Stanowisko nr 2/2016
Grupy roboczej ds. koordynacji interwencji w sektorze zdrowia 
przy Komitecie Monitorującym Regionalny Program Operacyjny 

Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020
z dnia 20 czerwca  2016 r.
w sprawie przedstawienia Komitetowi Monitorującemu RPO WK-P na lata 2014-2020 opinii do kryteriów wyboru projektów dla Działania 2.1 Wysoka dostępność i jakość e-usług publicznych, schemat rozwój e-usług publicznych w zakresie zdrowia

Na podstawie Rozdziału 6, ust 10) Wytycznych w zakresie komitetów monitorujących na lata 2014-2020 z dnia 21 stycznia 2015 r., § 9 Regulaminu Komitetu Monitorującego RPO WK-P na lata 2014-2020 z dnia 16 kwietnia 2015 r.
, uchwały nr 9/2015 z dnia 3 sierpnia 2015 r. (ze zm.)  uchwala się, co następuje:
§1. Grupa robocza przedstawia Komitetowi Monitorującemu opinię w sprawie kryteriów wyboru projektów dla Działania 2.1 Wysoka dostępność i jakość e-usług publicznych, schemat rozwój e-usług publicznych w zakresie zdrowia, zgodnie z uzasadnieniem do niniejszego Stanowiska.
§2. Zaopiniowane kryteria stanowią załącznik do niniejszego Stanowiska.
         Przewodniczący  Grupy roboczej
                   …………………………
Uzasadnienie

Na podstawie art. 14 ust. 10 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. 
z 2016 r. poz. 217); art. 110 ust 2. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiające wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiające przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylające rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006, Rozdziału 5, ust. 5) lit a)  Wytycznych w zakresie komitetów monitorujących na lata 2014-2020 z dnia 21 stycznia 2015 r., § 4, ust. 4, lit a) Regulaminu Komitetu Monitorującego RPO WK-P na lata 2014-2020 z dnia 16 kwietnia 2015 r. Komitet Monitorujący analizuje i zatwierdza metodykę i kryteria wyboru projektów oraz ich zmiany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 po uprzednim zaopiniowaniu ich przez stosowne grupy robocze. 
W dniu 20 czerwca  2016 r., na posiedzeniu Grupy roboczej do spraw koordynacji interwencji w sektorze zdrowia zostały przeanalizowane zapisy kryteriów wyboru projektów dla Działania 2.1 Wysoka dostępność i jakość e-usług publicznych, schemat rozwój e-usług publicznych w zakresie zdrowia, Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020.

Członkowie Grupy, po przeanalizowaniu kryteriów, uwag z UM Torunia, Ministerstwa Zdrowia oraz Komisji Europejskiej rekomendują dokonanie zmian w kryteriach zgodnie z załącznikiem do niniejszego stanowiska.

Uzasadnienie zmian w poszczególnych kryteriach jest następujące:

Kryterium B.9 – usunięto wyraz „inwestycji” jako że nie każde przedsięwzięcie musi być inwestycją. Do definicji kryterium przeniesiono treść przypisu 3 z kryterium B.15;

Kryterium B.12 – uzupełniono podstawę prawną;

Kryterium B.14 – wprowadzono warunek stosowania przez wnioskodawcę wspólnych zamówień, wynikający z zapisów RPO WK-P 2014-2020;

Kryterium C.1.1 – definicja kryterium została poprawiona stylistycznie w celu doprecyzowania pojęcia komplementarności;

Kryterium C.1.2 – w definicji kryterium zawarto definicję „interoperacyjności” oraz dodano komplementarność z platformami P2 i P4, zgodnie z rekomendacją KE;

Kryterium C.1.3 – grupa zaakceptowała autopoprawkę IZ, dotyczącą wskazania sposobu weryfikacji zastosowanych przez wnioskodawcę działań mających zapewnić bezpieczeństwo systemów teleinformatycznych;

Kryterium C.1.4 – skorygowano poprawność terminologii; 

Kryterium C.1.5; C.1.6; C.1.7; C.1.8; C.1.9 – w związku z rekomendacją Ministerstwa Zdrowia i Komisji Europejskiej, dotyczącą wprowadzenia do katalogu kryteriów, kryteriów premiujących obligatoryjnych zgodnych z rekomendacją Komitetu Sterującego ds. koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia (Uchwała Nr 23/2016 z dnia 29 kwietnia 2016 r.), kryteria dostępowe dotyczące tych samych zagadnień zostały usunięte. W ich miejsce zostały wprowadzone kryteria premiujące C.2.1 – C.2.13
Załączone propozycje zmian w kryteriach zostaną przekazane niniejszym stanowiskiem Komitetowi Monitorującemu RPO WK-P na lata 2014-2020. 
�  Regulamin Komitetu został zatwierdzony uchwałą nr 1/2015 z dnia 16 kwietnia 2015 r.





