Minister Zdrowia jako Operator Programu
PL13 Ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu finansowanego ze srodkéw
Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009-2014 oraz budzetu panstwa
ogtasza ograniczony nabor wnioskéw w trybie konkursowym na dofinansowanie
projektow
na kwote 64 944 036 PLN =15 423 206 EUR

(liczone wg sredniego miesiecznego kursu publikowanego w serii C Oficjalnego Dziennika
Unii Europejskiej liczonego dla 6 miesiecznego okresu sprzed miesigca publikacji ogtoszenia
tj. 1 euro - 4,2108 PLN)

1. Zakres projektéw kwalifikowalnych do uzyskania dofinansowania w ograniczonym
naborze

W ograniczonym naborze wnioskdw mozna starac sie o finansowanie wdrozenia projektow
pilotazowych, dotyczacych promocji zdrowia i/lub profilaktyki choréb w spotecznosciach
lokalnych, ztozonych z:

* programow profilaktycznych i/lub

* dziatah edukacyjnych o tematyce zdrowotne;.

Projekty muszg zostac przygotowane zgodnie z opublikowanym modelem oceny potrzeb
zdrowotnych (zatgcznik nr 1 do ogtoszenia) oraz modelem programu promocji zdrowia i/lub
profilaktyki choréb (zatgcznik nr 2 do ogtoszenia).

2. Rodzaje podmiotéw, ktére moga ubiegaé sie o dofinansowanie

Whnioski mogg by¢ sktadane przez powiaty w Polsce, wskazane w zatgczniku nr 3 do
ogtoszenia. Sg to powiaty charakteryzujgce sie najwyzszym standaryzowanym wskaznikiem
umieralnosci (SMR) w trzyletnim okresie 2009-2011 w kategorii: umieralnos¢ ogotem,
nowotwory ztosliwe ogotem, choroby uktadu krgzenia, choroby uktadu oddechowego,
choroby ukfadu trawiennego, przyczyny zewnetrzne.

Oznacza to, ze wniosek ma zostac podpisany przez osoby reprezentujgce wskazane w
zatgczniku nr 3 powiaty, zgodnie z przepisami art. 48 Ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o
samorzgdzie powiatowym lub w przypadku miast na prawach powiatu — art. 46 Ustawy z
dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym.

Kazdy ze wskazanych w zatgczniku nr 3 do ogtoszenia podmiotéw moze ztozy¢ tylko jeden
whniosek.

W sytuacji gdy wnioskodawca nadesle wiecej niz jeden wniosek, Operator Programu
wystapi do niego, aby w okreslonym czasie wskazat wniosek, ktéry ma podlegaé
ocenie. Pozostale wnioski zostang wycofane przez wnioskodawce. Niezastosowanie
sie do powyzszego spowoduje odrzucenie wszystkich wnioskéw danego
wnioskodawcy.



3. Pomoc publiczna

Z zasady powiaty jako jednostki samorzgdu terytorialnego w odniesieniu do ochrony zdrowia
prowadzg dziatalno$¢ o charakterze niekomercyjnym. Projekty pilotazowe bedg realizowane
na podstawie modeli programu promociji zdrowia i/lub profilaktyki choréb. W zwigzku z tym
wsparcie dla powiatow na rzecz realizacji ww. programow nie stanowi niedozwolonej pomocy
publicznej w rozumieniu przepisu art. 107 ust. 1 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej.

4. Projekty partnerskie

Przedsiewziecia w ramach niniejszego konkursu mogg by¢ realizowane jako projekty
partnerskie. Za realizacje projektu w partnerstwie nie bedg przyznawane dodatkowe punkty
na etapie oceny wniosku aplikacyjnego, niemniej Operator Programu zacheca do wdrazania
projektéw w partnerstwie z instytucjami zaréwno z Polski, jak i z Norwegii.

Kwalifikowalnymi partnerami norweskimi sg jednostki samorzadu terytorialnego
(municipality)/hrabstwa (county authorities) jak rowniez organizacje pozarzgdowe, jednostki
edukacyjne (uniwersytety, college) i instytucje badawcze, ktére funkcjonujg w obszarze
ochrony zdrowia.

Natomiast partnerami z Polski mogg by¢ wytgcznie inne powiaty znajdujgce sie na liscie
stanowigcej zatgcznik nr 3 do ogtoszenia. Kazdy z uprawnionych podmiotow moze byé
partnerem w nieograniczonej liczbie wnioskow.

5. Kwota srodkéw przeznaczonych na dofinansowanie projektow

Caltkowita alokacja srodkow dostepnych z NMF oraz budzetu panstwa to 64 944 036 PLN, tj.
15 423 206 euro. Wktad krajowy jest zapewniony przez Operatora Programu, co oznacza
brak koniecznosci zapewnienia przez beneficjenta wktadu wtasnego na pokrycie czesci
kosztéw kwalifikowalnych projektu.

6. Wartos¢ dofinansowania

Poziom dofinansowania dla wszystkich beneficjentow — 100% kosztéw kwalifikowalnych
projektu.

Minimalna wartos¢ catkowitych wydatkow kwalifikowalnych projektu to PLN 1 263 240, tj.
EUR 300 000.

Maksymalna warto$¢ catkowitych wydatkéw kwalifikowalnych projektu to PLN 4 210 800, tj.
EUR 1 000 000.
Dofinansowanie zostanie przyznane w PLN.

7. Szczegolne zasady dotyczace kwalifikowalnosci wydatkow

Wszystkie dziatania planowane w projekcie muszg by¢ zgodne z postanowieniami Regulacji
w sprawie wdrazania Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2009-2014.

Wydatki kwalifikowalne w ramach projektu zostaty wskazane w art. 7.3. Regulacji. Wyjatek w
Programie PL13 od art. 7.3 Regulacji stanowi zakup gruntu lub nieruchomosci (jest to koszt
niekwalifikowalny).

Zatem wydatkami kwalifikowanymi wskazanymi w art. 7.3 Regulacji sa:
o koszty personelu przydzielonego do projektu;
o koszty podrozy i diety dla personelu uczestniczagcego w projekcie;



koszt (amortyzacji) nowego lub uzywanego sprzetu pod warunkiem, ze jest on
amortyzowany zgodnie z ogodlnie przyjetymi zasadami rachunkowosci obowigzujgcymi
beneficjenta i zasadami ogélnie przyjetymi dla przedmiotéw tego samego rodzaju. Tylko ta
cze$¢ amortyzacji, ktéra odpowiada okresowi trwania projektu oraz rzeczywistemu zuzyciu
do celéow projektu moze by¢ brana pod uwage przez Operatora Programu jako koszt
kwalifikowany;

koszty materiatdw eksploatacyjnych i dostaw;

koszty wynikajgce z innych uméw zawartych przez beneficjenta w celu wdrozenia projektu,
pod warunkiem, ze ich zawarcie jest zgodne z obowigzujgcymi przepisami dotyczgcymi
zamowien publicznych oraz Regulacjami (przede wszystkim koszty programéw
edukacyjnych i profilaktycznych, w tym procedur medycznych);

koszty wynikajgce bezposrednio z wymogow natozonych umowg w sprawie projektu dla
kazdego projektu (np. rozpowszechnianie informacji, ewaluacja danego dziatania, audyty,
ttumaczenia, kopiowanie), w tym koszty wszelkich ustug finansowych (zwfaszcza koszty
gwarancji finansowych).

Szczegotowe zasady kwalifikowalnosci wydatkéw zawarte sg w Podreczniku Wnioskodawcy
stanowigcym zatgcznik nr 6 do ogtoszenia.

W przypadku zaplanowania kosztéw posrednich we wniosku beneficjent ma dwie mozliwosci
ich rozliczenia w projekcie:

zgodnie z art. 7.4.1a Regulacji — okreslenie i rozliczenie wydatkow na podstawie
rzeczywiscie poniesionych kosztéw beneficjenta i partneréw projektu, ktérzy posiadajg
system ksiegowo$ci analitycznej do okres$lania kosztow posrednich,

albo

zgodnie z art. 7.4.1b ww. Regulacji - jako ryczatt do 20% catkowitych bezposrednich
kosztow kwalifikowalnych z wytgczeniem bezposrednich kosztéw kwalifikowalnych
przeznaczonych na podwykonawstwo i koszty zasobdéw udostepnianych przez strony
trzecie, ktorych nie wykorzystuje sie na terenie beneficjenta - rozliczenie wydatkéw
nastepuje w oparciu o raport niezaleznego biegtego rewidenta poswiadczajgcy, ze
zryczattowane koszty ogdélne przedstawiajg poprawny podziat catkowitych wydatkdw
0golnych.

Whnioskodawca jest obowigzany do wskazania wybranej opcji rozliczania kosztéw posrednich
we wniosku aplikacyjnym.

W ramach projektu kwalifikowalne bedg wydatki na:
1. dziatania merytoryczne,

2. zarzgdzanie projektem,

3. informacje i promocje,

4. rezerwe na nieprzewidziane wydatki.

Limity w ramach budzetu:

Maksymalna wysokos¢ kosztow zarzgdzania wynosi 10% ogodlnej wartosci kosztow
kwalifikowalnych projektu.



» Maksymalna wysokos¢ srodkéw na rezerwg w budzecie projektu wynosi 5% ogolnej
wartosci kosztow kwalifikowalnych projektu. Srodki mogg by¢é przeznaczone na
nieprzewidziane wydatki, zgodnie z art. 6.7.3 k) Regulacji.

Budzet projektu musi uwzglednia¢ srodki finansowe na informacje i promocje, ktére bedg
wystarczajgce do spetnienia wymogow zawartych w Wymogach dotyczacych Informaciji i
Promocji dostepnych na stronie www.zdrowie.gov.pl.

Za niekwalifikowalne uznane zostang wydatki wskazane w art. 7.6 Regulacji, zakup gruntu i
nieruchomosci oraz wydatki niezwigzane z celami projektu i wydatki poniesione poza okresem
kwalifikowalnosci.

Projekty ubiegajace si¢ o dofinansowanie z Programu nie moga generowa¢ dochodu.
Nie ma mozliwosci komercyjnego wykorzystania projektu.

Koncowg datg kwalifikowalnosci wydatkow w projekcie jest 30 kwietnia 2016 .

8. Kryteria i sposéb wyboru projektéow

Ocena projektow jest dwuetapowa i sktada sie z oceny formalnej i oceny merytoryczno-
technicznej. Wytgcznie projekty, ktore spetnig wszystkie kryteria formalne, bedg podlegaty
ocenie merytoryczno-technicznej. Procedura oraz kryteria naboru zostaty przygotowane z
uwzglednieniem zasad antydyskryminacji oraz toleranciji.

Ocena formalna prowadzona jest przez Zespét ds. Oceny Formalnej (ZOF) i dokonywana w
formie zero-jedynkowej, co oznacza weryfikacje spetnienia badz niespetnienia danego
Kryterium.

Ocene merytoryczno-techniczng kazdego wniosku przeprowadza Zespét ds. Oceny
Merytoryczno-Technicznej (ZOM-T).

Eksperci ZOM-T oceniajg projekt w oparciu o karte oceny merytoryczno-technicznej.

W przypadku kryteriow z zakresu ochrony zdrowia spetnienie kryteriow dostepu jest
warunkiem poddania projektu ocenie pod wzgledem pozostatych kryteriow z zakresu
ochrony zdrowia oraz kryteriéw z zakresu finansow i zarzgdzania. Oznacza to, ze otrzymanie
0 punktow w kryteriach dostepu oznacza odrzucenie wniosku na etapie oceny
merytoryczno-technicznej.

Nastepnie eksperci ZOM-T przyznajg punkty za kazde kryterium ujete w kartach oceny.

W oparciu o liczbe przyznanych punktéw tworzona jest lista rankingowa. Projekt musi
osiggna¢ minimalny prég punktacji tj. 22 punktéw (na maksymalnie 36 punktéw)

dla kryteriow merytoryczno-technicznych z zakresu ochrony zdrowia i 14 punktéw

(na maksymalnie 23 punkty) dla kryteriéw merytoryczno-technicznych z zakresu finansow i
zarzadzania, by zostaé¢ wpisanym na liste rankingowg. Ponadto w przypadku otrzymania O
punktow w kryterium 3 (Spéjnosc¢ proponowanego programu profilaktyki choréb i/lub promocji



zdrowia z wynikiem oceny potrzeb zdrowotnych)

lub 7 (Oddziatywanie na zagadnienia horyzontalne i zgodno$¢ z prawodawstwem
europejskim oraz krajowym), zawartym w karcie oceny merytoryczno-technicznych z zakresu
ochrony zdrowia, wniosek podlega odrzuceniu na etapie oceny merytoryczno-technicznej.
Dodatkowo w przypadku otrzymania 0 punktéw w kryterium 8 (Wydatki kwalifikowane),
zawartym w karcie oceny merytoryczno-technicznej z zakresu finanséw i zarzgdzania,
wniosek podlega odrzuceniu na etapie oceny merytoryczno-technicznej.

Upowszechnianie rezultatow projektu oraz dalsze podejmowanie dziatar zwigzanych

Z projektem po jego zakonczeniu skutkujg przyznaniem dodatkowych punktéw (maksymalnie
4) na etapie oceny merytoryczno-technicznej w zakresie finanséw i zarzgdzania (kryterium 5
Efekty mnoznikowe w projekcie).

Szczegdbtowe kryteria wyboru sg nastepujace:

| Kryteria formalne:

a) Kryteria, wobec ktorych nie mozna wnies¢ uzupetnien lub korekt do wniosku;
1. Czy wniosek aplikacyjny zostat ztozony w terminie do wtasciwej instytucji?

2. Czy wniosek aplikacyjny zostat ztozony na formularzu wniosku aplikacyjnego dla
Programu PL13 (w jednej oryginalnej wersji papierowej)?

3. Czy wnioskodawca nalezy do grupy uprawnionych do udziatu w konkursie powiatow
wskazanych w ogtoszeniu o naborze?

4. Dotyczy projektu partnerskiego: Czy partner nalezy do katalogu partneréow
kwalifikowalnych?

5. Czy catkowite wydatki kwalifikowalne projektu wskazane w pozycji ,taczna kwota
wydatkéw kwalifikowanych” w formularzu wniosku aplikacyjnego mieszczg sie w limicie
wskazanym w ogtoszeniu o naborze?

6. Czy kwota kosztéw zarzgdzania wskazana w pozycji ,tgczna kwota kosztéw
zarzadzania” w formularzu wniosku aplikacyjnego miesci sie w limicie wskazanym w
ogtoszeniu o naborze?

7. Czy data zakohczenia projektu nie wykracza poza dopuszczalny termin kwalifikowalnosci
wydatkéw w ramach projektu, zgodnie ogtoszeniem o naborze?

b) Pozostate kryteria, ktére mozna uzupetniaé lub wzgledem ktérych mozna wniesé
korekty, zgodnie z Wytycznymi Ministra Rozwoju Regionalnego w sprawie procedury
naboru projektéw konkursowych w ramach Mechanizmu Finansowego EOG oraz
Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2009-2014.

8. Czy formularz wniosku aplikacyjnego zostat podpisany przez osobe upowazniong do
reprezentowania wnioskodawcy i opatrzony wtasciwg datg zgodnie z instrukcjg wypetniania
wniosku aplikacyjnego?

9. Czy zatgczono wszystkie wymagane instrukcjg wypetniania wniosku aplikacyjnego
zatgczniki?

10. Czy ztozono wersje elektroniczng (ptyta CD/ DVD) tozsamg z wersjg papierowg w
formatach wskazanych w ogtoszeniu o naborze?

11. Czy formularz wniosku aplikacyjnego oraz wszystkie zatgczniki (z wyjatkiem streszczenia
w j. angielskim oraz dokumentéw podpisanych przez partnera z kraju Darczyncy)
sporzgdzone sg w jezyku polskim? (List intencyjny/Umowa partnerska zawarty/-a z



partnerem norweskim musi zostac¢ sporzgdzony/-a w dwdch rownowaznych wersjach
jezykowych tj. angielskiej i polskiej)

12. Czy ponizsze dokumenty sporzgdzone sg w jezyku angielskim?

- streszczenie projektu

- o$wiadczenie o kwalifikowalnosci VAT partnera norweskiego (jesli dotyczy),
- o$wiadczenie o kwalifikowalnosci partnera z Norwegii (jesli dotyczy),

- list intencyjny/umowa partnerska zawarta z partnerem norweskim (jesli dotyczy - List
intencyjny/Umowa partnerska zawarty/-a z partnerem norweskim musi zosta¢ sporzadzony/-
a w dwoéch réwnowaznych wersjach jezykowych tj. angielskiej i polskiej).

13. Czy wszystkie wymagane instrukcjg wypetniania wniosku aplikacyjnego pola w
formularzu wniosku aplikacyjnego zostaty wypetnione?

14. Czy kwota rezerwy finansowej miesci sie w limicie wskazanym w ogtoszeniu o naborze?
15. Czy na kazdym zatgczniku znajduje sie podpis lub parafa z pieczecig imienng osoby
upowaznionej do reprezentowania wnioskodawcy i czy sg one opatrzone wtasciwg datg
zgodnie z instrukcjg wypetniania wniosku aplikacyjnego?

16. Czy wszystkie wymagane dokumenty nie bedgce oryginatami sg poswiadczone za
zgodnos$¢ z oryginatem przez osobe upowazniong do reprezentowania wnioskodawcy?

17. Czy projekt realizuje przynajmniej jeden obowigzkowy wskaznik rezultatu (ij. ,Programy
promocji zdrowia wsréd spotecznosci lokalnych” i/lub ,,Programy profilaktyki choréb wsréd
spotecznosci lokalnych”)?

18. Czy informacje zawarte w formularzu wniosku aplikacyjnego (tj. kwoty, wartoSci
wskaznikow i czas trwania) sg tozsame z informacjami zawartymi w zatgcznikach do wniosku
aplikacyjnego.

Il Kryteria merytoryczno-techniczne z zakresu ochrony zdrowia:

a) kryteria dostepu:

1. Czy zawarta we wniosku ocena potrzeb zdrowotnych zostata przeprowadzona zgodnie z
zasadami modelu oceny potrzeb zdrowotnych, stanowigcego zatgcznik do ogtoszenia o
naborze?

2. Czy zawarty we wniosku proponowany program promocji zdrowia i/lub profilaktyki choréb
zostat przygotowany zgodnie z opublikowanym modelem programu promociji zdrowia i/lub
profilaktyki chordb, stanowigcego zatgcznik do ogtoszenia o naborze?

W przypadku uzyskania 0 punktéw w co najmniej jednym z kryteriow dostepu, wniosek
podlega odrzuceniu z oceny merytoryczno-technicznej. Punkty za kryteria dostepu nie sg
wliczane w ramach wszystkich punktéw karty oceny merytoryczno-technicznej z zakresu
ochrony zdrowia.

b) pozostate kryteria merytoryczno-techniczne z zakresu ochrony zdrowia.

1. Przedstawienie zdiagnozowanego problemu na obszarze powiatu w ocenie potrzeb
zdrowotnych

2. Grupa docelowa

3. Spdjnos¢ proponowanego programu profilaktyki chordb i/lub promocji zdrowia z wynikiem
oceny potrzeb zdrowotnych



4. Narzedzia stuzace realizacji poszczegolnych dziatan

5. Kompleksowos¢ projektu

6. Wptyw na realizacje priorytetow zawartych w europejskich, krajowych i regionalnych
dokumentach strategicznych

7. Oddziatywanie na zagadnienia horyzontalne i zgodno$¢ z prawodawstwem europejskim
oraz krajowym

W przypadku uzyskania 0 punktéw w kryterium 3 lub 7, wniosek podlega odrzuceniu z oceny
merytoryczno-technicznej.

Il Kryteria merytoryczno-techniczne z zakresu finanséw i zarzadzania.

. Mierzalnos$¢ wskaznikéw

. Analiza ryzyka

. Harmonogram projektu

. Wykonalnos¢ czasowa projektu

Efekty mnoznikowe w projekcie

. Racjonalnos¢ i niezbednos$é wydatkow projektu

. Poprawnos¢ zaplanowania wydatkéw

. Wydatki kwalifikowalne

. Poprawnos¢ budzetu

10.Funkcjonalnos¢ mechanizméw zarzgdzania projektem

11.Monitorowanie i ewaluacja projektu

12.Potencjat merytoryczny zespotu projektowego

13.Doswiadczenie wnioskodawcy w realizacji projektéw finansowanych przy udziale
Srodkow pochodzgcych ze Zzroédet zagranicznych, niepodlegajgcych zwrotowi
14.Informacja i promocja

©CONOOAWN

W przypadku uzyskania 0 punktéw w kryterium 8 (Wydatki kwalifikowane), wniosek podlega
odrzuceniu z oceny merytoryczno-technicznej.

Karty oceny formalnej oraz merytoryczno-technicznej wraz ze szczegdétowymi kryteriami
znajdujg sie w zatgcznikach nr 7 i 8 do ogtoszenia.

9. Informacja o srodkach odwotawczych przystugujacych wnioskodawcy
Whnioskodawca moze skorzysta¢ z procedury odwotawczej od decyzji o odrzuceniu wniosku
na etapie oceny formalnej i merytoryczno-technicznej. Procedura odwotawcza jest
dwuinstancyjna. Odwotanie w pierwszej instancji rozpatruje Operator Programu. Odwotanie
w drugiej instancji rozpatruje Krajowy Punkt Kontaktowy.

Decyzja Krajowego Punktu Kontaktowego jest ostateczna i nie przystuguje od niej
odwotanie.

Od decyzji Komitetu ds. Wyboru Projektéw i Operatora Programu dotyczgcych listy
rankingowej wnioskodawcy nie przystuguje odwotanie.

Szczegdty dotyczgce postepowania w ramach procedury odwotawczej zawarte zostaty w
dokumencie pt.: ,Wytyczne Ministra Rozwoju Regionalnego ws. procedury naboru projektow
konkursowych w ramach Mechanizmu Finansowego EOG na lata 2009-2014 oraz
Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2009-2014” oraz w Podreczniku
wnioskodawcy.



10. Lista rankingowa

Po uptywie terminu sktadania odwotan od wynikow oceny merytoryczno-technicznej
wnioskéw, Operator Programu dokona oszacowania wartosci rezerwy finansowej do
rozdysponowania po zakohczeniu procedury odwotawczej.

Lista rankingowa jest przekazywana Komitetowi ds. Wyboru Projektéw. Komitet dokonuje
przegladu listy rankingowej i w uzasadnionych przypadkach, moze jg zmodyfikowac. Komitet
ds. Wyboru Projektéw przedktada Operatorowi Programu liste projektéw rekomendowanych
do dofinansowania. Operator sprawdza, czy proces rekomendowania projektow
przeprowadzono zgodnie z Regulacjami w sprawie wdrazania Norweskiego Mechanizmu
Finansowego na lata 2009-2014 i czy rekomendacje ze strony Komitetu ds. Wyboru
Projektéw sg zgodne z zasadami i celami programu PL13. Po takiej weryfikacji, wyniki
wyboru zostajg zatwierdzone przez Cztonka Kierownictwa Ministerstwa Zdrowia. Nastepnie
Czionek Kierownictwa Ministerstwa Zdrowia zatwierdza decyzje Komitetu ds. Wyboru
Projektéw o przyznaniu dofinansowania dla wybranych projektéw. Po akceptacji przez
wnioskodawce warunkéw przyznania dofinansowania zawartych w decyzji Cztonka
Kierownictwa Ministerstwa Zdrowia podpisywana jest umowa w sprawie projektu.

W przypadku projektow, ktére w wyniku procedury odwotawczej zostang wpisane na liste
rankingowg, procedura postepowania jest zgodna z powyzej opisang tj. Komitet ds. Wyboru
Projektow dokonuje przegladu listy rankingowej, a nastepnie Operator Programu przedktada
zweryfikowang liste do zatwierdzenia przez Cztonka Kierownictwa Ministerstwa Zdrowia.

11. Lista rezerwowa

Projekty, ktore przeszty pozytywnie ocene i przekroczyty putap okreslony w ogtoszeniu o
naborze, ale z powodu ograniczonej alokacji na program nie otrzymaty dofinansowania,
umieszczane sg przez Operatora Programu na liscie rezerwowej.

W przypadku uwolnienia dodatkowych funduszy, np. z powodu rezygnaciji beneficjenta z
realizacji projektu lub przesunie¢ miedzy programami, Operator Programu podpisuje umowy
w sprawie projektu z wnioskodawcami, zgodnie z kolejnoscig umieszczenia na liscie
rezerwowe;.

12. System platnosci

Srodki z NMF i z budzetu panstwa na rzecz projektu sg przekazywane beneficjentowi w
formie zaliczek z wyjatkiem ptatnoéci kohcowej, ktéra zostanie przekazana w formie
refundacji wydatkéw. tgczne dofinansowanie przekazane beneficjentowi w formie zaliczek
nie moze przekroczy¢ 90% catkowitej kwoty przyznanego dofinansowania.

Pierwsza zaliczka do wysokosci 10% catkowitej kwoty przyznanego dofinansowania jest
wyptacana po podpisaniu umowy w sprawie projektu. Zaliczki okresowe sg przekazywane
pod warunkiem stwierdzenia przez Operatora Programu prawidtowego wydatkowania
zaréwno pod wzgledem merytorycznym, jak i finansowym poprzednich transz zaliczki
rozliczanych we wnioskach o ptatnos¢. Wyptata kolejnych transz odbywa sie na podstawie
zaakceptowanych wnioskéw o ptatnos¢ i jest uzalezniona od rozliczenia co najmniej 70%
dotychczas otrzymanej zaliczki. W uzasadnionym przypadku OP moze odstgpi¢ od tego



wymogu. Pfatno$¢ korncowa w wysokosci 10% catkowitej kwoty przyznanego dofinansowania
bedzie przekazana po zatwierdzeniu sprawozdania korncowego przez Operatora Programu.

W ramach systemu ptatno$ci beneficjent przektada do Operatora Programu nastepujgce
dokumenty:

- raporty okresowe (wnioski o ptatnos$¢) za okresy: styczen-kwiecien, maj-sierpien, wrzesien-
grudzien,

- sprawozdanie koncowe.

Beneficjenci sktadajg wniosek o ptatno$¢ nie pdzniej niz 10 dni roboczych po uptywie okresu
sprawozdawczego.

Wszystkie wydatki ponoszone w zwigzku z realizacjg projektu muszg by¢ udokumentowane
poprzez przedtozenie potwierdzonych za zgodnosé z oryginatem kopii faktur lub
dokumentéw ksiegowych o réwnowaznej wartosci dowodowej wraz z kopiami dokumentow
potwierdzajgcych dokonanie zaptaty i odbior ustugi, listy ptac, a takze umow z wykonawcami.
W przypadku projektéw realizowanych w partnerstwie z podmiotami krajowymi lub z —
Norwegii beneficjent dofgcza do wniosku o ptatnosé potwierdzone za zgodnos$¢ z oryginatem
kopie faktur lub dokumentéw ksiegowych o réwnowaznej wartosci dowodowej wraz z
kopiami dokumentéw potwierdzajgcych dokonanie zaptaty i odbiér ustug, listy ptac, a takze
umow z wykonawcami dotyczgce wydatkow partnera. Ewentualnie, dotgczany do wniosku o
ptatno$¢ raport niezaleznego biegtego rewidenta potwierdzajgcy, ze zgtoszone koszty
zostaty poniesione w zgodzie z Regulacjami, przepisami prawa krajowego i praktykami
rachunkowo$ci kraju partnera projektu, bedzie stanowi¢ wystarczajgce potwierdzenie
wydatkow poniesionych przez partnera.

13. Termin, miejsce i sposob skiadania wnioskow.

Nabér projektéw do programu odbywa sie w okresie od dnia 31.03.2014 r. do dnia
02.06.2014 r. do godz. 16:15.

Whniosek nalezy ztozy¢ w jednym egzemplarzu papierowym z podpisem osoby upowaznione;j
do reprezentowania wnioskodawcy, oraz w jednej wersji elektronicznej (ptyta CD/DVD).
Nosnik zawierajgcy wypetniony formularz wniosku wraz z zatgcznikami nalezy dotgczy¢ do
papierowej wersji wniosku.

Nosnik powinien zawiera¢ pliki w formacie mozliwym do odczytu przez pakiet MS
Office/Acrobat Reader, przy czym:

- formularz wniosku nalezy dostarczy¢ w formacie obstugiwanym przez program MS Excel
(np. .xIsm) oraz jako skan obstugiwany przez Acrobat Reader (.PDF),

Skany pozostatych dokumentéw majg zosta¢ wykonane po podpisaniu/parafowaniu ich przez
osobe upowazniona.

- Ocena potrzeb zdrowotnych i program promaocji zdrowia i/lub profilaktyki choréb majg
zosta¢ zamieszczone na ptycie w formie skandw po podpisaniu/parafowaniu ich przez osobe
upowazniong oraz w formacie obstugiwanym przez pakiet MS Office (nie jest wymagany
podpis/parafa na wers;ji elektronicznej).

Obowigzkowy formularz wniosku wraz z zatgcznikami dostepny jest na stronie Operatora
Programu www.zdrowie.gov.pl w zaktadce MF EOG i NMF 2009-2014 (fundusze
norweskie i EOG)/ PL13 konkurs 1/2014 / Dokumenty.



Whiosek musi by¢ dostarczony w kopercie lub paczce, drogg pocztowa, przesytkg kurierskg
lub osobiscie. W przypadku nadania wniosku w placowce pocztowej lub przesytkg kurierskg
decyduje data stempla pocztowego lub dowdd nadania, jednak termin dostarczenia do
siedziby OP nie moze by¢ pdzniejszy niz 10 dni roboczych od dnia uptywu terminu sktadania
wnioskéw — przy obliczaniu terminu brane sg pod uwage dni od poniedziatku do pigtku (tj. od
8.15 do 16.15) z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

Miejsce sktadania dokumentéw:

Ministerstwo Zdrowia

Departament Funduszy Europejskich
ul. Dtuga 38/40 pokoj 109 (sekretariat)
00-238 Warszawa

Whiosek aplikacyjny nalezy ztozy¢ w zaklejonej kopercie bgdz paczce opatrzonej
nastepujgcymi informacjami:

Whiosek aplikacyjny w ramach PL13

Nr konkursu: NMF/PL13/2014

Tytut projektu:

petna nazwa wnioskodawcy oraz jego adres,

petna nazwa Operatora Programu (Ministerstwo Zdrowia — Departament Funduszy
Europejskich) oraz jego adres (ul. Dtuga 38/40, 00-238 Warszawa).

Whniosek nalezy wpig¢ w segregator lub skoroszyt opatrzony etykietg zawierajgcg wyzej
wymienione informacje.

14. Dane kontaktowe w sprawie dodatkowych informaciji

Zadania wynikajgce z petnienia przez Ministra Zdrowia funkcji Operatora Programu wykonuje
Departament Funduszy Europejskich Ministerstwa Zdrowia.

Adres:

ul. Dluga 38/40

00-238 Warszawa

Dodatkowe informacje mozna uzyska¢ w dni robocze w godz. 10.00-14.00 pod numerem tel.
22 530 01 66 lub za posrednictwem poczty elektronicznej na adres: eog@mz.gov.pl.

Zgodnie z art. 35§81 Kodeksu postepowania administracyjnego odpowiedzi na wszelkie
pytania bedg udzielane niezwtocznie (co do zasady - w przeciggu 21 dni roboczych,
jednakze w uzasadnionych przypadkach czas ten moze ulec wydtuzeniu).



