowanie projektu
powinna zosta¢ zawarta stosowna informacja dotyczaca wspoétpracy z AOS. Wnioskodawca zobligowany jest
wiec wskazaé we wniosku o dofinansowanie projektu nazwe AOS z ktérym zostanie zawigzana wspotpraca
oraz na czym ona bedzie polega¢. Zwraca sie uwage, iz na etapie sktadania wniosku o dofinansowanie
projektéw nie przektada sie zadnych zatgcznikow.

Prosze mie¢ na uwadze, ze ostatecznej oceny wniosku o dofinansowanie, w tym spetnienia kryteriéw
wyboru projektéw, dokona Komisja Oceny Projektéw, na etapie oceny merytoryczne;j.

Informacje udzielone przez pracownikéw Punktu Informacyjnego Funduszy Europejskich nie stanowig
oficjalnego stanowiska Instytucji Zarzadzajgcych, Posredniczacych i Wdrazajgcych poszczegdlne Programy
Operacyjne i nie mogg stanowic podstawy do formutowania jakichkolwiek roszczen, a takze nie stanowig oferty
W rozumieniu prawa polskiego. Punkt Informacyjny Funduszy Europejskich ani jego pracownicy nie

odpowiadajg za bfedng interpretacje udzielonych informacji, ani za nastepstwa czynnosci podjetych na ich
podstawie.




