Pytania i odpowiedzi do naboru nr RPDS.06.02.00-1Z.00-02-104/16
dla Dziatania 6.2 Inwestycje w infrastrukture zdrowotnga — konkursy horyzontalne (POZ i
AOS - opieka koordynowana)

PYTANIE 1 (dot. szpitali posiadajgcych AOS i/lub POZ):

W ogtoszeniu o naborze znalazto sie stwierdzenie ,W zwigzku z derogacjag w stosowaniu map potrzeb
zdrowotnych ze wsparcia w ramach konkursu wykluczone sg podmioty wykonujgce dziatalno$¢ leczniczg w
rodzaju leczenie szpitalne”

Czy podmiot leczniczy o nazwie: Szpital AAA (REGON 123456789), posiadajgcy w swojej strukturze
przedsiebiorstwa ( majace zawarte umowy z NFZ w zakresie POZ i AOS) moze stara¢ sie o dofinansowanie w
trwajacym naborze?

ODPOWIEDZ:
Zgodnie z zamieszczonym komunikatem do naboru z Dziatania 6.2 z 6 maja 2016 r.:

Majac na uwadze ustalenia Ministerstwa Zdrowia z Komisjg Europejska, w ramach ww. konkursu warunkowym
wsparciem mogg zosta¢ objete podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju leczenie szpitalne.
Udzielenie wsparcia tym podmiotom jest mozliwe tylko i wytgcznie w przypadku posiadania odrebnego od
szpitala przedsiebiorstwa podmiotu leczniczego, wskazanego w rejestrze podmiotdw wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza, ktére to przedsiebiorstwo udziela Swiadczen w ramach POZ i AOS.

W takim przypadku niezbedne jest jednak zapewnienie, aby wsparcie adresowane byfo wytgcznie dla ww.
wyodrebnionych organizacyjnie i funkcjonalnie przedsiebiorstw podmiotu leczniczego. Na przyktad, zakupiony
sprzet nie moze by¢ wykorzystywany na potrzeby udzielania Swiadczen szpitalnych (zgodnie z derogacjg).

PYTANIE 2 (dot. dokumentacji konkursowej):
Zgodnie z dokumentacjg konkursowa do wniosku nalezy zataczy¢ wycigg z umowy z NFZ, uprzejmie prosze o
informacje, jakie elementy powinien zawieraé¢ ww. wyciag.

ODPOWIEDZ:

Jesli posiadana przez wnioskodawce umowa z NFZ nie obejmuje $wiadczen w adekwatnym dla projektu zakresie -
wycigg powinien zawiera¢ samg umowe z podpisami Swiadczeniodawcy oraz przedstawiciela funduszu (bez
zatgcznikow). Dodatkowo nalezy do wniosku zatgczy¢ stosowne oswiadczenie, o ktérym jest mowa w pkt. 5
regulaminu konkursu.

Jezeli umowa obejmuje swiadczenia w adekwatnym dla projektu zakresie - wycigg powinien zawiera¢ sama
umowe z podpisami $wiadczeniodawcy oraz przedstawiciela funduszu + zatgcznik potwierdzajgcy
zakontraktowanie $wiadczen w zakresie bedgcym przedmiotem projektu.

PYTANIE 3 (dot. zakupu wysokospecjalistycznego sprzetu):

Uprzejmie prosze o informacje, czy w ramach projektu moze byé zakupiony wysokospecjalistyczny sprzet
medyczny typu rezonans magnetyczny, ktéry bedzie wykorzystywany do swiadczenia ustug w zakresie Swiadczen
diagnostycznych kosztochtonnych (odrebnie kontraktowanych przez NFZ) zgodnie z zatgcznikiem nr 2 do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej? Jednoczesnie sprzet ten jest niezbedny do zapewnienia opieki koordynowanej wraz z partnerami
projektu.

ODPOWIEDZ:

Tak, jest taka mozliwos¢, pod warunkiem, ze sprzet ten jest konieczny do realizacji projektu, jak rowniez spetnia
przestanki zapewnienia opieki koordynowanej i wpisuje sie w ramy dziatan mozliwych do realizacji w kontekscie
zapiséw Policy paper, w tym przypadku narzedzia 14 PP.



PYTANIE 4 (dot. limitu 49% na termomodernizacje w projektach partnerskich):

Czy w przypadku projektéw realizowanych w partnerstwie wymogi dotyczgce nie przekroczenia 49% wartosci
projektu na termomodrnizacje i IT dotyczg kazdego z partnera osobno, czy s3 sumowane, tzn., ze tgczna wartosé
nie przekroczy 49%?

ODPOWIEDZ:

Wydatki zwigzane z termomodernizacjg oraz rozwigzaniami w zakresie IT (oprogramowanie, sprzet) nie moga
przekroczy¢ 49% wartosci catkowitych wydatkéw kwalifikowalnych. Powyzsze ograniczenie dotyczy catego
projektu, a nie poszczegdlnych partneréow.

PYTANIE 5 (dot. swiadczen w zakresie stomatologii):
Czy w ramach projektu mozliwe jest wyposazenie gabinetu stomatologicznego, ktéry miesci sie w przychodni
POZ?

ODPOWIEDZ:

Swiadczenia dotyczace stomatologii s3 kontraktowane osobno, tzn. poza wymienionymi rozporzadzeniami dot.
POZ i AOS (rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowe] opieki
zdrowotnej, oraz w zataczniku do rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z
zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej), dlatego nie mogga by¢ finansowane w ramach ogtoszonego
konkursu.

PYTANIE 6 (dot. termomodernizacji):

Elementem projektu moga by¢ dziatania zwigzane z termomodernizacja, jezeli ich wartosé nie przekracza 49%
wartosci catkowitych wydatkdw kwalifikowalnych. Prosze o wskazanie definicji “termomodernizacji”, na
podstawie ktorej Panstwo bedziecie kwalifikowac dziatania termomodernizacyjne.

ODPOWIEDZ:

W dokumentacji konkursowej oraz w szczegdétowym opisie osi priorytetowych RPO WD 2014-2020, nie zostata
okreslona definicja termomodernizacji. W zwigzku z tym nalezy stosowac definicje ustawowe — Ustawa z dnia 21
listopada 2008 r. o wspieraniu termomodernizacji i remontow.

PYTANIE 7 (dot. pogotowia ratunkowego / ratownictwa medycznego jako beneficjenta):
Czy Pogotowie Ratunkowe SPZOZ jest beneficjentem uprawnionym do udziatu w konkursie w ramach dziatania
6.2? W swojej strukturze posiada wyodrebniong lokalizacje w ktdrej Swiadczy ustugi w zakresie AOS i POZ.

ODPOWIEDZ:

Dopuszcza sie udzielanie wsparcia podmiotom, ktére posiadajg odrebne od ratownictwa medycznego
przedsiebiorstwo podmiotu leczniczego, wskazane w rejestrze podmiotdw wykonujgcych dziatalnosé lecznicza,
ktére udzielajg $wiadczerh w ramach POZ i/lub AOS. W takim przypadku niezbedne jest jednak zapewnienie, aby
wsparcie adresowane byto wytgcznie dla ww. wyodrebnionych organizacyjnie i funkcjonalnie czesci. Np.
zakupiony sprzet nie moze by¢ wykorzystywany na potrzeby udzielania Swiadczen w ramach ratownictwa
medycznego.

W takim przypadku, jesli prowadzony przez Paristwa POZ/AQS jest wyodrebnionym przedsiebiorstwem i ma
osobny regon, mogg by¢ Panstwo beneficjentem w ramach ogtoszonego naboru z Dziatania 6.2.



PYTANIE 8 (dot. zakupu karetki):
Czy w ramach sktadanego wniosku w ramach dziatania 6.2, mozna zakupic¢ karetke do transportu medycznego?

ODPOWIEDZ:
Zakup karetki sanitarnej do transportu medycznego nie bedzie kwalifikowalny w ramach trwajgcego naboru.

Cytat z Umowy Partnerstwa:

»--Whasciwe bedzie odejscie od dziatan polegajgcych na zakupie ambulansdw ratunkowych na rzecz inwestycji
skupiajgcych sie na modernizacji budynkéw, budowie lgdowisk czy zakupie specjalistycznej

aparatury medycznej...”

PYTANIE 9 (dot. pomocy publicznej i wspétczynnika ,p”):

Czy inwestycja polegajgca na budowie i wyposazeniu nowej placéwki leczniczej spetniajgcej wszystkie kryteria
(POZ, AOS) i ktdra to bedzie swiadczyta ustugi zaréwno w prywatnym jak i w publicznym systemie opieki
zdrowotnej kwalifikuje sie do wsparcia w ramach schamatu A i B? Czy istnieje konieczno$¢ wyodrebnienia
dziatalnosci gospodarczej i niegospodarczej zaréwno pod wzgledem pomieszczen jak i ksiegowosci?

ODPOWIEDZ:

W przypadku projektu dotyczacego wyposazenia w sprzet medyczny nie ma mozliwosci taczenia czesci
zakontrakowanej z NFZ i czesci komercyjnej (poza kontraktem). Zostata tutaj wytgczona pomoc publiczna, w
zwigzku z tym projekt polegajacy wytgcznie na zakupie sprzetu medycznego bedzie dofinansowany w 85%
wydatkéw kwalifikowalnych. Oznacza to, ze sprzet moze byé wykorzystywany wytgcznie na czes¢ dotyczaca
kontraktu z NFZ i nie moga byé na nim $wiadczone ustugi odptatne. Zasada ta dotyczy zarowno projektu
realizowanego wytacznie w ramach schemat B, jak i faczenia schematdow A i B. W takiej sytuacji nie potrzebne jest
wyliczanie wspétczynnika ,,p”.

Jezeli projekt dotyczy prac remontowo-budowlanych, a takze prac termomodernizacyjnych — np. pomieszczenia w
ktorych bedzie swiadczona dziatalno$¢ gospodarcza jak i niegospodarcza, nalezy zastosowac wariant projektu
uwzgledniajgcy wspdtczynnik proporcji (,,p”). Szczegdétowe informacje na temat metodologii obliczania wartosci
wspotczynnika ,,p” znajdujg sie w zatgczniku nr 3 do Regulaminu.

W powyzszym przypadku nalezy pamietacé o koniecznosci prowadzenia rozdzielnej rachunkowosci dla dziatalnosci
gospodarcze] i niegospodarczej — przez caty okres realizacji projektu i okres trwatosci.

PYTANIE 10 (dot. definicji regionalnych podmiotow leczniczych):
Jak definiowac regionalny podmiot leczniczy?

ODPOWIEDZ:

Zgodnie z przyjeta definicjg (Policy Paprer), regionalny podmiot leczniczy to podmiot dziatajgcy w publicznym
systemie ochrony zdrowia z wyfaczeniem podmiotéw, ktdére beda kwalifikowaty sie do otrzymania wsparcia w
ramach Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko tj. podmiotdw leczniczych udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego, podmiotdw leczniczych a takze przedsiebiorcow powstatych z
ich przeksztatcenia, utworzonych przez ministra lub centralny organ administracji rzgdowej, publiczng uczelnie
medyczng lub publiczng uczelnie prowadzaca dziatalnos¢ dydaktyczng i badawczg w dziedzinie nauk medycznych,
instytuty badawcze prowadzgce badania naukowe i prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych,
uczestniczgce w systemie ochrony zdrowia).



PYTANIE 11 (dot. typu beneficjenta):
Jezeli podmiot ma umowe z NFZ, lecz nie dziata w zakresie POZ i AOS, to czy jest on wykluczony z konkursu?

ODPOWIEDZ:

O dofinansowanie w ramach konkursu mogg ubiegac sie podmioty (publiczne i prywatne) wykonujgce dziatalnosé
leczniczg — zgodnie z ustawg o dziatalnosci leczniczej, udzielajgce swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych w rodzaju POZ i AOS (tj. na podstawie umowy o udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
zawartej z wtasciwym dyrektorem oddziatu wojewddzkiego NFZ) w adekwatnym dla projektu zakresie. W takim
przypadku wnioskodawca zobowigzany jest zatgczy¢ do dokumentacji projektowej wycigg z umowy z zawartej z
dyrektorem wojewddzkiego oddziatu NFZ.

Ponadto wsparcie POZ i AOS moze by¢ ukierunkowane na wszystkie problemy zdrowotne dorostych i dzieci
rozwigzywane w ramach swiadczen gwarantowanych — okreslonych w zataczniku do rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, oraz w zatgczniku
do rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistyczne;j.

PYTANIE 12 (dot. rehabilitacji leczniczej):

W nawigzaniu do tresci dokumentacji przedmiotowego konkursu prosze o informacje czy podmioty lecznicze
wykonujace dziatalnos$¢é w rodzaju rehabilitacja lecznicza (w zakresie przewidzianym przez

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
rehabilitacji leczniczej) w tym w zakresie rehabilitacji leczniczej stacjonarnej podlegajg wytgczeniu.

ODPOWIEDZ:

w ramach konkursu objetego derogacjg w stosowaniu map potrzeb zdrowotnych dot. opieki koordynowanej w
ramach POZ i AOS wsparciem mogg zostac objete podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg zgodnie z zakresem
sSwiadczen gwarantowanych z zakresu POZ i AOS.

Zgodnie z powszechnie obowigzujgcym stanem prawnym (odrebne rozporzadzenia dot. swiadczen
gwarantowanych), jak réwniez w mysl zapisdw Policy paper, swiadczenia w ramach rehabilitacji leczniczej sg
Swiadczeniami ‘koszykowymi’ odrebnie kontraktowanymi w systemie — ktére nie mogg by¢ finansowane w
ogtoszonym konkursie z Dziatania 6.2.



