Stanowisko nr 2/2019
Grupy roboczej ds. koordynacji interwencji w sektorze zdrowia
przy Komitecie Monitorującym Regionalny Program Operacyjny 

Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020
z dnia 29 marca 2019 r.
w sprawie przedstawienia Komitetowi Monitorującemu RPO WK-P na lata 2014-2020 opinii do kryteriów wyboru projektów dla Poddziałania 6.1.1 Inwestycje w infrastrukturę zdrowotną, schemat: Inwestycje w infrastrukturę Zakładów Pielęgnacyjno-Opiekuńczych udzielających świadczeń zdrowotnych w zakresie opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży
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 Poddziałania 6.1.1 Inwestycje w infrastrukturę zdrowotną, schemat: Inwestycje w infrastrukturę Zakładów Pielęgnacyjno-Opiekuńczych udzielających świadczeń zdrowotnych w zakresie opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży, 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 2018 r. poz. 1431 z późn. zm.
); art. 110 ust 2. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego 
i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiającego 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 ustanawiającego przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylającego 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. (ze zm.), § 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 29 marca 2019 r.  Grupa robocza ds. koordynacji interwencji w sektorze zdrowia przeanalizowała zapisy kryteriów wyboru projektów dla Poddziałania 6.1.1 Inwestycje w infrastrukturę zdrowotną, schemat: Inwestycje w infrastrukturę Zakładów Pielęgnacyjno-Opiekuńczych udzielających świadczeń zdrowotnych w zakresie opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży. W toku dyskusji nad kryteriami Grupa zaakceptowała następujące zmiany, które wynikały z uwag zgłoszonych przez Ministerstwo Zdrowia oraz Gminę Miasta Toruń:
· kryterium B.2 Kwalifikowalność wnioskodawcy/partnerów – w definicji kryterium, w typie wnioskodawcy dodano Zakłady Opiekuńczo-Lecznicze (uwaga GMT);
· kryterium C.1.6 Zgodność z zasadą deinstytucjonalizacji – definicję kryterium doprecyzowano w następujący sposób: Ocenie podlega, czy w wyniku realizacji projektu następuje rozwój opieki domowej lub zintegrowanej z uwzględnieniem środowiskowych form opieki (uwaga MZ);
· kryterium C.2.4 Miejsce świadczenia usług – w definicji kryterium doprecyzowano, że chodzi o świadczenia pielęgnacyjne i opiekuńcze wykonywane w ramach opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży. Ponadto obniżono liczbę punktów możliwych do uzyskania w ramach przedmiotowego kryterium z 2 pkt. do 1 pkt. (uwaga GMT);
· kryterium C.2.5 Wsparcie działań w zakresie udzielania innych form świadczenia usług niż stacjonarne – podwyższono punktację z 2 pkt. do 3 pkt. zarówno w odniesieniu do współpracy z POZ, jak również z lokalnymi jednostkami pomocy społecznej, a w związku z tym zmieniono liczbę punktów możliwych do uzyskania w przedmiotowym kryterium z 4 pkt. do 6 pkt. (uwaga MZ).
Ponadto, Grupa zaakceptowała następujące autokorekty, zaproponowane przez IZ:
· nazwę schematu zmieniono w następujący sposób: Inwestycje w zakresie opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży;
· kryterium B.5 Prawidłowość określenia wkładu własnego – w związku z planowanym zaangażowaniem w ramach konkursu środków z budżetu państwa w definicji kryterium wprowadzono zmianę polegającą na obniżeniu wymaganego wkładu własnego z 15% do nie mniej niż 5% oraz dodano przypis wyjaśniający w następującym brzmieniu: Np. wkład UE może wynieść 85%, wkład z budżetu państwa 10%, a wkład własny 5%;
· kryterium B.11 Kwalifikowalność wydatków – w definicji kryterium, w części odnoszącej się do niekwalifikowalności wydatków związanych z termomodernizacją dodano Zakłady Opiekuńczo-Lecznicze;
· kryterium C.1.3 Doświadczenie w zakresie udzielania świadczeń opieki zdrowotnej w ramach opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży – w definicji kryterium doprecyzowano, że chodzi o minimum roczne doświadczenie, badane w ciągu ostatnich 3 lat oraz dodano przypis, z którego wynika, że doświadczenie jest weryfikowane na moment złożenia wniosku o dofinansowanie projektu;
· dodano nowe kryterium premiujące C.2.6 Doświadczenie w zakresie udzielania świadczeń opieki zdrowotnej w ramach opieki długoterminowej dla dzieci i młodzieży (kryterium punktowe).
Załączone propozycje zmian w kryteriach zostaną przekazane niniejszym stanowiskiem Komitetowi Monitorującemu RPO WK-P na lata 2014-2020.

� Wytyczne zostały zmienione w dniu 20 lutego 2018 r.


� Regulamin Komitetu został zmieniony następującymi uchwałami zmieniającymi: nr 63/2016 z dnia 12 lipca 2016 r., �nr 75/2018 z dnia 19 czerwca 2018 r.  


� Zmiana tekstu jednolitego wymienionej ustawy została ogłoszona w Dz. U. z 2018 r. poz. 1544, z 2019 r. poz. 60.





