Plan dziatan w sektorze zdrowia na rok

2015

Regionalny Program Operacyjny/ Program Operacyjny

Infrastruktura i Srodowisko

Priorytet Inwestycyjny

Pl9a Inwestycje w infrastrukturg zdrowotng i spoteczng, ktére przyczyniajg sie do rozwoju krajowego,
regionalnego 1lokalnego, zmniejszania nierdwnosci w zakresie stanu zdrowia, promowanie wtaczenia
spofecznego poprzez lepszy dostep do uslug spotecznych, kulturalnych i rekreacyjnych oraz przejicia z ustug
instytucjonainych do ustug na poziomie spotecznosci lokalnych

0f$ Priorytetowa nr/nazwa

IX

Wzmocnienie strategiczne] infrastruktury ochrony zdrowia

Dziatanie nr/nazwa

5.1

Infrastruktura ratownictwa medycznego

1.1.1 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015

1.a  [Nrprojekiu w Planie dziatar dla obszaru zdrowia POIiS.9.7.001
1 Tytut lub zskres projekty Wyposazenie smigtowcdw ratowniczych w sprzet ur:’cjlci)\;iajqcy loty w trudnych warunkach atmosferycznych i
1-choroby ukladu kestro-migéniowega, 2-choroby ukfadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostale choroby), 4-
choroby uktadu krazenis, 5-choroby ukiadu oddechowego (przewlekie), 6-
choroby ukladu oddechowego (ostre), 7-cheroby gruczoléw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choraby psychiczne, 10-ciagza, poréd
pelog, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia [pozostate),
la-nowotwory nierlodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
grupy chordb cheroby oka i okalic, 18-choraby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
pteiowego {mgzczyzn), 20-choreby uktadu moczowa - plciowege (kobiet), 21-
2 Ohszar tematyczny choroby ukladu moczowo — pteiowego {moczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego {gérny
adcinek bez watroby i trzustki}, 24-choroby uktadu trawiennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakasne
(W2ZW), 27-choroby zakazne (HIV), 28-choroby zakasne (inne), 29-
stomatoiogie, 30-urazy {#tamania, zatrucia etc.)
4.a-Lotnicze zespoly ratownictwa medycznego
poziom opleki zdrowotngj
Sameodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotne] Lotnicze Pogotowie Ratunkowe [SP ZOZ Lotnicze Pogotowie
3 Podmiot, ktdry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta ¥ 4 P g g I l © &
Ratunkowe)
S$P ZOZ Lotnicze Pogotow'e Ratunkowe jest jedyng w Poisce jednostka Swiadczacy ustugi w zakresie
L i i . $miglowcowej stuzby ratownictwa medycznego. Obecnie w sktad SP ZOZ Lotnicze Pogotowle Ratunkowe
Uzasadnienie wyboru podmietu, ktory bedzie : . ) . ! .
4 whioskadewe wchodzi 17 stalych regionalnych baz HEMS (Helicopter Emergency Medical Service) oraz jedna sezonowa, a
3 takie jedna baza samolotows EMS (EMS — od ang. Emergency Medical Service). SP ZOZ LPR dysponuje 23
$miglowcami ratowniczymi.
5 Okres realizacji projektu od styczeri 2016 do grudzieri 2017
5 Plancwany termin zloienia szczegdtowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer | nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper
¢ (zg ¥ Paper) 11. Wsparcie baz Lotniczego Pogotowia Ratunkowego (roboty budowlane, doposazenie oraz wyposazenie
$migtowcedw ratowniczych w sprzgt umazliwiajacy loty w trudnych warunkach atmosferycznych i w nocy)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacii w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
¥ erofest) Y & y & "Policy Paper dla ochrony zdrowia na lata 2014 - 2020, Krajowe ramy strategiczne.” zatwierdzony 8 lipco 2015
2IT luk dokumentach o podobnym charakterze ) . o Lo A
; . : : r., str. 178 -, Ponadte konleczne jest uzupeinienie wyposazenia Smiglowcdw ratunkowych w sprzet
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju Hiwigjacy loty w trudnych warankach atmosferycanych i w el ok ia bezni st
n w
9 terytorialnego, dokumentach implementacyinych do umoziiwigjqcy oty w trudnych warunkach atmosferycznych i w nocy w celu zwiekszenia bezpieczeristwi

strategii, programach wieleletnich w rozumieniu art. 136
ustawy o finansach publicznyeh lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?

pacjentéw aroz zafdy HEMS.”
Projekt jest zgodny ze Strategiq Sprowne Padstwo oraz z Planem dzialan do S5P - (w celu 7 kierunek
interwencfl 7.6 ujete jest w Planie dziatad SSP dziatanie pn. Wsparcie buz LPR oraz wyposazenie smigiowcow
ratawniczych w sprzet umoziiwiajqcy foty w trudnych warunkach atmosferycznych i w nocyy,

Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie

NIE




iU

Terytoriainym?

e e mene DOZOSIAW DOIG DUSHE ---mmmmmmmremmemm e e

Czy wystepuje prawny chowigzek realizac)i okreglonych zadan przez dany podmiot iub grupe podmiotéw, wynikajgcy z przepisdw prawa

11 . ) . ; . R TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegéInodei wystgpowania monopolu kompetencyjnego?
s . . TAK
17 |%0dnost projektu z wiasciwg mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogolnokrajowg mapa polizeb w zakresie rafownictwa medycznego - mapa Infrastrukiura Systemuy PRI,
zdrowotnych {jesli dotyczy) Rajony operacyine baz HEMS oraz czasy dyzurdw. Planowane do wyposazenia $miglowee ratunkowe obslugua bazy totniczego
. pogofowia rafgnkowego wsk_gzane & ww. mapie
1.1.2 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.3 [Nrprojektu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIS.9.P.0C2
1 Tytul lub zakres projektu Budowa nowego bljudynku Szpita.la 7 przezna;zeninlem n‘a Centr.a.lny BlDF.( O.peracyjr'w z zaple?zem, szpitalnym
oddziatem ratowniczym, eddziatami szpitalnymi i lgdowiskiem dfa $miglowcow
1-choroby uktadu kostno-mieiniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczege), 3-ukfadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choraby ukiadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby uklfadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, pordd
potog, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia (pozostate),
i4-nowotwory nledosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
grupy choréb choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowe —
picicwego {meiczyzn}, 20-choroby uktadu moczowo — ptciowego (kohiet), 21-
2 Obszar tematyczny choreby ukiadu moczowo — plciowego (moczowy), 22-choroby uktadu
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennege (garny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukiadu trawlennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakatne
{W2ZW}, 27-choroby zakaine {HIV), 28-choroby zakaine {inne), 29-
stomatclogie, 30-urazy {zlamania, zatrucia etc.)
3.1.a-5CR
poziom opieki zdrowotnej
1 Wojskowy Szptal Kliniczny 2 Poliklinikg SPZOZ w Lublinie
3 Podmiot, kté i i T i L . . ’ . .
odmiot, ktéry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta {(Podmioty lecanicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane Jest utworzenie SOR}
Wybdr wrioskodawcy wynika z lokalizacji planowanego de utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, kiéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 8.1,
wnicskodawca wriloskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Ckres realizagji projektu od | styczent 2015 do grudzier 2016
6 Planowany termin zlozenia szczegdtowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper} ’ . ) . ;
6. Utworzenle nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazie istniejgcych izb prayjet ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywnej terapii (roboty budowlane, doposaienie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT iub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych Instrumentdéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjrych do Przedmiotowy SOR jest ujety w Planje Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwao Medyczne dio Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Lubelskiego joko planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest samodzielnym projeklem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie meczeym prel
Terytorialoym? POZOSLEW DOIG PUSHE =msmmmeeeemmm e e
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacii okreélonych zadan przez dany podmiot fub grupe podmiotéw, wynikajgcy z przepiséw prawa TAK
iub dokumentow strategicznych, w szczegdinodci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
» : L. Projeki jest zgodny z ogdinokrajowa mapg potizeb w zakresie ralowniclwa medycznego - mapa infrastrulture Systemu PRM.
12 Zgodnoid projektu z whasciwg mapg potrzeb Whioskodawea projektu zakfada ulworzenie w sirukturze organizacyinel podmictu leczniczego szpitainego oddzialy rafunkowego

zdrowotnych (jesli dotyczy)

oo jest zgadne z Wojewddzkim Planem Dzialaniz Systemu Paristwowsgo Ratownictwa Medycznego dla Wejewddziwe
Lubelskiego oraz ww. mapg.




1.1.3 Projekty pozakonkursowe planowane do zgfoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015

la  [Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.003
. Rozbudowa, przebudowa i doposazenie USK im. WAM-CSW w todzi przy ul. Zeromskiego 113 celem utworzenia
1 Tytuf lub zakres projektu . . Lt ;
szpitalnago oddziatu ratunkowego z lzdowiskiem dia helikopteréw
1-choroby uktadu kostno-miegniowego, Z-choroby ukfadu nerwewego
{neurologiczne wicku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-chorcby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotdw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigce, 9-choroby psychiczne, 10-cigia, pordd
potég, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematclogia (pozostate),
14-nowotwory nieziosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
grupy choréb choroby oka 1 okolic, 18-charcby skdry, 19-choroby vkladu moczowo —
piciowego (mezczyzn), 20-choroby ukiadu moczowo — ptciowego (kobiet), 21-
2 Obszar tematyczny cheroby uktadu moczowo — piciowego {moczowy), 22-cheroby ukiadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego (g6rny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-cheroby uktadu trawiennego (dolny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZW)}, 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakazne {inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-SOR
poziom opieki 2drowotnej
Samodzielny Publiczny Zaktad Cpieki Zdrowotnej Uniwersytecki Szpital Klinlczay im. Wojskowe] Akademii
Medycznej Uniwersytetu Medycznego w todzi - Centralny Szpital Weterandw
3 Podmiot, ktdry bedzie wnioskodawea/ Typ beneficjerta
(Podmioty lecznicze udzielajace $wiadczer: zdrawotnych w zakresie ratownictwa medycznega, w ktorych
zgodnie z WPDSPW planowane jest utworzenie SOR)
Wyhar wnioskodawey wynika z lokalizac]l planowanego do utworzenia szpitalnego oddzialu ratunkowego.
2 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 8.1,
wnioskodawcy whnioskodawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM planowane Jest utwerzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od wrzesied 2015 do grudzied 2020
6 Planowany termin zloenia szczegdlowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) . L ) 3 ,
&. Utworzenie nowych SOR powstahych od podstaw lub na bazie istniejacych Izb przyje¢ ze szczegélnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywne; terapii {roboty budowlane, doposaienie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegbtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobriym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR jest ujety w Planie Dziatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategil, programach wielcletnich w rozumieniu art, 136 tddzkiego jako planowany do utworzenia,
ustawy o finansach publicznyeh lub dokumentach
wynikajacych z warunkowoici ex-ante ?
TAK - Jest dziel jekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie ©F sambemEhym praedem
Terytorialaym? e e DOZOSUAW Q0@ PUSHE =mmmmmmm oo
1 Czy wystgpuje prawny obowigzek realizacji okreélonych zadart przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajaey z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegénoéci wystgpowania monopolu kempetencyjnego?
TAK
. . L. Projekt jest zgodny z ogdinokrajows mapg potrzeh w zakresie rafownictwa medycznego - mapa infrastruktura Systemu PRM.
12 Zgodnoée projektu z wlasciwg mapq potrzeb Whioskodawca projektu zaklada utworzenie w strukturze organizacyjnel padmiotu leczniczego szpitalnego oddzial rafunkowsgo
zdrowotnych (jesl dotyczy} co jest zgodne z Wojewddzkim Planem Dziglania Systemu Pafstwowego Ratownictwa Medycznego dfa Wojewddziwa
tédzkiego oraz ww. mapa.
1.1.4 Projekty pozakonkursowe planowane do zgfoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
L.z [Nr projektuw Planie dziatar dla obszaru zdrowia PCIi$.9.7.004
. Rozbudowa i remont Szpitalnego Cddziatu Ratunkowego w Instytucie ,Centrum Zdrowia Matki Polki” w todzi
1 Tytut lub zakres projektu

wraz z przebudowg ladowiska dla $miglowcow oraz zakupem sprzetu medycznego na potrzeby oddziztu




1-choroby ukladu kestno-migsniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
{neuralogiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, S-choroby ukfadu cddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktacu oddechawege {ostre}, 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigia, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematoiogia (nowotwory), 13-hematologia {pozostale),
14-nowotwory niezlodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabeliczne, 17-
choroby cka i ckolic, 18-choroby skdry, 19-choroby uktadu meczowo —
piciowego (mezczyzn}, 20-choroby ukiadu moczowo — piciowego {kobiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego {dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(W2W), 27-choroby zakazne (HIV}, 28-choroby zakazne (inne), 29
stamatologie, 30-urazy {zlamania, zatrucia etc.)
3.1.a-SOR
poziom opieki zdrowotnej
Instytut Centrum Zdrowia Matki Polki w todzi
3 Podmiol, kidry bedzie wnioskodawea/ Typ beneficienta {Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
zgodnie z WPDSPM planowzne jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego cddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktdry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania a1,
whnioskodawcy whnioskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajace dwiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM plancwane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od wrzesien 2015 do grudziers 2017
] Planowany termin xtozenta szczegdlowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacege 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper) ) o ) L, X
6. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazje istniefgcych izb preyjed ze szezegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywnej terapii (reboty budowlane, doposazenia)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakenkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podchnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dle Wojewddztwa
strategli, programach wieloletnich w rozumieniu art, 136 tddzkiego jako planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wyntkajacych z warunkowoéci ex-ante ?
TAK - Jest samodzielnym projektem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie me Fienym prol
Terytorialnym? e e eee BOZOSERW DOIQ PUSHE memee e -
1" Czy wystepuje prawny obowiazek realizacji okreslonych zadad przez dany podmict lub Brupg podmictéw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdinosci wystepowania monopolu kempetencyinego?
TAK
Zgodnodt projektu z whadciwa mapy potrzeb Projekt jest zgodny z ogdinokrajowsg mapa polrzeh w zakresie ratownictwa medycznego - mapea Infrasiruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jesli dotyczy) Whioskodawca projekiu zakiada utworzenie w strukturze organizacyine; podmioty leczniczego szpitainego oddzialu rafunkowego
yezy co jest zgodne z Wojewddzkim Flanem Dzialania Systfemuy Paristwowege Rafownictwa Medycenago dia Wojewddziwa
Lodzhiego araz ww. mapa.
1.1.5 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
la  [Nrprojektu w Planie dziatari dia cbszaru zdrowia POIiIS.9.P.005
. Rozbudewa, przebudowa i doposaienie Szpitala Sw. Ducha w Rawie Mazowieckiej celem utworzenia
1 Tytut lub zzkres projekiu

szpitalnego oddziatu ratunkowego




1-choroby ukfadu kostno-migsniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego}, 3-ukladu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby ukfadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekle}, 6-
choroby uktadu cddechowego [ostre), 7-choroby gruczoldw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, poréd
poldg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby cka i okolic, 18-choraby skéry, 19-charoby uktadu moczowo —
pteiowego (mgzczyzn), 20-choroby ukfadu moczowo ~ plciowego (kobiet), 21-

grupy chordh

2 Obszar tematyczny choreby ukladu meczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i traustki}, 24-choroby ukladu trawiennego (dolny
cdcinek), 25-charoby uszu i wyrestka sutkowatego, 26-choroby zakasne
{WZw), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby rakazne (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.3-S0OR
peziom opieki zdrowetnej
Szpitel Sw. Ducha w Rawie Mazowieckiej
3 Podmiot, ktéry bedzie wnioskadawea/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielzjace Swiadczed zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybér wnioskodawcy wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
a Uzasadnienie wyboru podmioty, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegélowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
wnioskodawcy wnioskodawcami mogg byé podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od styezen 2015 do grudzien 2016
6 Planowany termin ztoienia szczegblowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Nurner i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) . L . ;
6. Utworzenie nowych SOR powstalych od padstaw lub na bazie istniejgcych izh prayject ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnaj intensywne] terapii {roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegélowym Opisie PO do realizacjl w trybie pozakankursowym? | TAK
TAK
Cazy projekt jest wskazany w strategli rozwoju, strategit
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwaoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dlg Wojewddztwo
strategii, programach wigloletnich w rozumieniu art, 136 tddzkiego jake planowany do utworzenia.
ustawy ¢ finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowoséci ex-ante ?
TAK - Jest samodzielnym projekl
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcle 281 Samodzieinym projekiem
Terytortalnym? - mmmmenemea= DOZOSERW BOIG PUSHE =mmmmm e e
11 Czy wystepuje prawny obowigzek realizac]l okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotdw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdlnosci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnesé projektu z whasciwag mapg potrzeb Projeit jest zgodny z ogdlnokrajowq mapg potizeb w zakresie ralownictwa medyczneqo - mapa Infrastrukiure Systemu PRI,
12 zdrowstnych (jeli dotycz } Whioskodawca projektu zaktada utworzenie w struklurze organizacyjnej podmidhu leczniczego szpitalnego oddzialy ralunkowego
4 Yezy co fest zgadne z Wojewbdzkim Planem Drialania Systemu Paristwowego Ratownictwa Medycznego dla Wojewddztwa
tddzliego araz ww. mapa.
1.1.6 Projekty pozakenkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nrprojektuw Planie dziatai dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.006
Przebudowa pomieszczen Izby Prayjed w budynku "C" dlz potrzeb Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w
1 Tytut lub zakres projektu P v ¥ P P & 8

Miedzyleskim Szpitalu Specjalistycznym w Warszawie




1-choroby uldadu kostrio-migsniowego, 2-choroby ukfadu nerwcwego
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby uldadu krgzenia, 5-choroby uktadu oddechowego (praewlekte), 6-
choroby ukiadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczoldw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-cigia, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia (pozostate],
14-nowotwory niezlosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-

grupy choréb choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowe -
ptciowego (meiczyzn), 20-choraby uktadu moczowo — ptciowego (kobiet), 21-
2 Obszar tematyczny choroby ukfadu moczowoe -~ piciowego {moczowy), 22-chorcby uktadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego {dolny
cdcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZW), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy ({ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-SOR
poziom opieki zdrowotnej
Migdzyleski Szpital Specjalistyczny w Warszawie
. i {Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
3 P t, kKt iosk T icj
odmiot, ktdry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizagji plancwanege do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowege.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdiowege Opisu Osi Pricrytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziafaniz 9.1,
wnioskodawea : whioskodawcami moga byé podmicty lecznicze udzielajgce swiadezen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR,
5 Okres realizacji projektu ) ad | wrzesler 2015 do grudziert 2016
6 Planowany termin ztozenia szczegdlowe] fiszki pt:ojektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Nurmer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) ) L, i
6. Utworzenie nowych SOR powstalych od podstaw lub na bazie istniejgeych izb przyjet ze szezegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepne] intensywnej terapii {roboty budowlane, doposaienie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
2IT lub dokumentach o podobnym charakterze
datyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmictowy SOR ujety jest w Planie Dziotania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategli, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Mazowieckiego jako planowany do utworzenia,
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest samodziel jekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie es! samodzieinym projeklam
Terytorialnym? e ————— e POZOSLAW POIE PUSHE —-mmmeme oo
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji ckredlonych zadar przez dany podmict lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepisow prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdlnosci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnos¢ projektu z wiatciwa mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogbinokrajows mapa potrzeb w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastruktura Systemu PRM,
12 zdrowotnych (jesli dotyezy) Whioskodawea projektu zeklada utworzenie w strukturze organizacyjnej podmioty leczniczego szpitalnege oddzialu ratunkowego
¥ c0 jest zgodne z Wojewddzkim Planem Dizialania Systemu Paristwowego Ratownictwa Medycznego dia Wojewbdztwa
Mazowiechiego oraz ww. mapa.
1.1.7 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nrprojektu w Planie dziatari dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.007
. Rozbudowa SP Z0Z MSW w Rzeszowie w celu utworzenia Szpitalnege Oddziatu Ratunkowego wraz z
1 Tytut lub zakres projektu

ladowiskiem




1-chorohy ukladu kostno-miesniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
{neurclogiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekte), 6-
choroby uktadu oddechowege (ostre), 7-choroby gruczotbw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-charoby psychiczne, 10-ciaza, pordd
potog, 11-cukrzyca, 12-hematelogia {nowotwory), 13-hematclogia (pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okalic, 18-choroby skdry, 19-choraby uktadu moczowo —
piciowege (mezczyzn), 20-choroby ukladu moczowo — piciowego (kobiet), 21-
choroby uktadu moczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby uktadu

grupy chordb

2 Obszar tematyczny
trawiennego (watroba i trzustka}, 23-choreby ukiadu trawiennego (gémy
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego {deoiny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZW), 27-choroby zakazne (HIV), 28-choroby zakasne {inne}, 29-
stomatologig, 30-urazy (zfamania, zatrucia etc.)
3.1.a-50R
poziom cpieki zdrowotnej
Samedzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych w Rzeszowie
. . . . . {Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
T
3 Podmiot, ktéry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta zgodnie z WRDSPM planowane jest utworzens SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktory bedzie Zgodnie  projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dzialania 9.1,
whnioskodawca wnioskodawcami mogg by¢ podmicty lecznicze udzielajace wiadczed zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie 2 WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od wrzesieri | 2015 do grudzien 2019
[ Planowany termin zlozenia szczegétowe fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) . L . , )
B. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazie istniefacych izb przyjec ze szczegGlnym
uwzgigdnieniem stanowisk wstepnej intensywnej terapii (roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienle realizacjl projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO iub Szczegstowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwaju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyfnych do Przedmiotowy SOR jest ujety w Planle Dzlgfania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwe
strategii, programach wieleletnich w rozumieniu art. 136 Podkarpackiego jako planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest samodziel rojekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie el prejekiem
Teryterlalnym? Bl £ oL L o1 TH L T —— —
1 Czy wystgpuje prawny obowiazek realizacji ckreslonych zadart przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdlnodci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnosé projektu z whasciwa mapg potrzeb Projekt jest zgodny z agdinokrajowa mapg polrzed w zakresie relownictwa medyczrego - mapa Infrastruktura Systemu PRI,
12 adrowotnych (Jesli dotyczy) Whioskadawca projektu reklada utworzenie w strukiurze organizacyjnej podmiotu leczniczego szpitalnego oddzialv ratunkowego
yeh i yezy co jest zgadne z Wojewddzkim Pianem Dziglania Systemu Paristwowego Ratownictwa Medycznego dla Wojewddztwa
Podkarpackiogo oraz ww. mapa.
1.1.8 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l1.a  [Nrprojektu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia PQIIS.9.P.008
Przeksztalcenie [zby Przyje¢ w Sztumie w Szpitalny Oddzial Ratunkowy wraz
1 Tytut lub zakres projektu vl pitainy Y

2 budowq lgdowiska dla helikopteréw LPR




1-charoby ukfadu kastno-migéniowego, 2-cheroby uktadu nerwowege
(neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-choroby ukladu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktadu oddechowego {ostre), 7-choraby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
pafég, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia (pozostate),
14-nowotwary nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
plciowego {mgiczyzn), 20-charoby uktadu moczowo — pciowego {kobiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar tematyczny cheraby ukiadu moczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby uktadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego (gdrny
odcinek bez watroby | trzustki}, 24-choroby ukiadu trawiennego {doiny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakasne
(WZW), 27-choroby rakane (HIV), 28-choroby zakaine (inne}, 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia otc.)
3.1.a-SCR
poziom opieki zdrowotnej
Szpital Polski Sztum
3 Podmiot, ktéry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmicty lecznicze udzielajace dwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR}
Wybér wnioskodawey wynika 2 lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.,
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektemn Szczegdtowego Qpisu Osi Priorytetowych PQIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
whnioskodawcy wnloskodawcami moga byé podmioty lecznicze udzielajgce §wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM plancwane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od styczeri | 2015 do grudzien 2016
6 Planowany termin ziotenia szczegétowe] fiszki projektu pod ohrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie 2 Policy Paper) . ) R . - X
6. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazie istniejgcych izh przyjgc 28 szczegdinym
uwzglednieniem stanowisk wstgpnej intensywne] terapii (roboty budowlane, doposaiznia)
Uzasadnienie realizacji projektu w tryhie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PC do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwe]u, strategil
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
8 |terytorialnego, dokumentach implementacyinych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dziglania Systermu Parstwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art, 136 Pamarskiego jako planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest odzieinym projekte,
10 Czy projekt Jest uwzgledniony w Kentrakcie o samadaisinym prosktem
Terytorialnym? e
1 Czy wystqpuje prawny chowigzek realizacji okreslonych zadan praez dany podmiot lub grupe podmiotdw, wynikajgcy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdinodei wystgpowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnosé projektu z wiasciwa mapa potrzeb Frojekt jest zgodny z ogolnokrajows mapg potrzeh w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastrukiura Systemu PRI,
12 2drowotnych (jedli dotyczy) Whioskodawca projekiu zaklada utworzenie w strukturze organizacyjnej podmioty leczniczego szpitainego oddzialu ralunkowego
yen yezy co fest zgadne 2 Wojewddzhim Planem Dzialania Systemu Paristwowego Ratowniciwa Medycznego die Wojewddztwa
Pamorskiggo oraz ww. mapg,
1.1.9 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.2 |Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia PQIiS.9.P.009
Rozbudowa, preebudowa, doposazenie Wojewédzkiego Szpitala Specjalistyczriege Nr 2 w Jastrzgbiu-Zdroju
1 Tytut lub zakres projektu wraz z wykonaniem drogi dojazdowe] | remontu ladowiska w celu utworzenia szpitalnego oddziatu

ratunkowego




1-choroby uktadu kostno-miesniowego, Z-choroby ukfadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego}, 3-ukladu nerwowego (pozastate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-choroby uitadu cddechowege (przewlekie), 6-
choroby ukladu cddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-cheroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, porédd
poldg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory niezlesliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby cka i akolic, 18-cheroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
pleiowego [mezczyzn), 20-choroby uktzdu moczowo - plciowego (kobiet), 21-

grupy chordb

2 QObszar tematyczny ¢hareby ukladu moczewo ~ pleiowego (moczowy), 22-choroby ukladu
trawlennego {watrcba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego (gdriy
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego [dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
{(Wzw), 27-cheroby zakaine (HIV), 28-choroby zakasne (inne), 25-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.}
3.1.a-50R
peziom opleki zdrowotne]
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny Nr 2 w Jastrzebiu — Zdroju
3 Podmiot, ktory bedzie wnioskodawea/ Typ beneficjenta (Podmiaty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizac]i planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
wnioskodawcg wnioskodawcami mogq by¢ podmioty lecznicze udzielajace éwiadczeh zdrowotnych w zakresle ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SCR.
5 Okres realizacjl projektu od | wrzesieri 2015 do grudzied 2017
[ Planowany termin ztozenia szczegbtowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) ) . . . A
6. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazie istniejacych izb przyjeé ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywne] terapii (roboty budowlane, doposaienie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
3 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO Jub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobrym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rezwoju
9 |terytoriainego, dokumentach implementacyjnych do Preedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dziglania Systemu Paristwowe Rutownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategii, programach wieioletnich w rozumieniu art. 136 Slgskiego jako plancwany do utwarzenic.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowoscl ex-ante ?
TAK - Jast dziel jekl
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcle o5t samodzieinym projektem
Tertoriafym? L POZOSIAW DOIE PUSLE =-mmrmmmemmmemmrrrmti e
1 Czy wystepuje prawny obowiazek realizacji okrelonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotdw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdinosci wystepawania monopolu kempetencyjnego?
TAK
Zgodno$é projektu z wiasciwg mapg potrzeb Projekt jest zgodny z ogbinakrajowa mapq potrzeb w zekresie ratownictwa medycznege - mapa infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jesli dotycay) Whioskodawea projektu zaklada utworzenie w strukturze organizacyjnef podmiotu feczniczego szpitainego oddzialy ratunkowego
Y co jest zgodne z Wojewddizkim Planem Dzisfaniz Systemu Paristwowego Ratownictwa Medycznego dia Wojewddztwa Sigskiego
oraz Ww. mapa.
1.1.10 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  [Nr projektu w Planie dziatari dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.010
1 Tytut lub zakres projektu Przebudowa i doposazenie Szpitala w Pszczynie w celu utwerzenia Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego




1-charoby ukfadu kostne-migéniowegoe, 2-chorahy uktadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-choroby ukiadu oddechowego {przewlekie), 6-
choroby uktadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnegtrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, pordd
poldg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia (pozostate),
14-nowotwory nieziosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okelic, 18-choroby skary, 19-choroby uktadu moczowe —
pteiowego {megiczyzn), 20-choroby ukladu moczowo — piciowego (kobiet), 21-
cheroby uktadu moczowo — pteiowago {moczowy), 22-charoby ukfadu

grupy chorob

2 Qbszar tematyczny
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukfadu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukiadu trawiennego {dolny
odcinek], 25-charohy uszu i wyrostka sutkowatego, 2b-choroby zakaine
(W2ZW), 27-choroby zakaine (HIVY, 28-choroby zakazne (inne), 25-
stomatologie, 30-urazy {ztamania, zatrucia etc.}
3.1.a-SCR
poziom opieki zdrowotnej
Szpital w Psaczynie
3 Podmiot, kid ie wni fic . . o . . . . .
odmiot, kidry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utwaorzenie SOR)
Wybdr wnioskodawey wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatanig 9.1,
wnioskodawca wnioskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wiadczes zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okras realizacji projektu od | styczed 2015 do grudzied 2018
6 Planowany termin ztotenia szczegdtowej fiszki projeictu pod cbrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer | nazwa narzedzia {zgednie z Policy Paper) » n . X ;
6. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na hazie istniejacych izb przyject ze szczegdlnym
uwzglgdnieniem stanowisk wstepnej Intensywaej terapii (roboty budowlane, deposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Cay typ projekiu zostat przewidziany w PO lub Szczegdtowym Qpisie PO do reaiizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
] terytosialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety fest w Planle Dzigiania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dlae Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Slgskiego jako planowany do utworzenia,
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest dziel ekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie St samoszIeinym projexiem
Teryto rialnym? - POZOStaW POIE BUSHE «=-—eemrmmm e
1 Czy wystepuje prawny chowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupg podmiotow, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szezegdinoéc! wystepowania monopalu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnost projektu z whasciwg mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogbinckrajowa mapg polrzeh w zakresie ratownictwa medycznego - mapa infrastruktura Systemy PRM.
12 zdrowotnych [edli dotycz ) Whioskodawca projektu zaklada utworzenie w strukturze orgenizacyjoej podmiciu feczniczego szpitainego oddziatu ratunkowego
¥ yezy ¢o Jest zgodne z Wojewddzkim Pianem Dzialania Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego dia Wojewbdztwa Slaskiego
oraz ww. maps.
1.1.11 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nr projektu w Planie dziatari dla obszaru zdrowia POIS.9.P.011
Rorbudowa, przebudowa i doposazenie Szpitala MSW w Katowicach celem utworzenia Szpitalnego Oddzialu
1 Tytul lub zakres projekiu P P P Wha e sp &

Ratunkowego




I-choroby ukfadu KOsTno-migsnicwWega, 2-choroby uRfadl NErwWowWego
{neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-choroby ukladu cddechowego {(przewlekie), 6-
chereby uktadu eddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, S-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematelogia (nowotwory), 13-hematclogia (pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-

grupy choréb

2 Obszar tematyczny choroby oka i okolic, 18-choreby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
piciowego (mezczyzn), 20-choroby ukladu moczowo — plciowego (kobiet), 21-
choroby uktady moczowa — niciowego (maczowy), 22-choraby uklady |
3.1.a-50R
poziom opieki zdrowotnej
SP ZOZ MSW w Katowicach
P i i i icj .
3 odmit, kidry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmicty lecznicze udzielajace $wiadczert zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznege, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM plancwane jest utwerzenie SOR)
Wyhér wnioskodawcy wynika z lokalizacji planowanege do utworzenia szpitalnego oddziztu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotuy, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
wnioskodawcyg whioskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wisdczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie 2 WPDSPRM planowane jest utworzenle nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od styczen 2015 do grudzier 2016
6 Planowany termin ztoienia szczegdtowey fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper
5 (e v Paper) 6. Utworzenie nowych SOR powstalych od podstaw lub na bazie istniejacych izb przyjec ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstapne] intensywnej terapii {roboty budowfane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokurentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dziatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategii, programach wigloletnich w rozumieniu art. 136 Skgskiego joko pianoweny do utworzenia
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowodct ex-ante ?
TAK - Jest samedzielnym projekiem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kentrakcie ymprol
Terytorialnym? T e DOZOSTAW POIE PUSER -~ e
1 Czy wystepuje prawny chowigzek realizacji okreglonych zadar przez dany podmiot lub grupe pedmiotéw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdlnosci wystepowania menopolu kempetencyjnego?
TAK
Zgodnodé projektu z wiadciwg mapa potrzeb Frojekt jest 1godny z ogbinokisjows mapq potrzeb w zakresie ratownictwa medyczrego - maga Infrastrukiura Sysfemu PRIA
12 2drowatnych (jesli dotyczy) Whicskodawca projektu zaklada utworzenie w strukiurze organizacyjne padmioty fecaniczego szpitalnego oddzialy ratunkowege
yen yezy co fest zgodne z Wojewsozkim Planem Dzistania Systemu Fanstwowege Ratownictwa Medycznego dla Wojewddziwa Siaskiego
oraz ww. map4.
1.1.12 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
la |Nrprojektuw Planie dziatari dia obszaru 2drowia POIS.S.P.012
i Rozbudowa i doposazenie Zespolu Opieki Zdrowotnej w Busky — Zdroju wraz 7 budowg ladowiska dla
1 Tytut lub zakres projektu

helikopteréw celem utworzeniz szpitalnego oddziatu ratunkowego




1-choroby ukiadu kostno-migsniowege, 2-choroby ukfadu nerwowego
{neuralogiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostale choroby), 4-
choroby ukdadu krzzenis, 5-choroby ukladu oddechowegae (przewlekle), 6-
choroby ukfadu oddechowego (ostre}, 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, S-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potog, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowatwory), 13-hematoiogia {pozostate),
t4-nowotwory nieziosliwe, 15-wady wrodzone, 16-chorohy metaboliczne, 17-
choroby oka i ckelic, 18-choroby skory, 19-cheroby uktadu moczowo —
piciowego (mgiczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — plciowego (kobiet), 21-

grupy choréb

3 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo — piciowego {moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawlennego {gérny
adcinek bez watrehy i trzustki), 24-choroby ukladu trawiennego {dolny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(WZw), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zaka#ne (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy {zlamania, zatrucia etc.)
3.1.2-50R
poziom apieki zdrowotnej
Zespdt Opieki Zdrowotne] w Busku — Zdroju
3 Podmiot, ktory bedzi loskod Typ beneficj ) ) . ) X
: ory bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace dwiadczef zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgadnie z WPDSFM planowane jest Ltworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizecji planawanego do utworzenta szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmioty, ktéry bedzie Zgodnie 2 projektem Szczegétowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
whioskodawcg whioskodawcami mogq by¢ pedmioty lecznicze udzielajace Swiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych S0R,
5 Okres realizacji projektu od wrzesieri 2015 do grudzieri 2016
3 Planowany termin zozenia szzzegétowe fiszki projektu ped obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) . . | )
&. Utworzenie nowych SOR powstafych od podstaw lub na bazie istniejacych izh przyjec ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstgpnej intensywne] terapii {roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegbtowym Opisie PO do reaiizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy prejekt jest wskazany w strategil rozwoju, strategii
ZIT lub dekumentach o podobnym charakterze
dotyczgeych innych instrumentdw rozwoju
] terytoriainego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR fest ujety w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne die Wojewddztwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Swietokrzyskiego jako planowany de utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowoscl ex-ante ?
TAK - Jest dziel jesket
10 Czy projekt jest uwzgladniony w Kontrakcie Jost samodzieinym projeklem
Te rytorial nym? R e e NG ZOSIAW DONE PUSEE <o e
1 Czy wystgpuje prawny obowiagzek realizacji okredlonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotow, wynikajacy 2 przepisdw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdinoéei wystepowania menapalu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnost projektu z wiadciwg mapg potrzeb Projekt jest zgodny z ogoinokrajowg mapg polrzeb w zakresie ratowniciwa medycznego - mapa Infrastruktura Systemy PRI,
12 zdrawotnych (jesli d otyczy) Whioskedawca projeklu zakiada utworzenie w strukiurze organizacyinej podmictu leczniczego szpitalnago oddzialy ratunkowego
¥ co jest zgodne z Wojewddzkim Planem Dzialania Systemu Padstwowego Ratownictwa Medyezrego dla Wojewddzlwa
Swiglokrzyskiega oraz ww. mapa.
1.1.13 Projekty pozakonkursowe planowane do zgfoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.013
Rozbudowa i doposazenie Szpitala Kieleckiego $w. Aleksandra Sp. z 0.0. w Kielcach wraz z budowa ladowiska dla
1 Tytul lub zakres projekiu e P € ’ 1

helikopterdw celem utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego




1-choroby ukladu kostno-migsniowego, 2-choroby ukdadu nerwowego
(neurclogiczne wieku starczego}, 3-ukladu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-choroby uktadu eddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktadu cddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnegtrznego, 8-choraby dziecigce, 9-choroby psychiczne, 10-ctaza, poréd
potog, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieziosliwe, 15-wady wradzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i akolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
pfciowego (mgzczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — piciowego {kobiet), 21~

grupy cheréh

2 Obszar tematyczny choroby uktadu maczowo — plciowego (moczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego (watroba | trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego {géray
odcinek bez watroby i trzustki}, 24-charoby ukizdu trawiennego (dolny
odeinek), 25-choroby uszu i wyrestka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(W2ZW), 27-choroby zakaine (HIv), 28-choroby zakaZne {inne), 29-
stomatologie, 3C-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-50R
poziom opieki zdrowotnej
Szpital Kielecki $w. Aleksandra Sp. z 0.0. w Kielcach
P iot, ktd i i j .
3 odmiot, ktdry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajgce swiadczeri zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z lokalizagji planowanego do utworzenia szpitalnege oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktdry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdlowego Oplsu Osi Priorytetowych PCIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
wnioskodawcy wnioskodawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zd rowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Ckres realizacji projektu ad styczen ' 2015 do grudzien 2016
6 Planowany termin zlozenia szczegétowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer | nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper) . L w ,
€. Utworzenie nawych SOR powstalych od padstaw lub na bazie istniejacych izb przyjet ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywne| terapii (roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
] Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegétowym Opisie PC do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Cazy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
g terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR jest ujety w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Swietokrzysklego jako planowany do utworzenig.
ustawy o finansach puklicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosici ex-ante ?
TAK - Jest dziel jekle
10 Czy projekt jest uwzgladniony w Kontrakcie o Samodzieinym projexiem
Teryterialnym? o eemen DOZOSIAW GO/ DUSIE - emem e
i1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotdw, wynikajacy z przepisow prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegdinosci wystepowania monopolu kempetencyjnego?
TAK
Zgodnost projektu z wlasciwa mapa potrzeb Projekt jest zgodny z egdinokrajowq mapg potrzeh w zakreste rafownictwa medycznego - mapa Infrastrukiura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jeéll dotycz j Wnioskodawsa projekiu zakiada utworzenie w strukiurze organizacyinei padmioty leczniczego szpitainege oddzialy ratunkowego
Yen i yezy co jest zgodne z Wojewddzkim Planem Dzialania Systemu Pedstwowego Ratownictwa Medycznego dla Wojewodziwa
Sviglokrzyskiego orez ww. maps.
1.1.14 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a |Nrprojektuw Planie dziatars dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.014
. »Rozhudowa i doposazenle SPSZOZ ,Zdroje” w Szczecinie celem utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego
1 Tytut lub zakres projektu

dla dzieci wraz z budowa wyniesionego na dach [adowiska dla émigtowcow sanitarnych”




1-ChorOBY URTEdU KOSTNO-MIgSNIOWERD, Z-Charoby UKIZdU NETWOWERD ]
{neurolegiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-charcby uktzdu eddechowego (przewlekie), 6-
choroby ukltadu eddechowego [ostre), 7-choraby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {(nowotwory), 13-hematologia (pozostate},
14-nowotwery niezlosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skdry, 19-chorchy ukiadu moczowo —
piciowego (mezczyzn), 20-choroby ukiadu moczowo — piciowego (kobiet), 21-

grupy choréh

2 Obszar tematyczny charoby uktadu moczowo — plciowege (moczowy), 22-choroby ukfadu
trawiennego {watrcha i trzustka), 23-choreby ukfadu trawiennege {g6rny
adcinek bez watroby | trzustki), 24-choraby uktadu trawiennego (dolny
odcinek), 25-chorchy uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZW}, 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakazne {inne), 29-
stomatolaale, 30-lrazv {zdamania zatricia ete}
3.1.3-50R
poziom opleki zdrowotnej
Samodzieiny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotne] "Zdroje" w Szczecinie
dmi X . Lok : .
3 Podmiat, ktdry bedzie wnioskodawea/ Typ beneficienta (Podmioty lecznicze udzielajace $wiadczert zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SCR)
Wybor wnioskodawcy wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
a Uzasadnienie wyboru podmictu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
whioskodawcg whnioskodawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu ad | styczen 2015 do grudzies 2016
3 Planowany termin ztoienia szczegdtowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) . . . . . A
6. Utworzenie nowych SOR powstalych od podstaw lub na bazie istniejgcych izb przyjec ze szczegdlnym
uwzglgdnieniem stanowisk wstgpnej intensywnej terapii {roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakankursowym
1 Czy typ projektu zostad przewidziany w PO lub Szezegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dekumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych Instrumentéw rozwaju
9 terytorialnega, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dziatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne die Wejewddziwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Zochodniopamorskiego joke planowany do utwarzenia,
ustawy ¢ finansach publicznych lub dokumentach
wynikalacych z warunkowodct ex-ante ?
L . . TAK - Jest samodzieinym projektem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? POZOSIAW BOIE PUSHE ——--mmme oo —
1 Czy wystgpuje prawny ohowigzek realizacji okredlonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotdw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegélnosci wystepowania monoepclu kempetencyinego?
TAK
Zgodnos¢ projektu z wlasciwg mapg potrzeb Projekt jest 2godny z agdinakrajows mapg potrzeb w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastrukture Systemu PRIV,
12 zdrowotnych {jedli dotyczy) Whioskodawca projekiu zaklada ufworzenie w strukiurze organizacyjnef podmiofu feczniczege szpitalnego oddziaty ratunkowsgo
Yen il Vezy co jest zgadne z Wojewddzkim Planem Dzialania Systemuy Paristwowege Ratownictwa Medycznego dia Wojewddziwa
Zachodniopomorskiego oraz ww. mapa.
1.1.15 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowla PCIiS.9.P.015
»Doposaienie Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w Swinoujéciu sp. z 0.0. w sprzet medyczny celem
1 Tytuf lub zakres projektu P F jsieg v ! P prag yeeny

utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowega”




1-choroby ukiadu kostno-migsnicwego, 2-choroby Lkdadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, S-choroby vkladu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby ukladu oddechowego (ostre}, 7-cheroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowctwory), 13-hematologia (pozestale),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
piciowego (megiczyzn), 20-cheroby uktzdu moczowo — ptlowego {kobiet), 21-

grupy chordb

2 Cbszar tematyczny charoby uktadu moczowo ~ pfciowego (moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukfadu trawiennego {dolny
odcinek], 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakasne
{WZW}, 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologig, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-S0R
poziom apieki zdrowatnej
SPZOZ SZPITAL MIEISKI im. Jana Garduly w Swinoujéciu
3 Padmiot, ktd i i T icj ; . e i ‘ . \
odmiol, kiry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace swiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktorych
zgadnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybér wnioskodawcy wynika z lokalizacj planowanego do utworzenia szpitainego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 6.1,
whnioskodawcg whnicskodawcami moga by¢ pedmioty lecznicze udzielajgce swiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 QOkres realizacji projektu od styczed 2015 do grudziesi 2016
6 Plancwany termin zlozenia szczegétowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgcdnie z Policy Paper) . o . ,
&. Utworzenle nowych SOR powstafych od podstaw lub na bazie istnielacych izb prayjeé ze szczegdingm
uwzglednieniem stanewisk wstepne] intensywnej terapii (roboty budowlane, dopesaienie}
Uzasadunienie realizacji projektu w tryhie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? I TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
Z1T lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dzialanio Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Zachodniopomorskiego jake planowany de utworzenia.
ustawy o finansach publicznych fub dekumentach
wynikajgcych z warunkowodci ex-ante ?
TAK - Jest dziel jekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kentrakcie o5 semoczeinym prosktem
Terytorialym? POZOStaW POIE PUSHE ———mrrrm e
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany pedmiot lub grupe podmictéw, wynikajacy z przepisow prawa Ak
; lub dokumentdw strategicznych, w szczegdlnosci wystepowania menepelu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnos¢ projektu z wlasciwa mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogdlnokrajowq mapa potrzel w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastruktura Sysfemu PRM.
12 zdrowotnych (Jedll dotyczy) Whioskadawea projektu zakiada ubworzenis w strukturze organizacyjnef podmictu leczniczego szpitalnego oddzialy ratunkowego
¥ co jest zgodne z Wojewddzkim Prenem Dzialania Systemu Panstwowego Ratowniciws Medycznego dla Wojewddziwa
Zachotniopomorskiego oraz ww. mapa.
1.1.16 Projekty pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.a  |Nrprojektuw Planie driatars dia obszaru zdrowia POIS.9.P.016
Rozbudowa, przebudowa | deposaienie Regionalnego Szpitals w Kotobrzegl wraz z budowas ladowiska dla
1 Tytut lub zakres projektu P P & £0>2p g 17

$miglowedw ratunkowych celem utworzenia szpitalnege oddziatu ratunkowego




1-choroby ukladu kastno-mieéniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
{neurclogiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choraby}, 4-
choroby uktadu krgzenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
charoby uktadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigce, S-choroby psychiczne, 10-cigia, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematclogia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-charaby metaboliczne, 17-
choroby oka i ckolic, 18-choroby skdry, 19-cheroby uktadu moczowo -
plciowego (meiczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — ptciowago (kobiet), 21-

grupy chordky

2 Obszar tematyczny choroby ukfadu moczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby ukfadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukladu trawlennego {gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukiadu trawiennego (dolny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(WZW), 27-choroby zakadne (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-SOR
poziom opieki zdrowotnej
Regicnalny Szpital w Kotobrzegu
3 Padmict, ktdry bedzie wnioskadawea/ Typ beneficjenta {Padmioty lecznicze udzieiajgce swiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych
zgodnie 2 WPDSPM plenowane jest utworzenie SOR)
Wybar wnioskadawcy wynika z lokalizacji planowanego do utworzenia szpitalnego oddzlaty ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie Zgodrie z projektem Szczegdiowego Opisu Os1 Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
whnioskodawcg wnioskedawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace Swiadczen zdrowatnych w zakresie ratownictwa
medycznege, w ktdrych zgodnie 2z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od styczen | 2016 do grudziert 2019
6 Planowany termin ztozenia szczegdtowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper) . . A ,
6. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw lub na bazie istniejacych izb przyjed ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywnej terapii {roboty budowlane, deposazenie)
Uzasadnienie realizacji projekiu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdlowym Qpisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt Jest wskazany w strategii rozwoju, strategit
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujgty fest w Planie Dziatania Systemu Paistwowe Ratownictwo Medyczne dla Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Zachodniopemorskiego jako planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest dzisl jektem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakeie °F samoceieym piole
Terytorialnym? e e eees DOZOSTEW POIE PUSHE ——mmemem e
1" Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okredlonych zadan przez dany podmiot lub grupg podmiotdw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lukr dokumentéw strategicznych, w szczegéinosci wystepowania monapolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnost projektu z whasciwg mapg potrzeb Projekt fest zgodny 2 ogdinokrajowa mapg potrzeb w zakresie ratownictwa medycznega - mapa infrastruktura Systermu PRM.
12 zdrowctnych {jedll d otyczy) Whioskodawca projektu zakladz utworzenie w strukturze organizacyjnej podmictu leczniczago szpitalnego oddzialy ratunkowego
¥ co Jest zgotine z Wojewodzkim Planem Dzislania Systemu Panstwowego Ratowniclwa Medycznego dla Wojewddztwa
Zachodnicpomorskiago craz ww. mapg.
1.1.17 Projekly pozakonkursowe planowane do zgtoszenia pod obrady Kemitetu Sterujacego w roku 2015
Ll.a  |Nrprojektu w Planie dziatad dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.017
Utworzenie Szpitalnego Oddziatu Ratunkewego w ramach bud Wielkopolskiego Cent Zdrowia Dziecka
1 Tytut lub zakres projektu W P g el ha wee Heowy polsKiego rum edrow

(szpitala pediatrycznego) wraz z jego wyposazeniem




1-choroby ukiadu kostno-miesniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekle), &-
choreby ukiadu oddechowego [ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielanla
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-

grupy chordhb choroby oka i okolic, 18-choroby skory, 19-chorcby uktadu moczowo —~
piciowego (mgzczyzn), 20-choroby ukfadu moczowo — plciowege (kobiet), 21-
2 Obszar tematyczny choroby uktadu meczowa — plciowego (maczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-charoby ukiadu trawiennego {gdrny
odcinek bez watroby i trzustki}, 24-choroby uktadu trawiennego {dolny
odcinek}, 25-chareby uszu | wyrastka sutkowatego, 26-charoby zakazne
(W2Zw), 27-cheroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine {inne), 29-
stomatolegie, 30-urazy {ztamania, zatrucia etc.)
3.1.a-SOR
poziom opieki zdrowotnej
Specjalistyczny Zespdt Opieki Zdrowotnej nad Matka i Dzieckiem w Poznaniu
3 P iot, ki bedzi i T icj
odmiot, kidry bedzle wnioskedawca/ Typ beneficjenta {Podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczers zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utwarzenie SOR}
Wybdr wnioskodawcy wynika 2 lokalizacfi planowanego do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
a Uzasadnienie wybaru podmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegdlowege Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
wnioskodawcy wnioskodawcami moga by¢ podmicty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM plancwane jest utworzenie nowych SCR.
5 Okraes realizacji projektu od | styczed | 2016 do grucizier 2018
6 Planowany termin ztozenia szczegdtowsj fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacago 4 2015
7 Numerinazwa narzedzia {zgednie z Policy Paper) _ o - 3
) 6. Utworzenie nowych S5OR powstatych od podstaw lub na bazie istniejgcych izb prayjed ze szczegblnym
uwzglgdnieniem stanowisk wstgpnej intensywnej terapii (roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
S Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szgzegdlowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategit
ZIT iub dokumentach o podobriym charakterze
dotyczacych innych instrumentdéw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujgty jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczre dla Wojewddztwo
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Wielkopalsklego joke planowany do utwoerzenio.
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?
TAK - Jest samodziel rojektem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie oTHETYm progkie
Terytorialnym? T e JOEQSTAW DOIE PUSHE e
1 Czy wystgpuje prawny obowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentaw strategicznych, w szczegdlnoéci wystepowania monopelu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnodc projektu z wiadciwg mapg potrzeb Projekt jest zgadny 2 ogbinckrajowq mapg potrzeb w zekresie ratownictwa medycznega - mapa Infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (eIl dotycz ) Whioskodawea projektu zaklada utworzenie w strukiurze arganizacyjnej podmivfu feczniczego szpitalnego cddzialu rattinkowego
yen il ey co fest zgadne z Wojewédzkim Planem Dzialania Systemu Panstwowego Ratowniciwa Medycznega difs Wojewddziwa
Wislkopolskiego oraz ww. mapa.
1.1.18 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
la Nr projektu w Planie dziatart dia obszaru zdrowia POIIS.9.P.018
Budowa Szpitalnego Qddzialu Ratunkowego w ramach Klinicznego Centrum Medycyny Ratunkowe |
1 Tytut lub zakres projektu P & ! &0 niceneg edyeyny )

Interwencyjnej w Poznaniu




1-choroby ukiadu kostna-migéniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
(neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego (pozestate choroby), 4-
choroby ukfadu krgienia, 5-choroby ukltadu oddechowego (przewlekte), 6-
choroby uktadu oddechowego {ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, B-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cia?a, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematclogia (pozostale),
14-nowotwory nieztodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
charohy oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choreby uktadu moczowo —
ptciowego {mezczyzn), 20-choreby uktadu moczowo — pleiowego (kobiet), 21-

grupy choréb

2 Obszar tematyczny choroby ukladu moczowo - piciowego {moczowy), 22-charoby uktadu
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego (gbeny
odcinek bez watroby i treustki), 24-choroby ukfadu trawiennego {dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrcstka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(WZW), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ziamania, zatrucia etc.)
3.1.a-50R
poziom opieki zdrowotnej
Szpital Kliniczny im. H. Swiecickiege UM w Poznaniu
3 P iot, k dzi i ficj ) . . . . ) ) .
odmiot, kedry bedzle wnivskodawca/ Typ beneficjenta {Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych
zgodnie z WPDSPM planowane jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcey wynika z lokalizac)i planowanege do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru pedmiotu, ktéry bedzie Zgodnie z projektem Szczegélowege Opisu Osi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dzlalania 9.1,
wnioskodawca wnioskodawcami moga byé podmicty lecznicze udzielajgce $wiadezen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM planowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od styczen 2016 do grudzieri 2018
6 Planowany termin ztozenia szczegétowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) ) o . . i
6. Utworzenle nowych SOR powstatychrod podstaw lub na bazie istniejzeych izb prayjec ze szczegblnym
uwzglednieniem stanowisk wstgpnej intensywnej terapii {roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakankursowym
8 Czy typ projektu zostat preewidziany w PO lub Szezegdtowym Opisie PO do realizacji w tryble pozakonkursowym? TAK
TAK
Cay projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
detyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy SOR ujety jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwe Medyczne dla Wojewddztwo
strategli, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Wielkapolskiego jako planowany do utworzenia.
ustawy o finansach publicznyeh lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosc! ex-ante ?
. ) X TAK - Jest samodzielnym projektem
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? mmmm e emenn e DOZOSEAW POIE PUSHE e e
1 Czy wystepuje prawny chowigzek realizac]i okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupg podmiotdw, wynikajacy z przepisow prawa TAK
lub dokumentdw strategiczriych, w szczegdinoécl wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnoé¢ projektu z whagciwg mapa potrzeb Frojet fest zgodny z ogdinokrajowa mapg polrzeh w zakresie ralownictwa medycznego - mapa Infrastrukturs Systemu PRM.
12 2drowotrych {jedli dotyery) Whioskodawsa projektu zaklada utworzenie w strukturze organizacyjnej poomiotu feczniczago szpitalnage aodzialu ratunkowego
¥ ] co jest zgodne z Wojewddzkim Planem Dzialania Systemu Paristwowsgo Ratownictwa Medysznego dia Wojewddztwa
Wietkopalsiiego oraz ww. mapa.
1.1.19 Projekty pozakonkursowe planowane do zgfoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  [Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.019
1 Tytut lub zakres projektu Budowa Szpitalnego Qddziatu Ratunkowego w Powlatowym Zespole Opieki Zdrowotnej w Ostridzie S.A




1-charoby uktadu kostno-miesniowego, 2-charoby ukfadu nerwowego
(neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
cheroby uktadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekie), 6-
choroby uktadu cddechowego lostre), 7-choroby gruczoléw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate],
14-nowotwory nieztodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabeliczne, 17-
choroby oka t okolic, 18-choroby skéry, 18-choroby ukladu moczowo —
piciowego {meiczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — plciowego (kobiet), 21-

grupy choréhb

3 Obszar tematyczny choroby ukladu moczowo — ptclowego (moczowy), 22-choroby ukladu
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego (gorny
odcinek bez watraby i trzustki}, 24-choroby ukiadu trawlennege {dolny
odcinek}, 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatege, 26-choroby zakasne
{WZW), 27-choroby zakaine {HIV), 28-choroby zaka#ne (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy {ztamania, zatrucia etc.}
3.1.a-50R
poziom opieki zdrowotnej
Powtatowy Zespdl Cpieki Zdrowotne] w Ostrédzie S.A
3 Podmiot, ktdry bedzie wnioskodawea/ Typ beneficjenta {Podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczert zdrowotryeh w zakresie ratownictwa medycznege, w ktorych
zgodnie z WPDSPM plancwane jest utworzenie SOR)
Wybdr wnioskodawcy wynika z fokalizacji planowanege do utworzenia szpitalnego oddziatu ratunkowego.
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, kidry bedzie Zgodnie 2 projektem SzczegStowego Opisu Csi Priorytetowych POIS 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1,
whnioskodawcg whioskodawcami moga byé podmioty lecznicre udzielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM plenowane jest utworzenie nowych SOR.
5 Okres realizacji projektu od wrzesiefi I 2015 do grudzies 2017
6 Planowany termin zlozenia szczegttowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper) ) ) ) )
&. Utworzenie nowych SOR powstatych od podstaw fub na bazie istniejqeych izb przyje¢ ze szczegdinym
uwzglednieniem stanowisk wstepne]j intensywnej terapii {roboty budowlane, deposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
3 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategit
ZIT lub dekumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwaju
9 terytorialnego, dokumantach implementacyjnych do Przedmictowy SOR jest ujety w Planie Dziafania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dla Wojewddztwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Warmirsko — Mazurskiego jako planowany do utworzenia.
ustawy ¢ finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowoéc ex-ante ?
TAK - Jest samodzie! Jekt
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie eet samedzieinym projekiam
Terytorialoym? I Lo C T Y- R ——
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacjl ckreslonych zadan przez dany padmiot lub grupe pedmiotow, wynikajacy z przepisow prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdlnoici wystepowania mencpolu kompetencyjnego?
TAX
Zgodnosé projektu z wlasciwg mapg potrzeb Projekt fest zgodny z ogéinckrajowa mapg polrzeb w zakresie ratowniclws medycznego - mapa infrastrukiura Systermu PR,
12 adrowetnych (jesll dotyczy) Whioskodawca projektu zaklada utworzenie w strikturze organizacyjnej podmiotu feczniczega szpitalnego oddziefu ratunkowego
¥ yezy co fest zgodne x Wojewddzkim Pianem Dzialania Systemu Pafistwowego Rafownictwa Medycznego dla Wojewoddziwa
Warminisko - Mazurskiego oraz ww. mapa.
1.1.20 Projekty pozakonkursowe planowane do zgfoszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.a  [Nrprojektu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.020
Doposazenie Szpitalnego Cddzialu Ratunkowego. bedacego integralng czedcia Centrum Urazowego w
1 Tytut lub zakres projektu pomocnicze wyposazenie i urzadzenia konieczne do zapewnienia ustug ratownictwa medycznego przez 24h/7

dni w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym im, Jana Mikulicze- Radeckiego we Wroclawiu.




1-choroby uktadu kostno-migsniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego {pozostale choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-charoby uktadu eddechowego (przewlekie), 6-
choroby ukladu oddechowego {ostre), 7-choraby gruczotow wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, pordd
polég, 11-cukrzyca, 12-hematclogia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
cheroby oka i okolic, 18-charoby skéry, 19-choroby ukiadu moczowo —
ptelowego (meiczyzn), 20-choroby uidadu moczowo - piciowego {kebiet), 21-

grupy cheréb

2 Obszar tematyczny charoby uldadu moczowo — piciowego (moczowy), 22-chorcby uktadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego (gdrny
odcinek bez watroby 1 trzustki}, 24-choroby ukfadu trawiennego {doiny
odcinek), 25-charoby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(W2ZW), 27-choroby zakaZne (Hiv), 28 choraby zakaZne {inne), 29-
stomatologig, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.6-CY
poziom opieki zdrowotne]
Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Jana Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu
3 ) . . . .
Podmiot, kidry bedzie wnioskedawca/ Typ beneficjenta [Podmioty lecznicze udzielajace $wizdczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznege posiadajgce w
swej strukturze CU ujgte w WPDSPRM Jako istniejgce)
Wybdr wnigskodawey wynika z faktu funkejonowania w jego strukturze centrum urazowego (Centrum Urazowe
Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako istniejace w WPDSPRM), Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetawych POIS
whioskadawcy 2014-2020, w ramach Dzialania 9.1, wnioskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktorych zgodnie z WPDSPRM istnigje Centrum Urazowe.
5 Okres realizacji projektu od wrzesier | 2015 do grudzied 2016
5 Planowany termin ztozenia szczegétowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwe narzgdzia (zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizacja istniejgeych CU { roboty budowlane , doposasenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozalonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO fub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwolu, strategil
2T lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowy CU ujete jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategit, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Doinosigskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynlkajacych z warunkowesci ex-ante ?
Ly ) . NIE
10 Czy projekt Jest uwzgledniony w Kentrakcie
Terytorialnym? s e eas DOZOSIAW POIE PUSHG =
1 Czy wystepuje prawny cbowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiat lub grupg podmiotdw, wynikajgcy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegéinosci wystepowania manopelu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnosc projektu z wlasciwa mapg potrzeb Projekt jest zgodny 2 og6lnakrajowa mapg polrzeb w zakresie ratowniciwa medycznego - mapa infrastrukture Systemy PR,
12 zdrowotnych (jedli dotyez } Whioskodawca projektu zakiada madernizacie infrasruktury wohodzgeel w skiad centrum urazowego funkcjonujaoego w
¥enl yezy ramach jednostki zgodnie z Wojewddzkim Planem Dzialania Systemy Parnstwowego Ratowniciwa Medycznego dla
Wojewddztwa Doinasiaskiego craz ww. mapg.
1.1.21 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  [Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.021
1 Tytut lub zakres projektu Doposazenia Centrum Urazowego w WSS im.M. Kopernika w todzi w specjalistyczny sprzet medyczny




1-choroby ukfadu kostno-mig3niGwege, 2-choroby UKFadu nerwowege
(neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego [pozostale chorcby), 4-
choroby ukfadu krazenia, 5-choroby ukiadu oddechowego {przewlekie), 6-
choroby uktadi oddechewego (ostre), 7-choroby gruczoféw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigce, 9-choroby psychiczne, 10-cig?a, pordd
poldg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematolcgia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-charaby metaboliczne, 17-
cheroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby ukfadu maczowo —
piciowego {mezczyzn), 20-choroby ukladu moczowo ~ piciowego (kobiet), 21-

grupy choréh

2 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo - pleiowego {moczowy), 22-choroby ukiadu
trawlennego (watroba I trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego {gbrny
aedcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu i wyrcstka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(W2w), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakazne {inne), 29-
stomatglogie, 30-urazy {ztamania,_zatrucia etc.}
3.1h-CU
poziom opleki zdrowotnej
Wojewddzki Specjalistyczny Szpital im, M. Kopernika w todz
P iot, ki i i b icj . s . . . . s
3 odmiof, kidry bedzie wnioskodawca/ Typ eneficjenta (Podmicty lecznicze udzielzjace swiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujgte w WPDSPRM jako istniejace)
Wybdr wnioskodawcy wynika z faktu funkcjenowania w jego strukturze centrum urazowego (Centrum Urazowe
a Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako istniejgce w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegélowego Opisu Osi Priorytetowych POIS
wnioskodawcq 2014-2020, w ramach Dzialania 9.1, wnioskodaweami mog3 by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych zgodnie 7 WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od styczes 2016 do styczer 2017
6 Planowany termin zlozenia szczegStowej fiszki projekiu pod obrady Komitetu Sterujacego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie 2 Policy Paper)
8. Modernizacja istniejacych CU { roboty budowfane , dopesazenia}
Uzasadniene realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegbtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZiT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczgeych innych instrumentéw rozwoju
8 |terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ufete jest w Plonie Dziatania Systemu Paistwowe Ratownlctwo Medyczne dig Wojewddzrtwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 todzkiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowoscr ex-ante 7
i . i i TAK - Jest czgécig innego przedsigwziecia zgioszonego de Kontrakty Terytorialnego
10 Cay projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? Zakoriczenie budowy Zintagrowanago Systemu Ratowniciwa Medycznego, racjonalizacja i modernizacja bazy medycyny
rafunkowaj w syluacii naglego zagrozenia zycia pacjentow regionu 6dziiego.
1 Czy wystepuje prawny ohowigzek realizacji okreglonych zadar przez dany podmiot lub grupg pedmiotéw, wynikajacy z przeplsow prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczegéinodei wystepewania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnost projektu z whadciwa mapy potrzeb Frojekt jest zgodny z ogdlnokrajows mapq potrzeb w Zakresie ratownictwa medycznego - maps Infrastrukiura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jegli dotyes ) Whioskodawea projektu zaklada modernizacje infrasriuktury wehodzgosf w sklad centrum urazowego funkcjonujgoege w
yeh il yezy ramach jednosthi zgodnie 2 Wojewadziim Planem Dzislania Systemu Padstwowego Ratownictwa Medycznego dia
Wojewddziwa tédzkiego oraz ww. mapa.
1.1.22 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
la Nr projektu w Planie dziatar dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.022
Doposazente w specjalistyczng aparaturg i sprzet medyczny Centrum Urazowego w Woiskowym Instytucie
1 Tytut lub zakres projektu P peqatistycang 2p Glspre yezny & ! ¥ Y

Medycznym
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{neurclogiczne wisku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostale choroby), 4-
choroby uktadu krazenia, 5-choroby uktadu cddechowego |przewlekie), 6-
choroby uktadu oddechowego {ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
poldg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwary), 13-hematologia (pozostate),
14-nowotwary niezlodliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabaliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choreby ukladu moczowo —
pleiowege (meiczyzn), 20-charoby uktadu moczowo — ptciowego (kohiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar tematyczny choroby ukdadu moczows — piciowego (moczowy), 22-choroby uktzdu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego {gérny
adcingk bez watroby i trzustki), 24-choroby ukladu trawiennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZW), 27-choroby zakaZne [HIV}, 28-chorohy zakaine {inne), 29-
tomatnlngis A0-1rszv (ztamanis zatriicia ste
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowotnej
Wojskowy Instytut Medyczny
3 p iot, ktory bedzi i T icf ) o , ) . .
odmiot, ktdry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta {(Podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM fako istniejace}
Wybdér wnioskodawey wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego (Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyboru pedmiotu, ktéry bedzie wpisane Jest jako istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szezegdlowego Opisu Osi Pricrytatowych POIS
wnioskodawca 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskadawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
3 Okres realizacji projektu od styczeri 2016 do grudzied 2016
6 Planowany termin ziofenia szczegdtowsj fiszki projektu pod cbrady Komitetu Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwa narzgdzia (2gcdnie z Policy Paper)
8. Modernizacja istniejgcych CU ({ roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegélowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt fest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dekumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Planie Dzlatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Mazowieckiego
ustawy o finansach publiczrych lub dokumentach
wynlkajacych z warunkowoéci ex-ante ?
_— ) . NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Teytorialnym? POZOSIAW DOl PUSEE —=nmrmrrsmmemammcmmean
11 Czy wystgpuje prawny obowigzek realizacji okre$lonych zadar przez dany podmiot lub grupe podmiotow, wynikajacy z przepisdw prawa TAK
lub dekumentdw strategicznych, w szczegdinosci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnos¢ projektu z wiasciwa mapa potrzeb Projekt jest zgodny 2 ogdinokrajows mapg potrzeb w zakresie ratownictwa medycznege - mapa Infrasirukiura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jegli dotyczy) Whioskodawca projekty zaklada modernizacie infrasrtuktury wehodzges] w sklad centrum urazowego funkcjonufacego w
yenil vezy ramach jednostki zgodnie z Wojewodzkim Pianem Dziakania Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego dia
Wajewbdziwa Mazowieckiego oraz ww. maps.
1.1.23 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  |Nrprojektu w Planie dziztari dla obszaru zdrowia POIIS.9.p,023
1 Tytut lub zakres projektu Rozbudowa oraz doposazenie Centrum Urazowego w PS Z0Z Wejewddzkim Centrum Medycznym w Opolu




1-choroby uktadu kostno-migsniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukiadu nerwowege (pozostate choroby), 4-
choraby uktadu krgzenia, S-choroby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
charoby ukiadu oddechowego {ostre), 7-choroby gruczotow wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, porad
pelég, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztogliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabaliczne, 17-
cheraby oka i okolic, 18-choroby skory, 19-choroby uktadu moczowo —
piciowego {mezczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — piciowego {kobiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar temnatyczny choroby uktadu moczowe - plciowego moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennegeo {gdérny
odcinek bez watroby 1 trzustki), 24-cheroby uktadu trawiennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu fwyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
{(WZW), 27-cheroby zakazne (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologia, 30-urazy {zlamania, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowaotnej
PS ZOZ Wojewddzkie Centrum Medyczne w Opolu
3 P iot, kté dzi iosk Typ benefic) . o . . ) o
odmiat, kibry bgczie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecanicze udzielajace $wiadczen zdrowntnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujgte w WPDSPRM jako istnigjace)
Wybér wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w fego strukturze centrum urazowego (Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest Jako Istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych POIS
wnioskodawcy 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnicskodawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od kwiecieri 2015 do grudzien 2016
6 Planowany termin ztozenia szczegdlowsj fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizacja istniejgcych CU ( roboty budowlane doposaenie)
Uzasadnienle realizacfi projektu w trybie pozakonkursowym
8 Cazy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? { TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
datyczgcych innych instrumentdw rozwoju
g terytoriainego, dokumentach implementacyjnych do FPrzedmiotowe CU ujete jest w Planie Dzialania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddziwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Opolskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowoécl ex-ante ?
by ) . NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Teryterialnym? e POZOSEAW BOIB PUSEE ==m e emememe e
1 Czy wystepuje prawny obowiazek realizacji okreélonych zadan przez dany pedmiot lub grupe podmiotéw, wynikajgcy z przepisow prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegblnosci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnoéé projektu z wiasciwg mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogbinokrajows mapg polrzet w zakresie ratownictwa medycznego - mapa infrastrukiura Systernu PRM.
12 zdrowatnych (jesli dotyez } Whioskodawea projektu zakiade modernizacie infrasrtuklury wehodzace] w sikiad centrum urazowego funkcionugoegeo w
¥ yezy ramach fadnosthi zgodnie z Wojewddzkim Planem Dziatania Systemu Paristwowego Ratowniciwa Medycznege dia
Wojewddzwa Opolskiego oraz ww. mapa.
1.1.24 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  [Nrprojektu w Planie dzigtarh dia obszaru zdrowia POIS.9.P.024
Dostosowanie Szpitala Wojewddzkiego Nr 2 im. Sw. Jadwigi Krélowe] w Rzeszowie na potrzeb funkejonowania
1 Tytut lub zakres projektu P ! & & ! P ¥ !

centrum urazowego




T-CHEToDY UKIadU RoStNo-MigsnioweRd, ZChoTroby UK 500 Nerwowegs
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwewego {pozostate choroby), 4-
choroby ukiadu kraienia, 5-chorcby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczoldw wydzielania
wewngtrznego, &-choroby drieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwery), 13-hematologia {pozostafe),
14-nowotwory niezlosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabgliczne, 17-
choreby oka i ckelic, 18-choroby skéry, 19-choroby ukladu moczowo —
plciowego [mezczyzn), 20-choroby ukladu moczowe — pleiowego {kobiet), 21-
choroby uktadu moczowo — pteiowego (moczowy), 22-choroby uktadu

grupy choréb

2 Obszar tematyczny
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choraby uktadu trawiennego (géry
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawlennego {dolny
odcinek), 25-cheroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WZw), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakasne (inne), 29-
stamatnlogie, 30-urazv {Zlamania zatrucia ete
3.1.h-CU
poziom apieki zdrowotnej
Szpital Wojewddzki Nr 2 im. Sw. Jadwigl Krélowej w Rzeszowie
3 I i i b icj . . . ol
Podmiot, ktory bedzie wnioskodawea/ Typ beneficjenta {Pedmioty lecznicze udzielsjace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jako istniejzce)
Wybor wnioskodawey wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego {Centrum Urazowe
Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest Jake istniejace w WPDSPRMY}. Zgodnie z projektem Szczegétowego Opisu Osi Priorytetowych PCIS
wnioskodawcy 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskodawcami moga byé podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od kwieciert 2015 do grudzieri 2016
6 Planowany termin sozenia szczegdtowe fiszki projektu ped obrady Kemitetu Sterujacego 3 2015
7 Nurmer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper}
8. Modernizacja Istniejgcych CU ( roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PQ lub Szczegétowym Opisie PO do realizac]i w tryble pozakonkursowym? I TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZiT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
g terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Planie Dziglonio Systemu Parstwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddziwe
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Padkorpackiego
ustawy ¢ finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowodci ex-ante ?
b ) . NE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? it #7010 e = 11 (- B —
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepisdw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdinoéei wystepowania monopslu kompetencyjnege?
TAK
Zgodnoéé prajektu z whagciwg mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogdinokrajowq mapa polrzeb w zakresic ratownictwa medycznege - mapa Infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jeli dotyczy) Winjosiodawca projektu zakiada modemizacje infrasruklury wohodzgoe] w skiad centrum wrazoweqgo funkcfonulgcego w
Y yezy ramach jednostki zgodnie z Wojewddzkim Pianem Dziakania Systemu Paristwowego Rafownictwa Medyczneqo dla
Wojewddztwa Podkarpackiego oraz ww. mapa.
1.1.25 Projekty pozakonkursowe planowahe do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1. |Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.025
1 Tytut lub zakres projektu Dopesaienie Centrum Urazowego w Gdanisku w aparature medyezng




1-cheroby ukladu kostno-migéniowego, 2-charaby ukladu nerwowego
(nzurologiczne wieku starczego), 3-ukfadu nerwowego (pozostale choroby), 4-
choroby uldadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby ukfadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewngtrznego, 8-choroby dziecigee, 9-choroby psychiczne, 10-ciaza, pordd
polég, 12-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwaory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieziosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabaoliczne, 17-
choroby oka i akolic, 18-chorchy skéry, 19-choraby uktadu moczowo —
pleiowego (mezczyzn), 20-choraby uktadu moczowo — plciowego (kobiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar tematyczny choreby uktadu moczowo - piciowego (moczowy), 22-choroby ukfadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby uktadu trawiennego {gérny
odeinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukfadu trawiennege {dolny
odeinek), 25-choreby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
{WZW), 27-choroby zakazne (HiV), 28-cheroby zakatne (inne), 29-
stomatelogie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowaotnej
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdarsku
3 P iot, k i i fej . . s
odmiot, kiory bedzie waioskodawea/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jako istniejgce}
Wybor wnioskodawcy wynika z faktu funkejonowania w jego strukturze centrum urazewego {Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie whpisane jest jako istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS
whnioskodawcy 2014-2020, w ramach Dziataria 9.1, wnioskodawcami mega by¢ podmioty lecznicze udzielajace wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od I styczeri 2016 do marzec 2017
[ Planowany termin zlozenia szczegélowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 3 2015
7 Numer | nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizac]a istniejgcych CU ( roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
3 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegbfowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podebnym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
9 [terytorialnege, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Planie Dziotania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyezne dia Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 FPamorskiego
ustawy o flnansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowcéci ex-ante ?
. . . . NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? s eennnnnno - JOZOSTAW DOIG PUSLE v e
1 Czy wystgpuje prawny obowlazek realizac)i okreslonych zadart przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepisow prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szezegdinoscl wystepewania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodno$t projektu z wiadchwg mapg potrzeb Frojek! jest zgodny 7 ogblnokrajows mapq potrzeb w zakresie rafownictwa medyczneyo - mapa Infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrawotaych (jesli dotyczy) Whioskodawca projektu zeklada modernizacie infrasriuktury wehodzacef w skiad centrum urazowego funkcjonujgcego w
yenl Yery ramach jednostki zgodnie z Wojewddzkim Flanem Dzialania Syslemu Panstwowsgo Ratownictwa Medyeznego die
Wojowddztwa Pomorskiego oraz ww. mapa.
1.1.26 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.a  INrprojektuw Planie dziatart dla abszaru zdrowia POIIS.9.P.026
Modernizacja | doposazenie Centrum Urazowege w Sosnowcu.
1 Tytut lub zakres projektu {Doposazenie w angiograf centrum urazowego przy Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 im, Sw.

Barbary w Sosnowcu celem stworzenia kompleksowej oferty leczenia pacjentéw urazowych.}




1-choroby ukladu kestno-migsniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
(neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choroby ukladu krazenia, 5-choroby ukfadu oddechowego (przewlekle), 6-
choroby uktadu oddechowego {ostre), 7-ctoroby gruczotow wydzielania
wewneatrznego, 8-choroby dziecigce, 9-choroby psychiczne, 10-cigia, pordd
potog, 11-cukrzyea, 12-hematologia (nowotwary), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choraby uktadu moczowe —
plciowego {mgiczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — pleiowego (kobiet), 21-
choroby ukladu moczowo - pfciowego (moczowy), 22-choroby uktadu

grupy choréb

2 Qbszar tematyczny
trawignnego (watroba i traustka}, 23-choroby ukiadu trawiennego (gdrny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukladu trawiennego (dolny
cdcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaZne
(WZW), 27-choroby zakaZne (HIV), 28-choroby zakazne {inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowotnej
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. éw. Barbary w Sosnowcu
3 Poedmiot, k i ioskod ficj ) ) - ) , . . o
odmiot, ktdry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta {Podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jake istniejace)
Wybdr wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego {Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako isthiejare w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Priorytetowych PCIS
whnioskodawcg 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnloskodawcami moga byt podmioty lecznicze udzielzjgce $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM istnigje Centrum Urazowe
5 Ckres realizacji projektu od poZdziernik 2015 do grudzier 2016
6 Planowany termin ztozenia szczegélowej fiszki projekty poad obrady Komitetu Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Pclicy Paper)
8. Modernizacja istniejgcych CU ( roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO jub Szczegétawym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? I TAK
TAK
Cazy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategil
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczgcych innych Instrumentéw rozwoju
g terytorialnego, dokumentach Implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujgte fest w Planie Dziatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddztwa
strategli, programach wigloletnich w rozumieniu art. 136 Slgskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosci ex-ante ?
o ) i NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym?z pozostaw pole puste —--—eemmmmmmm e
11 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji ckreslonych zadar przez dany podmiot lub grupe pedmiotow, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w szczeg6inasci wystepowania monopalu kompetencyinego?
TAK
Zgodnosc projekty z whasciwg mapga potrzeb Frojekt jest zgodny z ogbinchrajowq mapg polrzeb w zakresie retownictwa medycznego - mapa Infrastruktura Systemu PRM
12 zdrowetnych (jeéll dotycz ) Whioskadawca projekiu zakfada modernizacie infrasrtukiury wehodzace) w sklad centrum urazowego funkcjonujgcego w
yen i yezy ramach jednostki zgodnie z Wojewddziim Planem Dziatania Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego dfa
Wojewodiztwa Slaskiego oraz ww. mapg.
1.1.27 Projekty pozakonkursowe planowane do zgioszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.2 [Nrprojektuw Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIIS.9.P.027
_ Modernizacja | dopcsazenie Wajewddzkiego Szpitala Specjalistycznega w Olsztynie na potrzeby prawidtowego
1 Tytut lub zakres projektu

funkcjonowania centrum urazowego,




1-choroby uktadu kostno-miesniowego, 2-choroby ukladu nerwowego
[neurologiczne wieku starczego), 3-ukiadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choreby uktadu kraienia, 5-choroby ukadu oddechowego {przewlekie), 6-
cheroby uktadu oddechowego (ostre), 7-cheroby gruczotdw wydzielznia
wewngtrznego, 8-choroby dzieciece, 8-choroby psychiczne, 10-cigza, pordd
potog, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia (pozostate],
14-nowoatwory nieztosliwe, 15-wady wrodzene, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka I akolic, 18-cheroby skéry, 19-cheroby ukladu moczowo —
piciowego (mezczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — ptclowega {kobiet), 21-
choroby uktzdu moczowoe - plciowego {moczowy), 22-choreby uktadu

grupy chordb

2 Obszar tematyczny
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukladu trawiennego {dolny
odcinek), 25-choroby vszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
(WIW), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine {inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (zfamania, zatrucia etc.)
31.bCU
poziom opieki zdrowotnaj
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Olsztynie
p . . ) ) - ) o
3 odmict, ktry bedzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace éwiadczed zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujgte w WPDSPRM jako istniejzce)
Wybor wnioskodawey wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego [Centrum Urazowe
4 Uzasadnienle wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako istniejace w WPDSPRM), Zgodnie z projekter Szczegdlowege Opisu Osi Priorytetowych POIS
wrioskodawca 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskodawcami moga by¢ podmioty lecznicze udrielajgce swiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od paidziernik 2015 do czerwiec 2017
6 Plancwany termin zozenta szczegétowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper)
8, Modernizacja istniejacych CU { roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szczegdlowym Qpisie PO do realizacji w trybie pozakenkursowym? l TAK
TAK
Cay projekt jest wskazany w strategil rozwoju, strategii
ZIT kub dokumentach o padobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete fest w Planie Dziclania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wolewddztwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 126 Warmirsko - Mazurskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowoséci ex-ante 7
L ) ! NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcle
’ Terytorial"‘fm? ................................ POZOSIAW DOIE PUSHE ==emmemr e emmmmme
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacii okreélonych zadad przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajgcy z przepiséw prawa TAK
lub dckumentéw strategicznych, w szczegéinoéei wystgpowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodnos¢ projektu z wiasdciwg mapg potrzeb Projekt fest zgodny z ogblniokrajowg mapg poirzeb w zakresie ratowniciwa medycznego - mapa Infrastrukiura Systemu PRM.
12 adrowotnych {jedll dotyez ] Whioskadawcea projekiu zaklada modernizacje infrasrtuktury wehodzgesi w skiad centrum urazowego funkcjonujacego w
vend yezy ramach fednostii zgodnie z WojewSdzkim Planem Dzialania Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego dia
Wojewddztwa Warmifisko - Mazurskiego oraz ww mapg.
1.1.28 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a  [Nrprojektuw Planie dziatart dla obszaru zdrowia POIS.9.P.028
1 Tytut lub zakres projektu Modernizacja i doposazenie centrum urazowege w Szpitalu Wojawod zkim SP Z0Z w Zielonej Gorze




1-choraby ukiadu kostno-migsniowego, 2-choroby ukfadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego (pozostate choroby), 4-
choraby ukiadu krazenia, 5-choroby uktadu eddechowege (przewlekle), 6-
choroby vkiadu cddechowego (ostre), 7-charoby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-chorcby metabeliczne, 17-
choroby oka i okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
piciowego (mezczyzn), 20-choroby ukiadu moczowe — plciowego (kobiet), 21-

grupy chordh

2 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo — piciowego {moczowy), 22-choroby ukfadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukfadu trawlennego {gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby uktadu trawiennego {dolny
odcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaZne
{WZW), 27-choroby zakaZne (HiV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy (ztamania, zatrucia etc.)
3.1.b-Cy
poziom opieki zdrowotne]
Szpital Wojewddzki SPZOZ w Zielonej Gorze
3 P iot, ktd i iosk icj . . s - . . . o
odmiot, ktéry bedzle wrioskodzwea/ Typ beneficjenta (Podmicty lecznicze udzielajgce $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jako istnicjgce}
Wybdr wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego (Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako fstniefgce w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegotowego Ogpisu Osi Priorytetowych POIS
whnioskodawey 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskodawcami moga byé podmioty lecznicze udzlelajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od wrzesier 2015 do grudzien 2016
6 Planowany termin ztozenia szczegétowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujacego 4 2015
7 Numer i nazwa narzedzia {zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizacja istniejacych CU { roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu 2ostat przewidziany w PO {ub Szczegétowym Opisie #O do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwolu, strategii
ZIT iub dokumentach o podcbrym charakterze
dotyczacych innych instrumentéw rozwoju
E] terytorizlnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Planie Dzilania Systemu Partstwowe Ratownictwo Medyczne dio Wojewddztwa
strategil, programach wieloletnich w rozumieniv art. 136 Lubuskiego
ustawy o finansach publiczriych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosci ex-ante ?
o . ) NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytarialnym? e e G ZOSTAW POIE PUSHE - meeme - —eeen
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okreglonych zadari przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepisdw prawa TAK
lub dokumentéw strategicanych, w szczegdlnoéei wystgpowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodno$t projektu z wlasciwg maps potrzeb Profekt fest zgodny z ogdlnokrajowg mapg polrzeb w zekresie ratownictwa medycznego - mapa infrastruktura Systemu PRM.
12 drowotnych (jedll dotyeey) Whioskodawea projektu zaklada madernizacje infrasrtuklury wehodzacej w skiad centrum wrazowego funkcfonujacege w
yeni ¥ ramach jednostkl zgodnie z Wojewsdzkim Planem Dzialania Systemu Panstwowego Rafownictwa Medycznego dla
Wojewddziwa { tibuskiego oraz ww. mapa.
1.1.29 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
l.a |Nrprojektu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.028
Madernizacja i doposazenie centrum urazowego funkcjenujacego w strukturach SPSK nr 4 w Lublinie w celu
1 Tytui lub zakres projektu ! posazent & Januiaces wiubiinie

zwigkszenla dostepnodei i skutecznosci udzielania éwiadczen ratowniczych




1-choroby ukladu kestno-miesnicwego, 2-choroby uktadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczege), 3-uktadu nerwowego {pozostale choroby), 4-
choraby ukladu krgienia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekie), 6
charoby ukiadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choroby psychiczne, 10-cigia, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia (pozostaie),
14-nowotwory niezicéliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka i ekolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo ~
piciowego {mezczyen), 20-choroby uktadu moczowo — piciowego [kobiet}, 21-
choroby uktadu moczowo — pleiowego {moczowy), 22-choroby uktadu

grupy choréh

2 Obszar tematyczny
trawiennego {watroba i trzustka), 23-choroby ukiadu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-cheroby uktadu trawiennego (dolny
odcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
{WZW), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakaine (inne), 29-
stomatologie, 20-urazy (zfamaniz, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowotne}
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 4 w Lublinie
3 Pedmiot, ktory bedzi i Typ beneficj . ) , ) .
odmiol, kidry bdzie wnioskedawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajgee Swiadczen zdrowotnych w zakreste ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM Jako istniejgce)
Wyhor wnioskadawcy wynika z faktu funkecjonowania w jego strukturze centrum urazowege (Centrum Urazowe
a Uzasadnienie wyberu podmiotu, ktéry bedzie whpisane jest jake istniejgce w WPDSPRM), Zgodnie z projektem Szczegdtowego Opisu Osi Eriorytetowych POIS
wrioskodawca 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnieskodawcami mogg by¢ podmioty lecznicze udzielajace swiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM istnigje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od lipiec 2016 do wrzesieri 2017
[ Planowany termin ztozenia szczegdtowej fiszki projektu pod obrady Komitety Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizac)z istniejacych CU { roboty budowlane , doposaienie)
Uzasadnienie realizacji projeltu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegdtowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakenkursowym? [ TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podebnym charakterze
dotyczacych Innych instrumentdw rozwoju
9 terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Planie Gziolania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wajewddrtwa
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Lubelskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajacych z warunkowosci ex-ante ?
. . . . NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Teryterialnym? e e oeeeen DO ZOSERW POIE PUSEE e e
1 Czy wystepuje prawny obowlazek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotow, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegdlnosci wystepowania monopolu kompetencyinego?
TAK
Zgodnosé projektu z wiasciwa mapa potrzeb Projekt jest zgodny z ogolnokrajowa mapq polizeb w zakresie ratownictwa modycznego - mapa Infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnyeh (jesli dotyczy) Whioskodawca profektu zakfada modernizacjp infrasrtuktury wehodzgcej w skiad centrum urazowego funkclonujacego w
yen i yezy ramach jednostki zgodnie 7 WojewGdzkim Plenem Dzatania Systemu Panistwowego Ratownictwa Medycznego dla
Wojewddziwa Lubelskiego oraz ww. mapa.
1.1.30 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujgcego w roku 2015
L.z [Nrprojektuw Plante dziatar dla obszaru zdrowia PCHS.9.P.030
Wemocnienie potencjatu diagnostyczno —terapeutyczn Centrum Urazowego Szpitala Uniwersytecklego w
1 Tytut lub zakres projektu P ) Bnosty peutycanego Lentr 85 oz ¥ £

Krakowie dla poprawy wynikéw leczenia ofiar wypadkdw w Malopolsce




1-choroby ukiadu kostno-miesniowego, 2-choroby uktadu nerwowego
{neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego {pozostate choroby), 4-
chorohy ukfadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewleke), 6-
choroby ukfadu oddechowege (ostre), 7-choroby gruczoldw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dziecigee, 9-charoby psychiczne, 10-ciaza, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematclogia {nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowotwory niezfosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabgliczne, 17-
choroby oka i ckolic, 18-choroby skary, 19-choroby uktadu moczowe —
piciowego {mgiczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — pleicwego (kohiet), 21-

grupy chordb

2 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo ~ piciowego (moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego (watroba 1 trzustka), 23-choroby ukladu trawiennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choreby ukfadu trawiennego {dolny
odcinek), 25-choroby uszu | wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakazne
(WZW), 27-choroby zakaine (HIV), 28-choroby zakazne {inne), 28-
stomatologig, 30-urazy {zlamania, zatrucia etc.)
3.1.k-CU
poziom opieki zdrowotnej
Samadzielny Publiczny Zakfad Opfeki Zdrowotnef szpital Uniwersytecki w Krakawie
p i 5 i i ficj , . . N
3 odmiot, ktdry bedzle wioskodawca/ Typ beneficjenta {Podmioty tecznicze udzielajace $wiadczer zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajace w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM Jako istniejgce)
Wybdr wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego {Centrum Urazowe
2 Uzasadnienie wyboru podmiotu, ktéry bedzie wpisane jest jako istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegdlowego Opisu Osi Priorytetowych POIS
wnioskodawca 2018-2020, w ramach Dzlatania 9.1, wnioskadawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajgce swiadczeri
zdrowotnych w zakresig ratownictwa medycznego, w ktdrych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od paddziernik 2017 do marzec 2019
[ Planowany termin ztozenia szczegdtowej fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgeego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper)
8. Modernizacja Istniejacych CU { roboty budowlane, doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegtowym Cpisie PC do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
’ TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategil
ZIT Jub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozweoju
9 teryterialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ufete jest w Planie Dzialania Systemu Padstwowe Ratownictwo Medyczne dlo Wojewddztwo
strategii, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Matopolskiego
ustawy o finansach publicznych lub dekumentach
wynikajacych z warunkewosci ex-ante ?
o ) ) NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? POZOStaw POfe PUSHE e o
1 Czy wystepuje prawny obowiazek realizacji okrelonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmictéw, wynikajgcy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentdw strategicznych, w s2czegdlnosel wystepowania monopolu kampetencyjnego?
TAK
Zgodnosc projektu z wiadciwg mapa potrzeb Projekt jest zgedny z ogdinokrajowa mapa potrzeb w zakresie ratownictwa medyeznego - mapa infrastruktura Systernu PRM.
12 zdrowstnych (jesli datycay) Whioskedawea projekiu zaldada modernizacie infrasrtuldtiry wehodzgces w sklad cenfrum urazowsgo funkgonujgcego w
: yehll vezy ramach jednosiki zgodnie z Wojewbdzkim Planem Drizlania Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego diz
Wojewddziwa Malopolskiego oraz ww. mapa.
1.1.31 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitety Sterujacego w roku 2015
1.a  |Nr projektu w Planie dzigtart dla obszaru zdrowia POIIS.8.P.031
. Doposaienie Centrum Urazowego funkcjonujacego w ramach Szpitala Uniwersyteckiege nr 1 im. Dr. A. Jurasza
1 Tytut lub zakres projektu

w Bydgoszczy




1-choroby ukladu kostno-miedniowego, 2-charoby ukfadu nerwowege
{neurclogiczne wieku starczego), 3-uktadu nerwowego {pozostate choroby), 4-
choroby uktadu krgzenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlakte), 6-
choroby uktadu oddechowego (ostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, S-choroby psychiczne, 10-cigza, poréd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia (nowotwory), 13-hematologia (pozostate),
l4-nowotwory nieztadliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metaboliczne, 17-
choroby oka ] okolic, 18-choroby skéry, 19-choroby uktadu moczowo —
pleiowego {mezczyzn), 20-choroby uktadu moczowo — plciowego {kobiet), 21-

grupy chordh

2 Obszar tematyczny choroby uktadu moczowo — piciowego (moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego (watroba i trzustka), 23-choroby ukfadu trawiennego (gérny
odcinak bez watroby i trzustki), 24-choroby ukiadu trawiennego {dalny
cdcinek), 25-choroby uszu i wyrostka sutkewatego, 26-choroby zakaine
(Wzw), 27-choroby zakaine {HIV), 28-chorcby zakazne (inne}, 29-
stomatologie, 30-urazy (zlamania, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowotnej
Szpital Uniwersytecki nr 1 im. Dr. A. Jurasza w Bydgoszczy
p . . . ) -
3 odmict, kidry bgdzie wnioskodawca/ Typ beneficjenta (Podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresle ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jako istniejace)
Wybdr wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego {Centrum Urazowe
4 Uzasadnienie wyberu podmiotu, ktory bedzie wpisane jest jako istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegdtowego QOpisu Osi Priorytetowych POIS
wnioskodawcy 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskedawcami moga by¢ podmioty lecznicze udzielajgce $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od | lipiec 2016 do wrzesier 2018
6 Planowany termin ztozenia szczegdtowej fiszki projektu pad obrady Komitetu Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Policy Paper)}
8. Modernizacja istniejgeych CU ( raboty budowlane , doposazenie}
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostal przewidziany w PO lub Szezegdtowym Opisle PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? | TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o pedobnym charakterze
dotyczacych innych instrumentdw rozwoju
] terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmiotowe CU ujete jest w Plarie Dziafania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dia Wojewddrtwa
strategi, programach wieloletnich w rozumieniu art. 136 Kufawsko - Pomerskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajgcych z warunkowosc! ex-ante ?
. . NIE
10 Czy projekt Jest uwzgledniony w Kontrakcie
Terytorialnym? e ece— - BOZOSLAW BOIE PUSHE ——r—eemeremnmememememnne
1 Czy wystepuje prawny obowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot lub grupe podmiotéw, wynikajacy z przepiséw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegéInosci wystepowania monopolu kompetencyjnego?
TAK
Zgodno$¢ projektu z wiadciwg mapg potrzeb Projeki jest Zgodny z ogoingkrajowq mapa polrzeb w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastruktura Systemu PRM.
12 zdrowotnych (jesli dotyczy) Whioskodawee projekiu zaklada medernizacie infrasriuktury wohodzgeej w skiad centrum urazowego funkgjonujacego w
yen i yezy ramach jednostid zgodnie 2 Wojewddzkim Planem Dzialania Systemu Padistwowego Ratowniclwa Medycznego dis
Wojewédztwa Kujawsko - Fomorskiego oraz ww. mepa.
1.1.32 Projekty pozakonkursowe planowane do zgloszenia pod obrady Komitetu Sterujacego w roku 2015
1.2 |Nrprojektu w Planie dziatar dla obszaru zdrowia POIiS.9.P.032
1 Tytut lub zakres projektu Doposazente Centrum Urazowego Uniwersyteckiego Szpitaia Klinicznego w Bialymstoku




1-choroby uktadu kestno-migéniowego, 2-choroby ukfadu nerwowego
(neurologiczne wieku starczego), 3-ukladu nerwowego (pozostate choroby), 4-
cheroby uktadu krazenia, 5-choroby uktadu oddechowego (przewlekte), 6-
choroby uldadu oddechowego lostre), 7-choroby gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, 8-choroby dzieciece, 9-choreby psychiczne, 10-ciaza, pordd
potdg, 11-cukrzyca, 12-hematologia {nowotwory), 13-hematologia {pozostate),
14-nowetwory nieztosliwe, 15-wady wrodzone, 16-choroby metabeliczne, 17-
choreby oka i okalic, 18-choroby skéry, 19-choroby uldadu moczowo —
ptciowego {me#czyzn), 20-cheroby ukfadu moczowo — plciowego (kobiet), 21-

grupy choréb

2 Obszar tematyczny chorooy ukiadu moczowe — piciowego (moczowy), 22-choroby ukiadu
trawiennego {watroba f trzustka), 23-choroby uktadu trawlennego (gérny
odcinek bez watroby i trzustki), 24-choroby ukiadu trawiennego {dolny
odcinek}, 25-choroby uszu i wyrostka sutkowatego, 26-choroby zakaine
{WZW), 27-choroby zakaine {RIV), 28-choroby zakazne (inne), 29-
stomatologie, 30-urazy {(ziamania, zatrucia etc.)
3.1.b-CU
poziom opieki zdrowotnej
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Biatymstoku
Podmiot, ktd i ioski ficj . . s . . . o
3 admiot, kidry bedzie wnioskodawcg/ Typ beneficjenta {Podmiaty lecznicze udrielajgce $wiadczen zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego posiadajgce w
swej strukturze CU ujete w WPDSPRM jako istniejace)
Wybor wnioskodawcy wynika z faktu funkcjonowania w jego strukturze centrum urazowego {Centrum Urazowe
a Uzasadnienie wyboru podmictu, ktéry bedzie wpisane jest jake istniejace w WPDSPRM). Zgodnie z projektem Szczegétowego Opisu Osi Pricrytetowych POIS
wnioskodawcg 2014-2020, w ramach Dziatania 9.1, wnioskodawcami moga byé podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, w ktérych zgodnie z WPDSPRM istnieje Centrum Urazowe
5 Okres realizacji projektu od paidziernik 2015 do grudzieri 2019
6 Planowany termin ztozenia szczegdtowe] fiszki projektu pod obrady Komitetu Sterujgcego 3 2015
7 Numer i nazwa narzedzia (zgodnie z Palicy Paper)
8. Modernizacja istniejgcyeh CU { roboty budowlane , doposazenie)
Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
8 Czy typ projektu zostat przewidziany w PO lub Szczegétowym Opisie PO do realizacji w trybie pozakonkursowym? I TAK
TAK
Czy projekt jest wskazany w strategii rozwoju, strategii
ZIT lub dokumentach o podobnym charakterze
dotyczgcych innyeh instrumentéw rozwoju
9  [terytorialnego, dokumentach implementacyjnych do Przedmivtowe CU ujgte jest w Pianie Dziatania Systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne dio Wojewddztwa
strategii, programach wigloletnich w rozumieniu art. 136 Podlaskiego
ustawy o finansach publicznych lub dokumentach
wynikajaeych z warunkowosci ex-ante ?
. . . . NIE
10 Czy projekt jest uwzgledniony w Kontrakcie
Teytorialym? POZOStAW POIS PUSTS ——mmmm e
1 Czy wystgpuje prawny chowigzek realizacji okreslonych zadan przez dany podmiot fub grube podmictdw, wynikajacy z przepisdw prawa TAK
lub dokumentéw strategicznych, w szczegéinodcl wystepowania monopelu kompetencyinego?
TAK
Zgodnoét projektu z wiasciwg mapa potrzeb Projekt jest zgadny z ogainokrajows mapg polrzelh w zakresie ratownictwa medycznego - mapa Infrastrukiura Systemu PRM.
12 zdrowotnych {jecli dotyczy) Whioskodawca projektu zaklada modernizesge infrasriuktury wohodzgcef w sklad centrum urazowego funkcjonujgcego w
yen i yezy ramach jednosthi zgodnie 2 Wojewddzkim Planem Dzialania Systemu Paistwowego Ratownictwa Medycznego dia
Wojewddztwa Podlaskiego oraz ww. mapa.
1.2 Projekty pozakonkursowe, kt6re beda zgioszone pod obrady Komitetu po przyjeciu map potrzeb zdrowotnych
1 2 3 4 5
Nr
jeki
proye t_u Obszar tematyczny / Mapa
wPlanie Numer narzedzia otrzeb zdrowotnych, z ktdrej
dzialas Tytut lub zakres projektu Beneficjent ) X . P ) yem o )
dla (zgodnie z Policy Paper} wynika potrzeba realizacji
rojektu
ohszaru proje

zdrowia




1.3 Projekty pozakonkursowe, ktérych realizacja jest kontynuowana
(krétsza karta projektu - bedzie uzywana dopiero w kolejnych latach)

1 2 3 4 5 & 7 8 9
Nr
rojektu Kwota
prol ) Data akceptacji Numer planowanych Gléwne
w Planie fiszki projektu Planowany narzedzia catkowitych wskazniki
dziatan Nr projektu w systemie informatycznym $L2014 proj ) Tytut projektu | Beneficjent | okres realizacji N ) 'y A
dis przez Komitet roiektu {zgodnie z wydatkéw w | reslizowane
obszary Sterujgcy proj Policy Paper) projekcie przez projekt
) {w PLN)
drowia
2.1.1 Konkursy, ktére zostang ogloszone w roku 2015
1 Nr konkursu w Planie dziatai dla obszaru zdrowia : POIIS.9.K.001
2 Plancwany termin ogteszenia konkursu: miesige/kwartat wrzesier rok 2015
3 Planowany termin rozpoczecia nabory: miesigc/kwartat paidziernik rok 2015
regionalny
wojewddztwo 14-mazowieckie
4 Obszar geograficzny, ktérego kenkurs dotyczy: .
powiat
uwagi obszar geograficzny konkursu dotyczy catego wojewddztwa
7. Wsparcie istniejgcych SOR, ze szczegdinym uwzglednieniem stanowisk wstepnej intensywne] terapii {roboty
budowlane, doposazenie)
5 Numer narzgdzia {zgodnie z Policy Paper)
EFRR
it -
catkowita wartos¢ alokacii 20000 00
6 Planowana catkowita alokacja w PLN {wPLN)
Planowane wspdtfinansocwanie Wspétfinansowanie krajowe {w
80%
UE (w %) %) 20%
2 Potencjalni beneficjencl/ Typy beneficjentow zgodnie 2

$200P:

inne (wskazaé jakie):

Podmioty lecznicze udrielajace $wiadczen zdrowotnych w zakresie
ratownictwa medycznego posiadajgce w swej strukturze SOR ujety w
WPDSPRM jako istniejacy (forma prawna — kod 116, kod 117, kod 146, kod

165)




Wskainiki kluczowe (rezultatu i produktu) oraz wskazniki
specyficzne (jesti dotycza) osiagnigte dzieki konkursowi

Liczba wspartych podmiotow leczniczych [zaklada warteét docelowa w ramach korkursy — Aszt}, wtym:
Liczba wspartych podmiotdw feczniczych udzielajacych swiadezer ratownictwa medycznege lub jednostek
organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania $wiadczed niezbednych dla ratownictwa
medycznego[zaktada wartod¢ docelowa w ramach kenkursu — 4szt],
Nakfady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej {zaktada wartoéé docelowa w ramach konkursu — 11,25
min z],
Liczba wybudowanych/wyremontowanych calodobowych lotnisk lub ladowisk dla Smigtowcdw przy
podmiotach leczniczych(zaktada wartos¢ docelowa w ramach konkursu — 2 szt],, w tym:
Liczba wybudowanych lotnisk/ladowisk dla $migiowcdwizaktada wartosé docelowa w ramach konkurst — 0
szt],
Liczba przebudowanych lotnisk/ladewisk dla émiglowcéw(zakiada wartodé docelowa w ramach konkursy —
2szt],
Liczba leczonych w podmictach leczniczych objetych wsparciern — 62 tys. 0s./rok

Uzasadnienie potrzeby interwencji érodkam! EFSI w
trybie konkursowym {w danym obszarze tematycznym:

Pomima znaczgeej poprawy infrastruktury SOR, m.in. w wyniku wykorzystania érodkéw europejskich w latach
2007-2013, nadal istniejg potrzeby w zzkresie remontu | doposazenia w sprzgt medyczny. W szczegdlnodci
czed¢ SOR posiada zbyt matg, w stosunku do potrzeb, baze stanowiskowa w poszczegdinych obszarach
wymienionych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 3 fistopada 2011 r. w sprawie szpitalnego oddziatu
ratunkowego ! wymaga zorganizowania oraz wyposazenia kolejnych stanowisk, w szczegdineéci, jak wykazato
badanie , Szpitalne Oddziaty Ratunkowe. Analiza dzialalnosci” przeprowadzene w 2013 r. przez Centrum
Monitorowania Jzkodci w Ochronie Zdrowia, stanowisk wstepnej intensywne] terapii. Rozbudowa lub
przebudowa poszczegdinych cbszardw oddziatéw lub ciagdw komunikacyjnych zwigkszy z kolei dostepnosé do
$wiadczen dla 0s6b w stanie naglego zagrozenia zdrowia lub ycia, poprawi ich jakesé i komfort leczenia oraz
usprawni pracg personelu. Co wiecej, SOR, jako jednostkl zajmujace sie przywracaniem i stahilizacjg funkeji
iyciowych pacjentdw w stanie naglym, ich wsteprg diagnostyka {takze cbrazowa} eraz natychmiastowym
leczeniem, w tym zabiegowym, zobowigzane s3 do systematycznego uzupelnianfa i odnawiania bazy sprzetowej
zaréwno ze wzgledu na postep dokonujacy sie w medycynie, j2k i z powodu duzej ficzby oséb przyjmowanych w
ciggu doby, co powoduje szybkie zuzywanie sie sprzetu.
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Typ/typy projektdw {operaci) przewidziane do realizagji
w ramach konkursu

1 Wspareie istniejgcych szpitalnych cddzialdw ratunkowych, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanowisk
wstepnej intensywnej terapii {roboty budowlane, doposasenie)

W przypadkuy, kiedy w celu osiggnigcia petnej funkgjonalnoéei SOR niezbedne Jest przeprowadzenie prac w
zakresle budowy/remontu calodobowego ladowiska lub lotniska dla $miglowcéw, prace te powinny zostaé
ujete w zakresie rzeczowym projektu dotyczacego wsparcia istniejacego SOR.

Dotyczy SOR wpisanych do WPDSPRM jake istniejace.

2

3

11

1 Promowane bedg projekty efektywne kosztowo i realizowane przez podmiocty, ktére wykazujg najwieksza
efektywnodé finansowg (wskaznik biezace] plynnosc finansowei, wskasnik zadiuzenia ogdlem, wskaénik
rentownosci netto, racjonalnosé i efektywnoéé wydatkow projektu)

2 Promowane bedq projekty, kidre s3 komplementarne do innych projektéw finansowanych ze $rodkéw UE
(réwniez realizowanych we wczeéniejszych okresach programowania}, ze srodkdw krajowych lub innych Zradet

Rekomendacje Komitetu Sterujacege dot. kryteridw
wyhoru projektéw

3 Promowane beda projekty pozytywnie wplywajace na poprawe dostepu do twiadczed opleki zdrowotnej. {np.
odlegtost od najblizszego SOR)

4 Projekt jest zgodny z odpowiednia mapg potrzeb zdrowotnych — Wojewadzkim Planem Dziatania Systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego (kryterium dostepu) + ogélnckrajowg mapa potrzeb w zakresie
ratownictwa medycznego

5 Udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych w zakresie lub w zwigzku z
zakresem chjetym wsparciem.

2.1.2 Kon

kursy, ktére zostana ogloszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia :

POI$.9.K.002

Planowany termin ogloszenia konkursu:

miesigc/kwartat wrzesien rok 2015

Plancwany termin rozpoczecia naboru:

miesigc/kwartat paidziernik rok 2015

regionalny

Obszar geograficzny, kidrego konkurs dotyczy:

2-dolnoslgskie, 4-kujawsko-pomorskie, 6-lubelskie, 8-lubuskie, 10-16dzkie, 12-
matopolskie, 16-opcliskie, 18-podkarpackie, 20-podlaskie, 22-pomorskie, 24-
Slaskie, 26-4wigtokrzyskie, 28-warminsko-mazurskie, 30-wielkopolskie, 32-
2achodniopomerskie

wojewddztwo

powiat

uwagi




Numer narzedzia (zgodnie z Policy Paper)

7. Wsparcie istnigjgcych SOR, ze szezegdlnym uwzglednieniem stanowisk wstepne] Intensywnej terapii {roboty
budowtane, doposazenie)

EFRR

Planowana catkowita alokacja w PLN

catkowita wartosé alokacji
{wPLN)

160 000 000

Plancwane wspétfinansowanie 85% Wspolfinansowanie krajowe (w
0

UE (W %] %, 15%

Potencjalni beneficjenci/ Typy beneficjentéw zgodnie z
$ZOO0P;

Pedmioty lecznicze udzielajgce dwiadczen zdrowotnych w zakresie
ratownictwa medyczrego posiadajace w swej strukturze SOR ujety w
WPDSPRM jako tstniejacy {forma prawna — kod 116, kod 117, kod 146, kod
165}

inne (wskazac jakie}:

Wskainiki kluczowe (rezultatu | produktu) oraz wskazniki
specyficzne (jesli dotyczg) osiggnigte dzieki konkursowi

Liczba wspartych podmiotow leczniczych[zakiada wartoéé docelowa w ramach konkursu — 30szt], w tym:

o Liczba wspartych podmiotéw leczniczych udzielajgeych swiadczen ratownictwa medycznego lub jednostek
organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania swiadczen niezbednych dla ratownictwa
medycznego[zaktada wartos< docelowa w ramach konkursu — 30szt],

Naktady inwestycyine na zakup aparatury medycznej[zaklada wartoés docelowa w ramach konkursu — 84 min
],

Liczba wybudowanych/wyremontowarych catodobowych lotnisk lub ladowisk dia émigfowcow przy
podmiotach leczniczych[zaklada warto$¢ docelowa w ramach konkursu — 17 szt.], w tym:
ticzba wybudowanych lotnisk/lgdowisk dla smigtowcéw [2aktada wartoi¢ docefowa w ramach konkursy —
Oszt],

Liczba przebudowanvych lotnisk/ladowisk dla §miglowcéw [zaktada wartoéé docelowa w ramach konkursu —
17szt],

Liczba leczenych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem — 467 tys. os./rok

Uzasadnienie potrzeby interwenci srodkami EFSI w
trybie konkursowym (w danym obszarze tematycznym):

Pomimo znaczgce] poprawy infrastruktury SOR, m.in. w wyniku wykorzystania srodkéw europejskich w latach
2007-2013, nadal istniejq potrzeby w zakresie remontu i dopesazenia w sprzet medyczny. W szczegélnosch
czgS¢ SOR posiada zbyt mata, w stosunku do potrzeb, baze stanowiskows w poszczegdinych obszarach
wymienionych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowta z dnia 3 listopada 2011 r. w sprawie szpitalnego oddziafu
ratunkowego | wymaga rorganizowania oraz wyposazenia kolejnych stanowisk, w szczegdlnosci, jak wykazato
badanie ,Szpitalne Oddziaty Ratunkowe. Analiza dziatalnosci” przeprowadzone w 2013 r, przez Centrum
Monitorowania Jakosci w Ochrenie Zdrowia, stanowisk wstepnej intensywne] terapil. Rozbudowa {uk
przebudowa poszczegodinych obszardw oddziatow lub ciaggdw komunikacyjnych zwiekszy z kolei dostepnodé do
$wiadczen dla osdb w stanie nagiego zagrozenia zdrowiz lub tycia, poprawiich jakos¢ i komfort leczenia oraz
usprawni pracg personefu. Co wigcej, SOR, jako jednostki zajmujace sig przywracaniem i stabilizacjg funkgji
2yclowych pacjentdw w stanie naglym, ich wstepna diagnostyka (takie obrazowa) oraz natychmiastowym
leczeniem, w tym zablegowym, zobowigzane sa do systematycznego uzupetniania i odnawiania bazy sprzetowej
zardwno ze wzglgdu na postep dokonujacy sig w medycynie, jak i z powodu duze] liczby osdh przyjmowanych w
ciggu doby, co powoduje szybkie zuzywanie sie sprzetu.

10

Typ/typy projektow (operac]i} preewidziane do realizacji
w ramach konkursu

11. Wsparcie istnigjgeych szpitalnych cddziatdw ratunkowych, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanowisk
wstgpnej intensywnej terapii (roboty budowlane, doposazenie)

W przypadkuy, kiedy w celu osiagnigcia pelnej funkcjonalnosei SOR niezbedne jest przeprowadzenie prac w
zakresie budowy/remontu cafodobowege lgdowiska lub lotniska dla émigtowcdw, prace te powinny zostaé
ujete w zakresie rzeczowym projektu dotyczacego wsparcia istniejacego SOR.

Dotyczy SOR wpisanych do WPDSPRM jako istnigjace.

2

3

11

Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dot. kryteridéw

1 Promowane bedq projekty efektywne kosrtowa i realizowane przez podmioty, ktdre wykazuja najwigkszg
efektywnos¢ finansowa (wskainik biezacej plynnosct finansowej, wskaznik zadtuzenia ogdlem, wskaznik
rentownosci netto, racjonalnosé i efektywnodé wydatkdw projektu}

2 Promowane bedg projekty, ktore sg komplementarne do innyeh projektéw finansowanych ze érodkow UE
{réwniez realizowanych we wezedniejseych okresach programowania), ze éradkdw krajowych Iub innych #rédet

3 Promowane bedg projekty pozytywnie wplywajace na poprawg dostgpu do $wiadczef opieki zdrowotnej. {np.

wyboaru projektow

odlegtodé od najblizszego SOR)




4 Prajekt jest zgodny z odpowiednia mapg potrzel zdrowotnych — Wojewsdzkim Planem Dzialania Systemu
Paristwowego Ratewnictwa Medycznego {kryterium dostepu) + ogdlnokrajows mapg potrzeb w zakresie
ratownictwa medycznego

5 Udzielanie $wiadczert opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych w zakresie lub w zwigzku z
zakresem objetym wsparciem.

2.1.3 Kon

kursy, ktére zostana ogloszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatan dla cbszaru zdrowia ;

POIIS.9.K.003

Planowany termin ogloszenia kenkursu:

miesigc/kwartat listopad rok 2015

Planowany termin rozpoczecia naboru:

miesigc/kwartat styczer rok 2016

regionainy

Obszar geograficzny, ktérego konkurs dotyczy:

wojewddztwo 14-mazowieckie

powiat

uwagi

Numer narzedzia (zgodnie z Policy Paper)

12. Wsparcie ponadregionalnych podmiotdw leczniczych udzielajacych $wiadczers zdrowotnych stacjonarnych
i catodobowyceh na rzecz osob dorostych, dedykowanych chorobom, ktére s3 stotng przyczyng dezaktywizagji
zawodowej {roboty budowlane, doposaienie)

EFRR

Planowana catkowita alokacja w PLN

catkowita wartosé alokacji

23 000 000,0
(w PLN } 0

Planowane wspotfinansowanie Wspdlfinansowanie krajowe {w
80%
UE (w %} %) 20%

Potencjalni beneficjenci/ Typy beneficjentdw zgodnie z
5200p:

2-podmioty lecznicze (a takie przedsiebiorcy powstali z ich przeksztaleenia) utworzone przez ministra lub
centralny organ administracji rzadowej, publiczng uczelnig medyczna lub publiczng uczelnis prowadzgcg
dziatalnoé¢ dydaktyczng | badawezg w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzgce badania
naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie ochrony 2drowia

inne {wskaza¢ jakie):

Wskainiki kluczowe {rezultatu i produktu} craz wskazniki
specyficzne (jeshi dotycza) osiagniete dzieki kankursowi

Liczba wspartych podmictow leczniczych[zaklada wartosc docelowa w ramach konkursu - 2 szt], w tym:
o Liczba wspartych podmiotéw ieczniczych z wylgczenie ratownictwa medycanego [zaklada wartodé docelowa
w ramach konkursu — 2 szt],
Nakiady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej[zaktada wartoéé docelowa w ramach kenkursu— 10min
zt],
Liczba leczorych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem - 38,6 tys. 0s.

Uzasadnienie potrzeby interwencji rodkami EFSl w
trybie konkursowym (w danym obszarze tematycznym):

Wyhdr kardiologii dokonary zosta na padstawle analizy aktualnych trendéw epidemiologicznych oraz
demograficznych. Choroby uktadu krazenia s3 zdecydowanie cherobami najbardzie] zagraiajgcymi zyciu
mieszkancow Polskl. W 2011 r. stanowily one przyczyng 40% zgondw mezczyzn 1 51,1% zgondw kobiet. WHO
przewiduje, ze pozostang one gtdwna prayczyng umieralnoéct w krajach rozwinietych do co najmniej 2030
roku.Jak wynika z analiz prowadzonych w Naradowym Instytucie Zdrowia Publicznege — Pafstwowym Zakiadzie
Higieny {NIZP-PZH), to wiasnie wigksze zagrozenie tycia chorobami ukladu krazenia w Polsce w pordwnaniu z
przecigtng sytuacja w krajach UE w decydujacym stopniu odpowiada za krotsze zycie miaszkaricéw Polski.
Konkurs wpisuje sig w cel operacyjny A Rozwdj profilaktyki zdrowotne], diagnostyki i medycyny naprawcze
ukierunkowany na gléwne problemy epidemiologiczne w Polsce wskazany w Policy Paper dla ochorny zdrowia
na lata 2014 -2020. Przewidywany zakres wsparcia Jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczacym
zmniejszenia zachorowalnosdl i przedwezesnej umieralnosei z powodu chordb naczyniowo - sercowych, w tym
udarow mazgu.

10

Typ/typy projektdw {operacji) przewidziane do realizacji
w ramach konkursu

1 Wsparcie oddziatéw oraz Innych jednostek organizacyjnych szpitali ponadregionalnych udzielajgcych
swiadczen zdrowotnych stacjonarnych i catodebowych na rzecz os6b dorostych, dedykowanych chorobom
uktadu krazenia (roboty budowlane, doposazenie)

2 Wsparcle pracowni diagnostycanych oraz Innych jednostek zajmujacych sig diagnostyks wsptpracujacych z

jednostkami wymlenionymiw pkt 1 (roboty budowlane, doposazenie).




3

11

Rekomendacje Komitetu Sterujacego dot, kryteridw
wyboru projektow

1 Zgodnost z wiadciwg mapg potrzeb zdrowatnych (kryterium formalne -dopuszczajgce)

2 Udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne] finansowanych ze srodkéw publicznych (kryterium formalne -
dopuszczajgce)

3 Efektywnos¢ kosztowa projektu [racjonalnodé | efektywnose wydatkdw projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajace)

4 Adekwatnos¢ dziatar do potrzeb (kryterium formalne -dopuszczajace)

5 Jakosé {Sprawdzane bedzie posiadznie przez podmiot leczniczy akredytagji wydanej na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacji w ochronie zdrowia) - kryterium merytoryczne | stopnia (rdznicujgce)

& Ksztatcenie {Podmiot leczniczy uczestniczy w ksztaiceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réznicujace)

7 Efektywnost podmiotu leczniczego w wymiarze finansowym. Oceniany bedzie kazdy z osobna:
- Wskazniki ptynnosci

- Wskazniki zadtuzenia wymagalnego

- Wskainik zadtuzenia ogdlnego

- Wskainiki rentownodci netto

(kryteria merytarycene | stopnia (roznicujace))

g Frogram restrukEuryzacy (Posiadanie prze? WNTOSKOGaweg ZalWISrZonegs prZet jeg0 poamit TWOTZacy

programu restrukturyzacji podmictu leczniczego zawierajgcego dziatania prowadzgce do poprawy jego
efektywnodci oraz analiza czy prejekt jest elementem przedstawionego programu) - kryterium merytoryczne {
stopnia (réznicujace)

9 Wspéipraca z innymi podmiotami leczniczymi (Realizacja przez podmiot leczniczy dziatari konsalidacyjryeh lub
innych form wspétpracy 2 podmiotami leczniczymt w celu wzmocnienia efektywnoscl finansowej podmiotow
leczniczych oraz ograniczenla kosztéw systemu)- kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace)

10 Informatyczne systemy szpitalne {Posiadanie przez podmiot leczniczy informatycznych systeméw
szpitalnych) - kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace)

11 Badania kliniczne niekomercyjne (Realizowanie przez podmiot leczniczy badan klinicznych niekamercyjnych)
- kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujgce)

12 Efektywnost w wymiarze technicznym {Poziom wykorzystania (cbtozenie) 1ézek w oddziatach lub innych
jednostkach organizacyjnych objgtych zakresem projektu {dane za rok poprzedzajgcy rok ztozenia wniosku o
dofinansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia (réinicujace)

13 Efektywno$é energetyczna (Uwzglednienie w projekcie rozwiazan przyczyniajacych sie do poprowy
efektywnosci energetycznej, w szczegélnodei do obnizenia zuzycia energii lub efektywniejszego jej
wykorzystywania/zmniejszenia energochlonncsci oblektu) - kryterium meryteryczne | stopnia {réznicujace)

14 Efektywnosc ekonomiczna (Ekonomiczna stopa zwrot) - kryterium meryteryczne | stopnia (réinicujace)

15 Komplementarnoéé i synergia projektu (Powigzanie projektu z Innymi dziataniami realizowanymi przez
podmiot leczniczy np. ze srodkdw EFRR, EFS, publicznych iub prywatnych srodkéw krajowych) - kryterium
merytoryczne | stopnia {rdznicujace)

16 Zakres imwestycji objetej projektern (Uwzglednienie w projekcie dziatan zwiazanych z dostosowaniem
infrastruktury Bloku Operacyjnego wraz ze sterylizatornia do obowigzujacych przepisdw oraz dziatan
zwigzanych z dostosowaniem infrastruktury Oddziatu/éw Anestezjologii | Intensywne] Terapii do
obowlgzujacych przepiséw) - kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace)

17 Wplyw projektu na zwigkszenie liczby stanowisk intensywne] terapii w oddzialach AT - kryterium
merytoryczne | stopnia {réznicujgce)

18 Szybkoid i precyzja diagnostyki (Uwzglednienie w projekcie wymiany przestarzatych urzadzed na nowe,
szybsze | bardziej precyzyjne wyroby medyczne) - kryterium merytoryczne | stopnia {roznicujace)

19 Wykorzystanie zakupionych urzadzer w ramach A0S - kryterium merytoryczne | stopnia {réEnicujgce)

20 Skrécenie sredniego czasu hospitalizacji (Wplyw realizacji projektu na skrécenie sredniego czasu
haspitalizacji na cddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w
drugim roku po zakoriczeniu realizacji projektu w stosunku do roku bazowego (rok poprzedzajacy rok ztoienia
whniosky o definansowanie)} - kryterium merytoryczne | stopnia {rdznicujace)

21 Zakazenia szpitalne (Wplyw realizacji projektu na spadek ryzyka wystapienia zakazen szpitalnych na
oddziatach lub innych jednostkach crganizacyjnych szpitala objetych zokresem projektu w stosunku do roky
bazowego (rok poprzedzajgcy rek zozenia wnlosku o dofinansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia
(réznicujgce)

22 Jakosc i trafnos¢ wdrazanych metod leczenia {Wnioskodawca udziela lub bedzie udzielat najpéiniej po
zrealizowaniu projektu Swiadczen zdrowotnych przy usyciu narzedzl telemedycznych w ramach oddzliatéw lub
Jednostek organizacyjrych szpitala objetych zakresem projektu w celu poprawy jakosci i trafnotc wdrazanych
meted leczenia) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujgce)

23 Logika projektu (kryterium formalne - dopuszczajace)

24 Analiza ryzyka {kryterium formalne - dopuszczajace)




25 Kadra medyczna do obstugi wyrobéw medycznych (Wnioskodawca dysponuje lub najpdiniej w dniu
zakoriczenia okresu kwalifikowalnosci wydatkow okreslonege w umowie o dofinansowanie projektu bedzle
dyspanowat kadrg medyczng odpewiednio wykwaliftkowang do obstugi wyrobéw medycznych objetych
projektem) {kryterium formalne - dopuszczajace)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medycznej (Wnioskodawca dyspenuje Jub najpdzniej w dniu
zakoriczenia okresu kwalifixowalnogel wydatkéw okredlenego w umowie ¢ dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat Infrastruktura techniczng niezbedna do Instalacji I uzytkowania sprzetu i aparatury medycznej
objete] projektem) (kryterium formalne - dopuszczajace)

2.1.4 Konkursy, ktére zostana ogloszone w roku 2015
Nr kenkursu w Planie dziatar dla obszaru zdrowia POIS.9.K.004
Planowany tarmin ogloszenia konkursu: miesigc/kwartal listopod rek 2015
Planowany termin rozpoczecia naboru: miesige/kwartat styczen rok 2016
regionalny

Obszar geograficzny, ktérego konkurs dotyezy:

2-dolnoslgskie, 4-kujawsko-pomorskie, 6-lubelskie, 8-lubuskie, 10-tédzkie, 12-
malopolskie, 16-opolskie, 18-podkarpackie, 20-podlaskie, 22-pomorskie, 24-

jewsd ,
wolewdcztwo Slaskie, 26-swigtokrzyskie, 28-warmirisko-mazurskie, 30-wielkopolskie, 32-
zachodniopomorskie
powiat
uwagi

Numer narzgdzia (zgodnie z Policy Paper)

12, Wsparcie ponadregionalnych podmiotéw leczniczych udzielajgeych swiadczen zdrowotnych stacjonarnych
i catodobowych na rzecz eséb dorastych, dedykowanych chorobom, ktére sy istotng przyczyng dezaktywizacji
zawodowej (roboty budowlane, doposazenie)

Planowana catkowita alokacja w PLN

EFRR
catkowita wartosé alokacji
0000
(wPLN) 98 oo
Planowane wspd&Hfinansowanie Wspotfinansowanie krajowe {w
. 85% N
UE (w %) %) 15%

Potencjalni beneficjenci/ Typy beneficjentdw zgodnie 2
S200P:

2-podmioty lecznicze (a takie przedsiebiorcy powstall z ich przeksztatcenia) utworzone przez ministra lub
cantralny organ administracji rzadowej, publiczng uczelnie medyczn lub publiczna uczelnie prowadzgcy
dziatalnos¢ dydaktyczng i badawezg w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzace badania
naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie ochrony zdrowia

inne {wskazaé jakie):

Wskazniki kluczowe {rezultatu i produktu) oraz wskasniki
specyficzne (jesli dotycza) osiggniete dzieki konkursow!

Liczba wspartych padmiotdw leczniczychizakiada wartaé¢ docelowa w ramach kenkursu — 5 szt], w tym:
Liczba wspartych podmictdw leczniczych z wylaczeniem ratownictwa medycznego [zakiada wartoéé docelowa
w ramach konkursu - 5 szt),

Naktady inwestycyjne na zakup aparatury medyczne)[zaklada warto$¢ docelowa w ramach konkursu— 44 min
zf],

Liczba leczonych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem - 96,5 tys. os.

Uzasadnienie potrzeby interwencji érodkami EFS| w
trybie konkursowym (w danym obszarze tematycznym):

Wybor kardiologii dokonany zostat na podstawie analizy aktualnych trendéw epldemiologicznych oraz
demograficznych. Choroby uktadu krazenia s3 zdecydowanie chorobami najbardziej zagraiajacymi zyciu
mieszkaricow Polski, W 2011 r. stanowity one przyczyng 40% zgonéw mezczyzn i 51,1% zgondw kobist. WHO
przewiduje, ze pozostang one gtéwng przyczyng umierainesei w krajach rozwinistych do o najmniej 2030
roku.Jak wynika z analiz prowadzonych w Narodowym Instytucie Zdrowia Publicznege — Panstwowym Zaktadzie
Higieny {NIZP-PZH), to wiadnie wigksze zagrozenie zycia chorobami uldadu krazenia w Polsce w poréwnaniu z
przecigtng sytuacjy w krajach UL w decydujacym stopniu odpowiada za krdtsze 2ycie mieszkaricéw Polski.
Konkurs wpisuje sig w cel operacyjny A Rozwdj profilaktyki zdrowotnej, diagnostyki i medycyny naprawczej
ukierunkowany na glowne problemy epidemiologicene w Polsce wskazany w Policy Paper dla ochorny zdrowia
na lata 2014 -2020, Przewidywany zakres wsparcia jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczaeym
zmnigjszenia zachorowalnosci | przedwezesnej umieralnodci z powadu chordb naczyniowa - sercowych, w tym

udardw mézgu.
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Typ/typy projekidw (operac)i) przewidziane do realizacji
w ramach konkursu

1 Wsparcie oddziatdw oraz innych jednostek crganizacyjnych szpitali ponadregionalnych udzielajacych
swiadczen zdrowotnych stacjonarnych i calodobowych na rzecz oséb dorostych, dedykowanych chercbam
uktadu krazenia (roboty budowlane, doposazenie)

2 Wsparcie pracowni diagnostycznych oraz innych jednostek zajmujgcych sie diagnostyka wspétpracujgcych z
jednostkami wymienionymi w pkt 1 {roboty budowlane, doposazenie).

3

11

Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dot. kryteridw
wyboru projektéw

1 Zgodnoéé z wiasciwg mapg potrzeb zdrowotnych (kryterium formalne -dopuszezajgce)

2 Udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych (kryterium fermalne -
dopuszczajace)

3 Efektywnos kosztowa projektu (racjonalnosé i efektywnesé wydatkdw projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajgce)

4 Adekwatno$d dzialari do potrzeb (kryterivm formaine -dopuszczajace)

5 Jakoéé (Sprawdzane bedzie posiadanie przez podmict leczniczy akredytac]l wydane] na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. ¢ akredytacji w ochronie 2drowia) - kryterium merytoryczne | stapnia (réznicujace)

6 Ksztatcenie (Podmiot leczniczy uczestniczy w ksztalceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réinicujace)

KaZUy 2 050DNd?
- Wskainiki plynnosci
- Wskainiki zadtuzenia wymagalnego
- Wskainik zadiuzenia ogélnego
- Wskazniki rentownoéci netto
{kryteria merytoryczne i stopnia (réznicujgce})

8 Program restrukturyzacji (Posiadanie przez Wnicskodawce zatwierdzonego przez jego podmiot tworzacy
programu restrukturyzacji podmiotu leczniczego zawierajacego dziatania prowadzace do poprawy jego
efektywnosci oraz analiza czy projekt jest elementem przedstawionego programu) - kryterium merytoryczne !
stopnia {réznicujgce)

9 Wspdipraca 2 innymi pod miotami leczniczymi {Reallzacta przez podmiot leczniczy dzistart konsolidacyjnych lub
innych form wspdipracy z podmiotami leczniczymi w celu wzmoenienia efektywnosci finansowe] podmiotéw
leczniczych oraz ograniczenia kosztow systemu)- kryterium merytoryczne | stopnia [rdinicujace)

10 Informatyczne systemy szpitaine {Posiadanie przez podmiot leczniczy informatycanych systemdw
szpitalnych} - kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace)

11 Badania kiiniczne niekomercyjne (Realizowanie przez podmiot feczniczy badar klinicznych nlekomercyjnych)
- kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujgce)

12 Efektywnos¢ w wymiarze technicznym (Poziom wykorzystania (oblozenie) 16zek w oddziatach lub innych
jednostkach erganizacyjnych objetych zakresem projektu {dane za rok poprzedzajacy rok zozenia wniosku o
dofinansowanie) - kryterium meryteryczne | stopnia {réinicujgce)

13 Efektywnos¢ energetyczna (Uwzglednienie w projekcie rozwigzen przyczyniajgcych sie do poprawy
efektywnosci energetycznef, w szczegdlnosci do obnizenia zuzycia energii lub efektywniejszego jef
wykarzystywanis/zmniejszenia energochtonnodci ohiektu) - kryterlum merytoryczne | stopnia (réznicujace)

14 Efektywnos¢ ekonomiczna (Ekonomiczna stopa zwrot) - kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujgce)

15 Komplementarnoéé i synergia projektu {Powigzanie projektu z innymi dziataniami realizowanymi przez
podmiot leczniczy np. za érodkéw EFRR, EFS, publicznych lub prywatnych &rodkéw krajowych) - kryterium
merytoryczne | stopnia {roznicujace)

infrastruktury Bloku Operacyjnego wraz ze sterylizatorniy do obowigzujacych przepistw oraz dziatar

17 Wpiyw projektu na zwigkszenie liczby stanowisk intensywnej terapii w oddzigtach AilT - kryterium
meryteryczne | stopnia (réznicujgce)

18 Szybkosc i precyzja diagnostyki (Uwzglednienle w projekcie wymiany przestarzatych urzadzed na nowe,
szybsze | bardzie] precyzyjne wyroby medycane) - kryterlum merytoryczne | stopnia {réinicujace}

19 Wykorzystanle zakupionych urzgdzen w ramach AOS - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujgce)

20 Skrocenie Sredniego czasu hospitalizacji (Wplyw realizacji projektu na skrécenie dredniego czasu
hospitalizacji na oddziafach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objgtych zakresem projektu w
drugim roku po zakoriczeniu realizacji projektu w stosunku do roku bazowego {rok poprzedzajacy rok ztozenia

21 Zakazenia szpitalne (Wptyw realizacji projektu na spadek ryzyka wystapienia zakazen szpitainych na
eddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala chjetych zakresem projektu w stosunku do roku
bazowego (rok poprzedzajacy rok ztozenia wniosku o dofinansowanie] - kryterium merytoryezne | stopnia
(rdZnicujace)

22 Jakost i trafnose wdrazanych metod leczenia (Wnicskodawca udziela lub bedzie udzielal najpéiniej po
zrealizowaniu projektu $wiadczen zdrowotnych przy uiyciu narzedzi telemedycznych w ramach oddziatéw lub
jednostek crganizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w celu poprawy jakosci | trafnodci wdrazanych
metod leczenia) - kryterium merytoryczne | stognia {réznicujace)

23 Logika projektu (kryterium formalne - dopuszczajgce)

24 Analiza ryzyka (kryterium formalne - dopuszczajace)




25 Kadra medyczna do obsfugi wyrobéw medycznych (Whioskodewca dyspenuje Tub najpoinie] w dniu
zakoriczenia ckresu kwalifikowalnosci wydatkéw okreélonego w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat kadrag medyczng odpowiednio wykwalifikowang do obslugi wyrobdw medycznych objetych
projektem) (kryterium formalne - dopuszczajgce)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medycznej {Whioskadawca dysponufe lub najpéiniej w dniu
zakoniczenia okresu kwalifikowalnoscl wydatkéw ckreslonege w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat infrastrukturg techniczng niezbgdna do Instalacji i uzytkowania sprzetu i aparatury medycznej
objete} projektem) {kryterium formalne - dopuszczajace)

2.1.5 Konkursy, ktére zostana ogloszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatan dla obszary zdrowia :

POIS.9.K.005

Planowany termin ogloszenia konkursu:

miesigc/kwartal listopad rok 2015

Planowany termin rozpoczecia naboru:

miesigc/kwartat stycrent rok 2016

regionalny

wojewbdziwe 14-mazowieckie

Obszar geograficzny, ktérege konkurs dotyezy:

powiat

uwagi

Numer narzedzia (zgodnie z Policy Paper)

12. Wsparcie ponadregionalnych podmiotdw leczniczych udzielajacych éwiadczen zdrowotnych stacjonarnych
i catedobowych na rzecz osob dorostych, dedykowanych chorobom, kidre sg istotng przyczyna dezaktywizacii
zawodowej {reboty budowlane, doposaienie)

EFRR

Planowana catkowita alokacja w PLN

calkowita warto$¢ alokacji
(wPLN)

23 000 000

Wspotfinansowanle krajowe (w
%)

Planowane wspdétfinansowanie

o,
UE {w %) 80%

20%

Potencjalni beneficiencl/ Typy beneficjentéw zgodnie z
SZOO0P:

2-podmioty fecznicze (a takze przedsigblorcy powstali z ich przeksztalcenia) utworzone przez ministra lub

centralny organ administracji rzgdowe), publiczng uczelnig medyczng lub publiczng uczelnie prowadzacy
dziatalnosé dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzace badania

naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie ochrony zdrowia

Inne (wskaza¢ jakie):

Wskainiki kluczowe (rezultatu i produktu) oraz wska#niki
specyficzne {jedli dotyczq) osiggniete dzieki konkursowi

- Liczba wspartych podmiotow leczniczychlzakiada wartosé docelowa w ramach konkursu — 2 szt], w tym:
Liczba wspartych podmiotdw leczniczych z wylqczeniem ratownictwa medycznego {zaktada wartoéé docelowa
w ramach korkursu — 2 szt],

- Naklady inwestycyine na zakup aparatury medycznej[zaktada wartoéé dacelowa w ramach konkursu — 10,6
min zi],

- Liczba leczonych w podmiotach leczniczych chjetych wsparciem — 38,8 tys. os.

Uzasadnienie potrzeby interwencji srodkami EFSI w
trybie kankursowym (w danym obszarze tematycznym:

Wyhdr onkelogii dokonany zostal na podstawie analizy aktualnych trendéw epidemiologicznych oraz
demograficznych. Nowotwary zio$liwe to druga w kolejnosci za chorobami uktadu krazenia przycayna
najbardziej zagrazajaca fyciu mieszkaricow Polski. Stanowig one razem z chorobami ukladu krgzenia najwieksze
obcigienie systemu ze wzglgdu na umieralno$e | kaszty leczenia. W 2011 r. nowotwory ziodliwe stanowily
przyczyng 26% zgondw meiczyzn i 22,9% zgondw koblet.

Konkurs wpisuje sie w cel operacyjny A Rozwdj profilaktyki zdrowotnej, diagnostykt i medycyny naprawczej
ukierunkowany na gléwne problemy epidemiologiczne w Polsce wskazany w Policy Paper dla ochorny zdrowia
na lata 2014 -2020. Przewidywany zakres wsparcia jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczacym
zmniejszenia zachorowalnoscl i przedwezesnej umieralnosci z powodu nowetworéw.

10

Typ/typy projektéw (operacii) przewidziane do realizacj
w ramach konkursu

1 Wsparcie oddziatéw oraz innych jednostek arganizacyjnych szpitall ponadregionalnych udzielajaeych
$wiadczen zdrowotnych stacjonarnych i calodobowych na rzecz oséb dorostych, dedykowanych chorohom
nowotworowym [roboty budowlane, doposazenie)

if2 Wsparcie pracowni diagnastycznych oraz innych jednostek zajmujacych sig diagnostykg wspéipracujgcych z
jednostkami wymienionymiw pkt 1 {roboty budowlane, doposazenie).

3

4

1 Zgodnos¢ z whasciwa mapg potrzeb zdrowotnych (keyterium formalne -dopuszczajgce)
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2 Udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych {kryterium formalne -
dopuszczajace)

3 Efektywnosc kosztowa projektu {racjonalnosé | efektywnoé¢ wydatkdw projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajace)

4 Adekwatno$¢ dzialan do potrzeb (kryterium formalne -dopuszczajace)

5 Jakose (Sprawdzane bedzie posiadanie przez podmiot leczniczy akredytacji wydanej na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacjl w ochronie zdrowia) - kryterium merytoryezne | stopnia {rdznicujgce)

6 Ksztatcenie (Podmiot leczniczy uczestniczy w ksztatceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réZnicujace)

7 Efektywnos¢ podmictu leczniczego w wymlarze finansowym. Oceniany bedzie kazdy 7 osobna:
- Wskainiki plynnogci

- Wskazniki zadtuzenia wymagalnego

- Wskainik zadiuzenia ogdlnego

- Wskazniki rentownosci netto

{kryteria merytoryczne { stopnia (réinicujace))

8 Program restrukturyzacji (Posiadanie przez Wnioskodawce zatwierdzanego przer jego podmiot tworzacy
programu restrukturyzacfl podmiotu leczniczego zawierajacego dziatania prowadzgce do poprawy jego
efektywnodci oraz analiza czy projekt jest elementem przedstawionego programul) - kryterium merytoryczne |
stopnia (rénicujgce)

9 Wspdlpraca z innymi podmiotami leczniczymi (Reallzacja przez podmiot leczniczy dziatart konsolidacyjnych lub
Innych form wspétpracy z podmiotami leczniczymi w celu wzmocnienla efektywnosci finansowe] padmiotéw
teczniczych oraz ograniczenia kosztéw systemu)- kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace}

10 Informatyczne systemy szpitalne (Posiadanie przez podmiot leczniczy informatycznych systamoéw
szpitalnych) - kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujgce)

11 Badaniz kliniczne niekomercyjne (Realizowanie przez padmiot leczniczy badar klinicznych niekomercyjnych)
- kryterium merytoryczne | stopnia {réinicujace)

12 Efektywno$é w wymiarze technicznym (Poziom wykorzystania {obtazenie) 16zek w oddziatach lub innych
jednostkach arganizacyjnych objetych zakresem projektu (dane za rok poprzedzajacy rok zlozenia wiiosku o
definansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujace)

Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dot. kryteridw
wyberu projektéw

13 Efektywnod< energetyczna (Uwzglgdnienie w projekcie rozwiazan prayczyniajacych sig do poprawy
efektywnosci energetycznej, w szczegolnodci do obnizenia zuzycia energii lub efektywniejszego jej
wykorzystywania/zmniejszenia energochlonnoci obiektu) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujgee)

14 Efektywnos¢ ekonomiczna (Ekonomiczna stopa zwrot) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujace)

15 Komplementarnosc i synergia projektu (Powigzanie projektu z innymi dziataniami realizowanymi przez
pedmict leczniczy np. ze $rodkow EFRR, EFS, publicznych lub prywatnych $rodkdw krajowych) - kryterium
merytoryczne | stopnia {réinicujzce)

16 Zakres inwestycji objete] projektem {Uwzglednienie w projekcie dzialan zwigzanych z dostosowaniem
infrastruktury Bloku Operacyjnego wraz ze sterylizatorniz do obowiazujgcych przepiséw oraz dziatan
zwigzanych 2 dostosowaniem infrastruktury Oddziatu/dw Anestezjologii i lntensywnej Terapit do
obowigzujacych przepisdw} - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

17 Wplyw projektu na zwigkszenie liczhy stanawisk intensywnej Terapii w oddziatach AT - kryterium
merytaryczne | stopnia (réznicujgce)

18 Szybkosd i precyzja diagnostyki (Uwzglednienie w projekcie wymiany przestarzatych urzadzer na nowe,
szybsze i bardziej precyzyjne wyroby medyczne} - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujgce)

15 Wykarzystanie zakupionych urzadzer w ramach AQS - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujgce)

20 Skrdcenie $redniega czasu hospitalizacji (Wplyw realizac)i projektu na skrocenie sredniego czasu
hospitalizacji na oddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitela objetych zakresem projektu w
drugim roku po zakoriczeniu realizacji projektu w stosunku do roku bazowego {rok poprzedzajgcy rok ztozenia

21 Zakazenia szpitalne {Wplyw realizacji prajektu na spadek ryzyka wystapienia zakazen szpitalnych na
oddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala abjetyeh zakresem projektu w stosunku do roku
bazowego {rok poprzedzajacy rok 2lozenia wniosku o dofinansowanie] - kryterium merytoryczne | stopnia

22 Jakos¢ i trafnosé wdrazanych metod leczenia (Wnioskadawca udziela lub bedzie udzielat najpéinie]j po
zrealizowaniu projektu swiadczen zdrowotnych przy uzyciu narzedzi telemedycznych w ramach oddziatéw lubs
jednostek organizacyjnych szpitala objetych zakresem prajektu w celu poprawy jakodc i trafnoéc wdrazanych

23 Legika projektu (kryterium formalne - dopuszczajgce)

24 Analiza ryzyka (kryterium formalne - dopuszezajace)

25 Kadra medyczna do obslugi wyrabow medycznych (Wnioskodawca dysponuje lub najpdinie] w dniu
zakoriczenia okresu kwalifikowalnosei wydatkéw ckredionego w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowal kadra medyczng cdpowiednio wykwalifikowang do obstugi wyrobdw medyczrych objetych
projektem} (kryterium formalne - dopuszczajace)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medycznej (Wnioskedawca dysponuje Iub najpoinie] w dniu
zekoriczenia okresu kwalifikowalnoéci wydatkow okreslonego w umowle o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat infrastrukturg techniczng niezhedna do instalacji i uzytkowania sprzetu i aparatury medycznej
objetej projektem) (kryterium formaine - dopuszczajace)

2.1.6 Kon

kursy, ktére zostana ogloszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatad dla obszaru zdrowia :

POII$.9.K.006




Planowany termin ogloszenia konkursu: miesigc/kwartat listopad rok 2015

Planowany termin rozpoczecia naboru: miesige/kwartat styczer rok 2016

regicnalny

2-dolnoslaskie, 4-kujawsko-pomorskie, 6-lubelskie, 8-lubuskie, 10-tédzkie, 12-
matopolskie, 16-opolskie, 18-padkarpackie, 20-podlaskie, 22-pomorskie, 24-

slgskie, 26-Swietokrzyskie, 28-warminsko-mazurskie, 30-wielkopolskie, 32-
Obszar geograficzny, ktérego konkurs dotyczy: zachedniopomorskie

wojewddztwo

powiat

uwagi

12. Wsparcie ponadregionalnych pedmiotéw leczniczych udzielgjaeych $wiadczen zdrowotnych stacjonarnych
i catodobowych na rzecz 0séb dorostych, dedykowanych chorobom, ktdre sg istotng przyczyna dezaktywizacji
Numer narzgdzia {2godnie z Policy Paper) zawodowe] (roboty budowlane, doposazenie)

EFRR

catkowita wartosé alokacji

98 000 000
Planowana catkowita alokacja w PLN {wPLN)

Planowane wspétfinansowanie Wspoffinansowanie krajowe (w
85%
UE (W %] %) 15%

2-podmioty lecznicze (a takze przedsiebicrey powstali z ich przeksztatcenia) utworzane przez ministra lub
centralny organ administracji rzadowej, publiczng uczelnie medyczng lub publiczng uczelnle prowadzaca
dzialalnos¢ dydaktyczng | badawczg w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzace badania
naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie achrany zdrowia
Potencjalni beneficjenci/ Typy beneficjentdw zgodnie z

SZ0CP:

inne {wskazaé jakie):

Liczba wspartych podmiotdw leczniczych(zaklada wartod€ docelowa w ramach konkursu — 5 szt], w tym:
Liczba wspartych podmiotdw leczniczych z wytgczeniem ratownictwa medycznego [zaktada wartoéé docelowa
Wskainiki kluczowe {rezultatu i produktu} oraz wskazniki|w ramach kankursu — 5 szt],

specyficzne (jedli dotycza) osiagniete dzieki konkursowi | - Naktady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej|zaktada wartoéé docelowa w ramach konkursu—~ 44
min 2{],
- Liczba leczonych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem —96,5 tys. os.

Wybdr onkologit dokonany zostal na podstawie analizy aktualnych trendow epidemiologicznych oraz
demograficznych. Nowotwory ztodliwe to druga w kolejnoéci za chorobami uktadu krazenia przyczyna
najbardziej zagrazajgca zyciu mieszkaricow Polskl. Stanowig one razem z chorobami ukiadu krazenia najwieksze
obcigZenie systemu ze wzgledu na umieralnosé | koszty leczenia. W 2011 r. nowotwory ztodliwe stanowity
przyczyng 26% zgonbw meiczyzn i 22,9% zgondw kobiet,

Kenkurs wpisuje sig w cel operacyjny A Rozwdj profilaktyki zdrowotnej, dlagnostyki i medycyny naprawczej
ukierunkcwany na gtéwne problemy epidemiologiczne w Polsce wskazany w Policy Paper dla ochorny zdrowla
na lata 2014 -2020. Przewidywany zakres wsparcia jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczacym
zmnigjszenia zachorowalnodci | przedwezesnej umieralnosci z powodu nowotwordw.

Uzasadnlenie potrzeby interwencji §rodkami EFSl w
trybie konkursowym {w danym obszarze tematycznym):

10

1 Wsparcie oddziatdw craz innych jednostek organizacyjnych szpitali ponadregionalnych udzielajacych
$wiadezed zdrowatnych stacjenarnych i catodobowych na rzecz oséb dorostych, dedykowanych chorobom
nowotworowym (roboty budowlane, doposazenie)

Typ/typy projektéw (operadji) przewidziane do realizacji

2 Wsparcie pracowni diagnostycznych oraz innych jednostek zajmujgeych sie diagnostyka wspdtpracujgeych z
w ramach konkursu

jednostkami wymienionymi w pkt 1 {rcbhoty budowlane, doposazenie).
3
4

1 Zgodnos¢ z whasciwg mapg potrzeb zdrowotnych (kryterium formalne -dopuszczajace)

2 Udzielanie $wiadczen opiekl zdrowotne] finznsowanych ze Srodkow publicznych (kryterium formalne -
dopuszczajace)

3 Efektywnos¢ kosztowa projektu (racjonalnoéé i efektywnosé wydatkow projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajace}

4 Adekwatnosc dziatari do potrzeb (kryterium formalne -dopuszczajgce)

5 Jakos¢ (Sprawdzane bedzie posiadanie przez podmiot leczniczy akredytacji wydane) na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacji w ochronie zdrowia} - kryterium merytoryezne | stopnia (réznicujace)

& Ksztalcenie (Podmiot leczniczy uczestniczy w ksztalceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réinicujace)
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7 Efektywnos¢ podmiotu leczniczego w wymiarze finansowym. Ocenlany bedzie kazdy z osobna:
- Wskazniki ptynnosci :

- Wskazniki zadtuzenia wymagainege

- Wskainik zadtuzenia ogdlnego

- Wskainiki rentownosci netto

(kryterta merytoryczne [ stopnia (réznicujace))

8 Frogram restrukturyzacji (Posiadanle przez Wnioskodawce zatwierdzonego przez jego podmiot twaorzacy
programu restrukturyzacji podmiotu leczniczego zawierajacego dziatania prowadzace do poprawy jego
efektywnosci oraz analiza czy projekt jest elementem przedstawionego programu) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réznicujace}

8 Wspdipraca z innymi podmiotami leczniczymi {Realizacja przez podmiot leczniczy dziatan kensalidacyjnych lub
innych form wspéipracy z podmiotami leczniczymi w celu wzmocnienia efektywnogci finansowej podmiotéw
feczniczych oraz graniczenia kosztéw systemu}- kryterium merytoryezne | stopaia {réznicujace)

1C Informatyczne systemy szpitalne {Posiadanie przez podmiot leczniczy informatycznych systeméw
szpitalnych) - kryterium merytoryczne | stopnia (ré3nicujace}

11 Badania kliniczne niekomercyjne {Realizowanie przez podmiot leczniczy badar klinicznych niekemercyjnych}
- kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

12 Efektywno$ w wymiarze technicznym (Poziom wykorzystania (chlozenie) 163ek w oddziatach lub innych
jednostkach organizacy]nych objgtych zakresem projektu {dane za rok poprzedzajgcy rok ziozenia wniosku o
dofinansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujace}

Rekomendacje Komitetu Sterujacego dot. kryteridw

13 Efektywnos¢ energetyczna (Uwzglgdnienie w projekcie rozwigzan przyczyniajgcych sie do poprawy
efektywnosci energetycznej, w szczegélnosei do chnizenia zuzycia energii lub efektywniejszego jej
wykorzystywania/zmniejszenia energochionnosci obiektu) - kryterium meryteryczne | stopnia (rdznicujace)

wyboru prejektdw

14 Efektywnos¢ ekonomiczna (Ekonomiczna stopa zwrot) - kryterium merytoryczne | stopnia (roznicujace)

15 Komplementarnos¢ i synergla projektu (Powiazanie projektu z innymi dziataniami realizcwanymi przez
podmiot ieczniczy np. ze srodkéw EFRR, EFS, publicznych lub prywatnych érodkéw krajowych) - kryterium
merytoryczne | stopnia (réznicujace)

16 Zakres inwestycji objete] projektem {Uwzglednienie w projekcie dziatar zwigzanych z dostosowanierm
infrastruktury Bloku Operacyinego wraz ze sterylizatornig do obowiazujgcych przepisdw craz dziatan
zwigzanych z dostosowaniem infrastruktury Oddziatu/éw Anestezjologii i Intensywnej Terapiido
obowizzujgcych przepiséw) - kryterium merytoryezne | stopnia (réinicujace)

17 Wptyw projektu na zwigkszenie liczby stanowisk intensywnej terapii w oddziatach AHT - kryterium
merytoryczne | stopnia (rdznicujace)

18 Szybkos¢ i precyzja diagnostyki (Uwzglednienie w projekcie wymiany przestarzatych urzadzend na nowe,
szybsze i bardziej precyzyine wyroby medyczne) - kryterium merytoryczne | stopnia {rdznicujace)

15 Wykorzystanie zakupionych urzadzen w ramach ADS - kryterium merytoryczng | stopnia {roznicujgce)

20 Skrocenfe Sredniego czasu hospitalizacji {Wplyw realizacji projektu na skrécenie $redniego czasu
hospitalizacji na cddziatach luk innych jednostkach organizacyjnych szpitala obletych zakresem projektu w
drugim roku po zakoriczeniu realizacji projektu w stosunku do roku bazowego (rok poprzedzajacy rok ztozenia
wniosku o dofinansowanie)) - kryterium merytoryczne | stopnia {ré?nicujace)

Z1'7akazenta szpitalne [Wplyw realizacyi projekiu na spadek ryzyka wystapienia zakazen szpitalrych na
oddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w stosunku do roku
bazowego (rok poprzedzajgcy rok zZozenia wnlosky o dofinansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia
{réznicujgce)

22 Jakost i trafnosc wdrazanych metod leczenia (Wnioskodawca udziela lub bedzie udzielal najpozniej po
zrealizowaniu prajektu Swiadczen zdrowotnych prey uzyciu narzedzi telemedycznych w ramach oddzialéw lub
jednostek organizacyjnych szpitala objgtych zakresem projektu w celu poprawy jakosci i trafnoéci wdrzzanych
metod leczenia) - kryterium merytoryczne | stopnia (ré2nicujace)

23 Logika projektu (kryterium formalne - dopuszczajace)

24 Analiza ryzyka (kryterium formalne - dopuszczajace)
25 Kadra medycziia 00 OBSTUET Wyrobow medycznych (Wnigskodawca dysponuje Iub Rajpazme) w ania

zakoriczenia okresu kwalifikowalnasci wydatkéw okresionego w umowle o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat kadrg medyczng odpowiednio wykwalifikowang do obstugi wyrobéw medycznych cbjetych
projektem} {kryterium formalne - dopuszczajace)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medyczne] (Wrioskodawca dyspenuje lub: najpdiniej w dniu
zakoriczenia okrasu kwalifikowalnodci wydatkdw ckredlonege w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dyspanowat infrastrukturg techniczng niezbedng do instalacji i utytkowania sprzetu i aparatury medycznej
objetej projektem) {kryterium formalne - dopuszczajace)

2.1.7 Kon

kursy, ktore zostang ogloszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatar dia obszaru zdrowia :

POIIS.9.K.007

Plancwany termin ogloszenia konkursu:

miesigc/kwartat listopad rok 2015

Planowany termin rozpoczecia naboru;

miesigc/kwartat styczeni rok 2016

regionalny

wojewddztwa 14-mazowieckie




Qbszar geograficzny, ktorego kankurs dotyczy:

powiat

uwagi

12. Wsparcie ponadregionalnych podmiotdw leczniczych udzielajacych éwiadczen zdrowotnych stacjenarnych
i catodobowych na rzecz 0sdb dorostych, dedykowanych chorobom, ktdre s3 istotng przyczyng dezaktywizacji

3 Numer narzgdzia (zgodnie 2 Policy Paper) zawodowej {roboty budowlane, doposazenie)
EFRR
catkowita wartos¢ alokac]l 23 000 000
6 Planowana catkowita alokacja w PLN (wPLN)
Planowane wspétfinansowanie Wspolfinansowanie krajowe (w
. 80%

UE {w %) %) 20%
2-podmioty lecznicze (a takze przedsigbiorcy powstali z ich przeksztatcenia) utworzone przez ministra lub
centralny organ administracji rzadowej, publiczng uczeinig medyczng lub publiczng uczelnie prowadzaca

dziatalnosé dydaktyczng i badawczg w dziedzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzace badania
naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie ochrony zdrowia
7 Potencalni beneficjenci/ Typy beneficjentéw zgodnie z
SZC0P:
Inne (wskazaé jakie):
Liczha wspartych podmiotéw leczniczych[zakiada warto$é docelowa w ramach konkursu =2 szt], w tym:
Liczba wspartych padmiotdw leczniczych z wylaczeniem ratownictwa medycznego [zaklada wartoéé docelowa
3 WskaZniki kluczowe {rezultatu i produktu) oraz wskazniki w ramach konkursu -2 szt],
specyficzne (jedli dotycza) osiggniete dzigki konkursowi | - Naktady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej[zaktada wartod¢ docelowa w ramach konkursu - 10 min
],
Liczha leczonych w podmioctach leczniczych objetych wsparciem — 38,6 tys, 0s.
Wybdr psychiatrii dokonany zostat na podstawie analizy aktualnych trendéw epidemiologicznych oraz
demograficznych.
9 Uzasadnienie potrzeby interwenciji srodkami EFSI w Korkurs wpisuje si¢ w cel oparacyjny A Rozwd profilaktyki zdrowotnej, diagnostyki i medycyny naprawczej
trybie kenkursowym (w danym obszarze tematycznym): | ukierunkowany na gidwne problemy epidemiologiczne w Polsce wskazany w Policy Paper dla ochorny zdrowia
na lata 2014 -2020, Przewidywany zakres wsparcia jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczacym
zapoblegania zaburzeniom psychicznym przez dziatania prewencyjno-promocyjne.
1 Wsparcie oddziatéw oraz innych jednostek organizacyjnych szpitali ponadregionalnych udzielajgcych
$wiadczen zdrowotnych stacjonarnych i catodobowych na rzecz oséb dorostych, dedykowanych charobom
psychicznym {reboty budowlane, doposazenie)
10 Typ/typy projektdw (cperacji) przewidziane do realizacji

w ramach konkursu

2 Wsparcie pracowni diagnostycznych oraz innych jednostek zajmujgeych sig diagnostyka wspétpracujacych z
jednostkami wymienionymi w pkt 1 {robaty budowlane, doposazenie).

3

4

1 Zgodnos¢ z whadciwg mapa potrzeb zdrowotnych (kryterium formalne -dopuszczajgce)

2 Udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkdw publicznych (kryterium formalne -
dopuszczajce)

3 Efektywnos¢ kosztowa projektu {racjonalnosé i efektywnod¢ wydatkéw projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajace}

4 Adekwatnost dziatart do potrzeb (kryterium formalne -dopuszczajgce)

5 Jakos¢ (Sprawdzane bedzie posiadanie przez podmiot leczniczy akredytac)i wydanej na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o akredytagji w ochronie zdrowia) - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

6 Ksztatcenie (Podmiot leczniczy uczestriczy w ksztalceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réznicujace}

7 Efektywno3¢ podmiottiTeczniczege w wymiarze finansowym. Oceniany bedzie kaZdy Z osobna:
- Wskazniki ptynnoéci

- Wskainiki zadtuienia wymagalnego

- Wskainik zadtuzenia ogodlnego

- Wskazniki rentownoéci netto

(kryteria merytoryczne | stopnia {réznicujace))

8 Program restrukturyzacji {Posiadanie przez Whioskodawce zatwierdzenego przez jego podmiot tworzacy
programu restrukturyzacji podmiotu leczniczege zawierajgcego dziatania prowadzace do poprawy jego
efektywnosci oraz analiza czy projekt jest elementem przedstawionego programu) - kryterium merytoryczne |

stopnia {réznicujace)
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9 Wspétpraca z innymi podmiotami leczniczyrni (Realizacja przez padmiot leczniczy dzialan kensolidacyjnych lub
innych form wspdtpracy z podmiotami leczniczymi w celu wzmocnienia efektywnodci finansowe] podmiotdw
leczniczych oraz ograniczenia kosztdw systemu)- kryterium merytoryczne | stopnia {rdznicujace)

10 Informatyczne systemy szpitalne (Posiadanie przez padmiot leczniczy informatycznych systemdw
szpitalnych} - kryterium merytoryczne | stopnia {roznicujgce)

11 Badania kiiniczne niekomercyjne (Realizewanie przez podmiot leczniczy badad klinicznych niekomercyjnych)
~ kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

12 Efektywnos¢ w wymiarze technicznym {Poziom wykorzystania (obfoZenie} 162ek w oddziatach lub Innych
Jednostkach organizacyjnych objetych zakresem projektu {dane za rok poprzedzzjacy rok ztozenia wniosku o
dofinansowanie} - kryterium merytoryczne | stopnia (roznicujgce)

13 Efektywnosc energetyczna (Uwzglednienie w projekcie rozwigzarh przyczyniajgeych sie do poprawy
efektywnoici energetycane, w szczegdinoéci do obnizenia zuzycia energii lub efektywniejszego jej
wykorzystywania/zmnigjszenia energochlonnesci obiektu} - kryterium merytoryczne | stopnia {rdznicujgee)

Rekomendac|e Komitetu Sterujgcego dot. kryteridw
wybaru projektdw

14 Efektywnos¢ ekonomiczna {Ekonomiczna stopa zwrot) - kryterium merytoryczne ! stopnia (réznicujace)

15 Komplementarno$é i synergia projektu [Fowigzanie projektu z innymi dzialaniami realizowanymi przez
podmiot leczniczy np. ze $rodkéw EFRR, £FS, publicznych lub prywatnych $rodkéw krajowych) - kryterium
merytoryczne ! stapnia (réznicujace)

16 Zakres inwestycji objgte]j projektem {Uwzglednienie w projekcie dziatan zwiazanych z dostosowaniem
infrastruktury Bloku Operacyjnego wraz ze sterylizatornig do ohowiazujacych przepiséw oraz dziatars
zwigzanych z dostosowaniem infrastruktury Cddzialu/éw Anestezjologil i Intensywnej Terapli do
ebowigzujacych przepiséw} - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

17 Wplyw projektu na zwigkszenie liczby stanowisk intensywne] terapii w oddziatach AilT - kryterium
merytoryczne | stopnia {réznicujace)

18 Szybkosc i precyzia diagnostykl {Uwzglednienie w projekcie wymiany przestarzatych urzadzen na nowe,
szybsze i bardziej precyzyjne wyroby medyczne) - kryterium merytoryczne | stapnia {réznicujgce)

19 Wykorzystanie zakupionych urzadzed w ramach ADS - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)}

20 Skrécenie fredniego czasu hospitalizac)i (Wplyw realizacji projektu na skracenie $redniego czasu
hospitalizacjt na addzialach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w
drugim roku po zakoriczeniu realizacji projektu w stosunku do roku bazowego (rok poprzedzajacy rok zfozenia

ZI Zakazenia szpitalne [Wplyw realizac)i Dro]ektu fia spagek ryzyka wysigpienia Zakazen szpitalnych na

eddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w stosunku do roku
bazowego {rok poprzedzajacy rok zivzenia wniosku o dofinansowarie - kryterium merytoryczne | stopnia
(réznicujace)

22 Jakos& Ftrafnodé wdrazanych metfod leczenia (Wnioskodawca udziela lub bedzie udzielal najpdznie] po
zrealizowaniu projektu $wiadczen zdrowotnych przy uzyciu narzedzi telemedycznych w ramach oddzialow lub
jednostek organizacyjnych szpitala abjgtych zakresem projektu w celu poprawy jakosci | trafnodci wdrazanych
metad leczenia) - kryterium merytoryczne | stopnia (réznicujace)

23 Logika projektu {kryterium formalne - dopuszczajace)

24 Analiza ryzyka (kryterium formalne - dopuszczajace)

25 Kadra medyczna do obstugi wyrobdw medycznych (Wnioskodawca dysponujs IuD najpdniej w dniu
zakoriczenia okresu kwalifikowalnosci wydatkdw okreslonego w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dyspenowat kadra medyczng odpowiednio wykwalifikowana do obstugi wyrobéw medycznych cbjetych
projektem) {kryterium formaine - dopuszczajgce)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medyczne] (Wnioskodawca dysponuje iub najpéiniej w dniu
zakorczenia okresu kwalifikowalnosci wydatkéw okreslonege w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat infrastrukturg techniczng niezbedng do instalacji i uzytkowania sprzetu i aparatury medycznej
objetej projektem) (kryterium formalne - dopuszczajace)

2.1.8 Kon

kursy, ktére zostang ogtoszone w roku 2015

Nr konkursu w Planie dziatar dla obszaru zdrowia

POIS.9.K.008

Planowany termin ogloszenia kenkursu:

miesigc/kwartat listopad rok 2015

Planowany termin rozpoczecia naboru:

miesigc/kwartat styczert rak 2016

regionalny

Obszar geograficzny, ktérego konkurs dotyczy:

2-dolnoslgskie, 4-kujawsko-pomorskie, 6-lubelskie, 8-lubuskie, 10-46dzkie, 12-
matopolskie, 16-cpoiskie, 18-podkarpackie, 20-podiaskie, 22-pomorskie, 24-
Slgskie, 26-swigtokrzyskie, 28-warminsko-mazurskie, 30-wielkopolskie, 32-
zachodniopomorskie

wojewddztwo

powiat

uwag|

Numer narzedzia {zgodnie z Policy Paper)

12. Wsparcie ponadregionalnych podmiotow leczniczych udzielajgeych swiadczer 2drowotnych stacjonarnych
i catodobowych na rzecz oséb dorostych, dedykowanych chorobom, ktdre sa istotna prayczyna dezaktywizacji
zawodowe] (roboty budowlane, doposazenie)

EFRR




Planowana catkowita alokacja w PLN

catkowita warto$é alokaciji

{wPLN } 98 000 000

Planowane wspotfinansowanie Wspétfinansowanie krajowe (w
85% .
UE {w %) %) 15%

Potencjalni beneficienci/ Typy beneficjentéw zgadnie z
S5Z2C0P:

2-podmioty lecznicze (3 takie przedsigbiorcy powstali z ich przeksztatcenia) utworzone przez ministra lub

centralny organ administracji rzadowej, pubiiczng uczelnie medyezna lub publiczng uczelnie prowadzaca
dziatalnoic dydaktyczng | badawcza w dzledzinie nauk medycznych, instytuty badawcze prowadzgce badania

naukowe | prace rezwojowe w dziedzinie nauk medycznych, uczestniczace w systemie ochrony zdrowia

inne (wskazac jakie}:

Wskainiki kluczowe (rezultatu | produktu) oraz wskazniki
specyficzne (jesli dotycza) osiggnigte dzieki kenkursowi

Liczba wspartych podmiotow leczniczych[zaktada wartosé dacelowa w ramach konkursu — 5 szt], w tym:
Liczba wspartych podmiotdw leczniczych z wylaczenie ratownictwa medycznege [zaklade wartosé docelowa w
ramach konkursu - 5 szt],

-Nakfady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej[zakiada wartoéé docelowa w ramach konkursu — 44 min
],

- Liczba leczonych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem — 96,5 tys. 0S.

Uzasadnienie potrzeby interwenc]! érodkami EFS! w
tryhie konkursowym (w danym obszarze tematycznym):

Wybor psychiatrii dokonany zostat na podstawie analizy aktualnych trendéw epidemiologicznych oraz
demograficznych,

Kenkurs wpisuje sig w cel operacyjny A Rozwdj profilaktyki zdrowotne], diagnostyki | medycyny naprawcze]
ukierunkowany na gtéwne problemy epidemiclogiczne w Polsce wskazany w Policy Paper dla cchorny zdrowia
na lata 2014 -2020. Przewidywany zakres wsparcia jest zgodny z kierunkiem interwencji dotyczgcym
zapchiegania zaburzeniom psychicznym przez dziatania prewencyjno-promocyjne.

i0

Typ/typy projektdw (operacii) przewidziane do realizacji
w ramach konkursy

1 Wsparcie oddzialdw oraz innych jednostek organizacyjnych szpitali penadregionalnych udzielajacych
$wiadczen zdrowotnych stacjonarnych i calodobowych na rzecz osdb dorostych, dedykowanych chorobom
psychicznym (roboty budowlane, doposazenie)

2 Wsparcie pracowni diagnostycznych oraz innych jednostek zajmujzoych slediagnostyka wspétpracujacych z
jednostkami wymienionymi w pkt 1 {roboty budowlane, doposazenie).

3

4

1 Zgodnost 7 wiadciwg mapg potrzeb zdrowotrych (kryterium formaine -dopuszczajace)

2 Udzielanie $wiadczen apieki zdrowotnej finansowanych ze &rodkdw publicznych (kryterium formalne -
dopuszczajgce}

3 Efektywnosé kosztowa projekiu (racjonalnosé | efektywnoad wydatkéw projektu) (kryterium formalne -
dopuszczajgee)

4 Adekwatno$¢ dziatari do potrzeb (kryterium formalne -dopuszczajace)

5 Jakoét {Sprawdzane bedzie posiadanie przez padmiot leczniczy akredytacji wydanej na podstawie ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacji w achronie zdrowia) - kryterium merytoryczne | stopnia (roznicujace}

6 Ksztatcenie (Podmiot leczniczy uczestniczy w ksztatceniu kadr medycznych) - kryterium merytoryczne !
stopnia {réznicujace)

7 Efektywnost podmiotu leczniczego w wymiarze finansowym. Oceniany bedzie kazdy z oscbna:

- Wskainiki plynnosci

~ Wskaznikl zadtuzenia wymagalnego

- Wskainik zadtuzenia ogdlnego

- Wskazniki rentownodci netto

{kryterfa merytoryczne | stopnia (réznicujgce})
WWWWWW\WMMM%O przéz jego podmiot tworzacy
programu restrukturyzacji podmiotu leczniczego zawterajacego dzialania prowadzace do poprawy jego
efektywnodci oraz analiza czy projekt jest elementem przedstawionege programuy) - kryterium merytoryczne |
stopnia {réznicujace)

9 Wspdtpraca z innymi podmiotami feczniczymi (Realizacja przez podmiot leczniczy dziatan konsolidacyjnych lub
innych form wspdlpracy z podmictami leczniczymi w celu wzmacnienia efektywnosci finansowej podmiotow
leczniczych oraz ograniczenia kosztéw systemu)- kryterium merytoryczne i stapnia (réznicujgce)

10 Informatyczne systemy szpitalne (Posiadanie przez podmiot leczniczy informatycznych systemdw
szpitalnych) - kryterium merytoryczne | stopnia {roznicujace)

11 Badania kliniczne niekomercyjne (Realizewanie przez podmiot leczniczy badan klinicznych niekomercyjnych)
- kryterium merytoryczne | stopnia (réinicujgce)

12 Efektywnos¢ w wymiarze technicznym {Poziom wykorzystania (oblozenie) t62ek w oddziatach lub innych
jednostkach organizacyjnych objetych zakresem projektu (dane za rok poprzedzajacy rok zlozenia wniosku o

definansowanie) - kryterium merytaryczne | stopnia (roznicujace)




13 Efektywnoéc energetyczna {Uwzglednienie w projekcie rozwigzan przyczyniajacych sie do poprawy
efektywnosci energetycznej, w szczegélnodci do obnizenia 2uzycia energli lub efektywniejszego je)
wykorzystywania/zmniejszenia energochtonnogei obiektu) - kryterium merytoryczne [ stopnia {réznicujace)

Rekomendacje Komitetu Sterujacego dot, kryteriéw |14 Efektywnos¢ ekonomiczna (Ekonomiczna stopa zwrot} - kryterium merytoryczne | stopnia ({réinicujace)

wyberu projektow 15 Komplementarnost | synergia projektu (Powigzanie projektu z innymi dziataniami realizowanymi przez
podmiot leczniczy np. ze $rodkéw EFRR, EFS, publicznych lub prywatnych éradkéw krajowych) - kryterium
merytoryczne | stopnia {rdznicujace)

16 Zakres inwestycji objete] projektem (Uwzglednienie w projekcie dzialan 2wlgzanych z dostosowaniem
infrastruktury Bloku Operacyjnego wraz ze sterylizatornia de obowigzujacych przepiséw oraz dziatart
zwigzanych z dostosowaniem infrastruktury Oddziatlu/éw Anestezjologii i Intensywnej Terapii do
obowlazujgcych przepiséw) - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujgce)

17 Wplyw projektu na zwigkszenie liczby stanowisk intensywne] terapii w oddziatach AilT - kryterium
merytoryczne | stopnia (réznicujjce)

18 Szybkosé i precyzja diagnostyki (Uwzglgdnienie w projekcie wymiany przestarzatych urzadzen na nowe,
szybsze | bardzie] precyzyjne wyroby medyczne) - kryterium meryteryczne | stopnia {réinicujgce)

13 Wykorzystanie zakupionych urzadzen w ramach AGS - kryterium merytoryczne | stopnia (rdznicujace)

20 Skrécenie frednlego czasu hospitalizacji [Wolyw realizacjt projektu na skrécenie éredniego czasu
hospitalizacji na oddziatach lub innych jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w
drugim roku po zakonczeniu realizacji projektu w stosunku do reku bazowego (rok poprzedzajacy rok zlozenia
wnicsku o dofinansowanie)) - kryterium merytoryczne | stopnia {réznicujace)

21 Zakazenia szpitalne (Wplyw realizacji projektu na spadek ryzyka wystgpienia zakazen szpitalnych na
oddziatach b innych Jednostkach organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w stosunku do roku
hazowege {rok poprzedzajacy rok zloienia wnicsku o dofinansowanie) - kryterium merytoryczne | stopnia
{réinicujace}

22 Jakosc i trafnodé wdrazanych metod leczenia [Wnioskodawca dziela Jub bedzie udzielat najpéiniej po
zrealizowaniu projektu $wiadczen zdrowotnych pray uzyciu narzedzi telemedycznych w ramach oddziatdw lub
jednostek organizacyjnych szpitala objetych zakresem projektu w celu poprawy Jzkosci i trafnodci wdrazanych
metod leczenia) - kryterium merytoryczne | stopnia (réinicujace)

23 Logika projektu {kryterium formalne - dopuszceajace)

24 Analiza ryzyka {kryterium formaine - dopuszczajace)

25 Kadra medyczna do obslugi wyrobdw medycznych (Wnioskodawca dyspenuje [ub najpéinie] w dniu
zakenczenia okresu kwalifikewalnosci wydatkéw ckredlonego w umowie o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowat kadrg medyczng odpowiednio wykwalifikowana do obstugi wyrohdw medycznych objetych
projektem) {kryterium formalne - dopuszczajgce)

26 Infrastruktura techniczna na potrzeby aparatury medyczne} (Wnioskodawca dysponuje fub najpdiniej w dniu
zakoriczenia okresu kwalifikowalnosci wydatkéw akredlonege w umowle o dofinansowanie projektu bedzie
dysponowaf infrastrukturg techniczng niezhedng do instalacji i uzytkowanla sprzetu | aparatury medyczne]
ohjgtej projektem] (kryterium formalne - dopuszczajace)

2.2 Konkursy, ktére beda uzgodnione w kolejnych Planach Dziatar

2 3 4 5 6 7 8 9
Gléwne
Obsszar Planowana Typ/typy wskazniki, {Mapa potrzeb
i catkowita jektd trych,
Planowany geagtaﬂczny, Numer projektqw kté.re bedy | zdrowo ny’tc
) ktérego . alokacjaw PLN  (operaci} realizowane z ktdrej
! i ' termin narzedzia o - .
Nr projektu w Planie dziatan dla obszaru zdrowia . konkurs o przewidziane dzieki wynika
ogtoszenia {zgodnie z {w nawiasie - ’
dotyczy : . .| dorealizacji w [ konkursowi potrzeba
kankursu: ) | Policy Paper) |nalezy wskazad o
{ogdInopolski/r nazwe ramach wraz z realizacji
egionalny}. funduszu) konkursu wartosciami konkursy
docelowymi

2.3 Konkursy, ktére zostaly juz o loszone {krétsza karta - bedzie uzywana dopiero w kolejnych latach)

2 3 4 5 6 7 8 9
Termin Obszar Typ/t
1 niai eografi W'J/k\’t'zy Glowne
ogloszenia i raficzny, rojektdw L
Nr konkursu w g . geog ¥ Numer proj " wskainiki,
) trwania ktdrego . . (operac)i) A
. NP . systemie narzedzia Alokacja o ktdre s3
Nr projektu w Planie dziatart dla obszaru zdrowia ) naboru konkurs . przewidziane )
Informatyczny N {zgodnie z w PLN o realizowane
wnioskow w dotyczy ) do realizacji w -
m R | Policy Paper) dzigki
ramach (ogdlnopolski ramach .
konkursowi

konkursu: regionainy) konkursu




3.1 Wskazniki monitorowania Priorytetdw Inwestycyjnych

Nazwa wskaznika

Warto$é
hazowa

Dotychezas
osiagniety
poziom
wskaiznika

Planowana
wartost
wskaznika,
ktéra zostanie
osiagnigta w
roku 2018

Wartosé
docelowa
wskaznika

Priorytet Inwestycyjny

Pl ga

0§ priorytetowa nr

Program
operacyjny

Infrastruktura i Srodowisko

Wskazniki ze Wspdinej Listy Wskaznikéw Kluczowych

Liczba wspartych podmiciéw leczniczych [szt.]

nd

133

Naktady inwestycyjne na zakup aparatury medycznej [21]

nd

837 00C 000,00

Liczba wybudowanych lotnisk/lgdowisk dla $migtowcow [szt]

nd

24,00

BPW RPN =

Liczba przebudowanych lotnisk/lgdowisk dla smiglowcdw [szt.)

o j|jojJo|lo

nd

36

Wskazniki specyficzne (jesii dotyczy)

—y

Wskazniki produkty (jesli dotyczy)

Liczba wspartych podmiotéw leczniczych z wylaczeniem ratownictwa medycznego iszt] (dla

regiondw stablej rozwinigtych)

nd

Liczba wspartych podmiotéw leczniczych z wylgczeniem ratownictwa medycznego [szt] (dla

regiondwlepiej rozwinfetych)

Liczba wspartych podmiotéw leczniczych udzielajgeych $wiadezen ratownictwa medycznege lub
jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzieiania $wiadczen
niezbgdnych dla ratownictwa medycznegoe [szf] {dla regiondw slabiej rozwinigtych)

16

79

Liczba wspartych podmiotdw leczniczych udzielajacych swiadczen ratownictwa medycznego lub
jednostek organizacyjnych szpitall wyspecializowanych w zakresie udzielania dwiadczen
niezbgdnych dla ratownictwa medycznego [szt] (dla regionéw lepiej rozwinigtych)

nd

Wekazniki rezultatu (jesli dotyczy}

Liczba leczonych w podmictach leczniczych chjetych wsparciem [csoby/rok] (dla regiondw
stabigj rozwinietych)

nd

1688 999

Liczba ieczonych w podmiotach leczniczych objetych wsparciem [osobyirok] {dla regionow lepiej

rozwinigtych)

nd

371 877

Priorytet Inwestycyjny

»> wybierz <<

o$ pribrytetowa nr

Program
operacyjny

Wskazniki ze Wspéinej Listy Wskaznikdw Kluczowych

Wskazniki specyficzne {jesli dotyczy)

Wskazniki produktu (jesii dotyczy)

Wskazniki rezultatu {jesli dotyczy)

4.1 KONTRAKTACIA | ALOKACIA W PODZIALE NA PRIORYTETY INWESTYCYINE (w PLN}
ob priorytetows Pianowanal;rlr?l‘::lgiadw 2015r,w Planowanivk&t:‘:rfv:t'zzja w 2015r, Kontraktac;];n?t:::'c:ar;czasowa W
Policy Paper UE krajowy UE krajowy UE krajowy
1. 2 3 4 5 8 7
PRIORYTET INWESTYCYJNY 2¢ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00




PRIORYTET INWESTYCYJNY 8vi 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PRIORYTET INWESTYCYJNY 9a 884 500 000 182 500 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Narzedzie nr 6 z Policy Paper
260 000 000 46 000 000 6,00 0,00 0,00 0,00
Narzedzie nr 7 z Policy Paper
180 000 000 33 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Narzedzie nr 8 z Policy Paper
56 000 000 10 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Narzedzie nr 11 z Policy Paper
25 500 000 4 500 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Narzedzie nr 12 z Policy Paper
363 000 000 £8 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00
PRIORYTET INWESTYCYJNY 8iv 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PRIORYTET INWESTYCYJNY 10ii 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0ﬁ 0,00
PRIORYTET INWESTYCYJNY 10iii 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razem 884 500 000,90 162 500 000,00 0,00 0,00 0,00 0,00

5. DANE KONTAKTOWE

Instytucja Zarzgdzajgca/ Posredniczaca . Ministerstwo Zdrowia

Dtuga 38/40

Adres korespondencyjny 00-238 Warszawa
Telefon 22 53002 38
Faks 22 530 03 50
E-mail dep-ie@mz.gov.pl
Rafal Wojcik
Dane kontaktowe osoby (0sob) w instylucji do kontaktow tel. 22 530 03 59
roboczych (imig i nazwisko, tel., e-maih r.wojcik@maz.gov.pl

PODPIS PRZEDSTAWICIELA [Z/IP UPOWAZNIONEGO DO PODEIMQWANIA DECYZII W ZAKRESIE PLANU DZIALAN

I JjGo ZALACZNIKOW

Pieczed i podpis osoby/oséb ' T oy . M Miejscowosé,

upowaznicrych data 2015 'Dg‘ 24

Slowomir Newumans



Zatgoznik nr 1.1 Listy programow/dziatar/ projektow spoza EFS| ze §rodkéw publiczaych oraz innych dzialan EFSI nieopisanych w gldwne] czesci

Plaru dziatan.

Numer w Planie dziatan

Zal.1.30.1

Identyfikator

PQOI5.12.01.00-00-252/08

Nazwa
dziatania/projektu/programu

PO Infrastruktura i Srodowiska
Priorytet XIl Bezpieczenstwo zdrowotne { poprawa efektywnosci systemu ochrony zdrowia
Dziatanie 12.1. Rozwdj systemu ratownictwa medycznego )
Tytut projektu: Wyposazenie nowego Oddziatu Ratunkowego Szpitala Powiatowego we Wrzesni w nowoszesng
aparaturg medyczng

Instytucja realizujgca/
Beneficjent oraz migjsce
realizacji dziatania

Beneficjent: "Szpital Powiatowy we Wrzesni" Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig
Miejsce realizacji projekiu: miaste Wrzesnia, powiat wrzesiriski, wojewoddztwo wialkopolskie

Lokalizacja
dziatania/projektu/programu,
wraz ze wskazaniem kodu
TERYT

Lokalizagja inwestycji, wraz ze wskazaniem kodu TERYT
Miasto Wrzesnia, powiat wrzesinski, wojewodziwe wielkopolskie

woj./powiat: 30-wielkopolskie, 30 30-wrzesinski

Okres realizacji
dziatania/projektu/programu

styczed 2007 — 30. czerwiec 2015

Dziatania planowane do
realizacji w przedsiewzieciu
(gidéwne rezultaty)

Projekt jest czgscig duzego i wieloletniego przedsigwzigela polegajacege na przeksztatceniu Szpitala Powiatowego
we Wrzesni w Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej (I etap), a nastepnie jego rozbudowie {1 etap) i kompleksowym
wyposaZzeniu {lIl etap).

Projekt zakiada kompleksowe wyposazenie Oddziatu Ratunkowego (etap |11} zgodnie z wyrnaganiem Ministra Zdrowia
{rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 marca 2007r. w sprawie szpitalnego cddziatu ratunkowego, Dz. U 2007,
nr 55, poz. 365 z pézn. zm.}).

Rezultaty:

- wzrost liczby zatrudnienych oseb o 5 (1 lekarz i 4 pislegniarki),

- wzrost liczby pacjentéw 010%, -

- poprawa zdrowotnosci 0s6b aktywnych na rynku pracy w powiecie wrzesinskim,

- poprawa dostepnosci do ustug ratownictwa medycznego w powiecie wrzesifskim,

- obnizenie poziomu $miertelnoéci w powiecie wrzesinskim w wyniku wypadkéw i innych stancw naglege zagrozenia
zycia ludzkiego (5 zgondw mniej rocznie, 3 osoby w wieku produkeyjnym i 2 esoby w wieku paprod ukcyjnym),

- abnizenie skutkow powikian pacjentéw w powiecie wrzesinskim w wyniku wypadkéw i innych stanéw naglego
zagrozenia zycia ludzkiego {15 oséb rocznie mniej z trwatymi uszczerbkami na zdrowiu),

Wartesé prajektu
(w nawiasie podag Zrédto
pochodzenia srodkow)

Wartos¢ projektu ogdlern: 1 748 620,00 zi
Dofinansowanie z UE: 1 119 726,25 zi
Krajowe $rodki publiczne: 197 598,75 zt
Srodki prywatne: 431 295,00 =




