
PLAN DZIAŁAŃ W SEKTORZE ZDROWIA 
NA POTRZEBY WDRAŻANIA INICJATYWY REACT-EU

I. INFORMACJE OGÓLNE (BLOK I)

PLAN DZIAŁAŃ MINISTERSTWA ZDROWIA - INSTYTUCJI POŚREDNICZĄCEJ 
DLA OSI VII PO WER

W SEKTORZE ZDROWIA NA ROK 2022

Wersja Planu działań (dalej PD) 
[nr wersji/RRRR] - nr wersji PD (z uwzględnieniem wszystkich PD przyjętych w danym roku 
kalendarzowym). Przykładowo, jeśli po raz pierwszy wysyłany jest PD na 2021 r. wówczas 
wpisujemy nr wersji 1. W sytuacji, gdy do danego PD zostaną zgłoszone uwagi i IP/IZ wprowadzi 
pewne zmiany wówczas nadajemy nowy numer wersji (w tym wypadku 1.1). W przypadku, gdy 
przyjęty został już PD na 2021 r., wpisujemy 2/2021, 3/2021 itd. RRRR dotyczy roku, w którym 
składany jest PD.

1/2022

Nazwa Programu Operacyjnego

Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwój

Dane kontaktowe osoby upoważnionej do złożenia PD 
imię i nazwisko, komórka organizacyjna, stanowisko, tel. oraz e-mail osoby upoważnionej do złożenia i podpisania PD
Małgorzata Iwanicka-Michałowicz

Z-ca Dyrektora Departamentu Oceny Inwestycji

Ministerstwo Zdrowia

e-mail: m.iwanicka@mz.gov.pl

Dane kontaktowe osoby (osób) w instytucji składającej PD do kontaktów roboczych 
imię i nazwisko, komórka organizacyjna, stanowisko, tel. oraz e-mail  osób właściwych merytorycznie w zakresie 
informacji przedkładanych w PD

Dariusz Juszczyński

Naczelnik Wydziału Oceny i Monitorowania II

Departament Oceny Inwestycji 

Ministerstwo Zdrowia

e-mail: d.juszczynski@mz.gov.pl

tel.: 880-340-050

13 października 2022 r.
Małgorzata Iwanicka- Michałowicz
Z-ca Dyrektora Departamentu Oceny 
Inwestycji, Ministerstwo Zdrowia

Data i podpis osoby 
upoważnionej do złożenia Planu działań 

(zgodnie z informacją w pkt Informacje ogólne)

mailto:d.juszczynski@mz.gov.pl


WYKAZ DZIAŁAŃ OPISANYCH W PD
Lista wszystkich konkursów oraz projektów pozakonkursowych, które zostaną opisane w kolejnych blokach, tzn.:

 konkursy, które mają zostać ogłoszone w roku objętym danym PD i mają stanowić przedmiot oceny Komitetu Sterującego,
 projekty pozakonkursowe, dla których wnioski o dofinansowanie mają zostać złożone w roku objętym danym PD i mają stanowić przedmiot oceny Komitetu Sterującego.

Planowana alokacja [PLN]
Nr Priorytetu 

Inwestycyjnego 
(PI) 

właściwy nr PI w 
ramach którego 

ogłoszony zostanie 
konkurs lub 

realizowany będzie 
projekt 

pozakonkursowy

Nr konkursu w PD/
Nr projektu 

pozakonkursowego w 
PD 

Skrócona nazwa programu 
operacyjnego - skrót nazwy 
województwa . numer osi 

priorytetowej . litera „P” gdy 
nr dot. projektu 

pozakonkursowego lub 
litera „K” gdy nr dot. 

konkursu . kolejny numer 
projektu (wykaz skrótów na 
ostatniej stronie Instrukcji). 
Przykład: POWER.7.K.1

Przedmiot konkursu/ 
Tytuł projektu pozakonkursowego

w przypadku konkursu -  jego zakres, natomiast w 
przypadku projektu pozakonkursowego - jego tytuł, lub jeśli 
nie jest jeszcze znany, jego zakres (w sposób syntetyczny)

wkład UE

wyrażona w PLN kwota 
przewidywanego wkładu 
UE (kwalifikowalne środki 

z UE)

wkład krajowy

wyrażona w PLN kwota 
wkładu krajowego 

(kwalifikowalne środki 
publiczne i prywatne).
Należy pamiętać, że w 

przypadku projektu 
pozakonkursowego suma 
wkładu UE oraz wkładu 
krajowego powinna dać 

wartość całkowitą inwestycji

Planowany 
termin 

ogłoszenia 
konkursu/ 

złożenia wniosku 
o dofinansowanie 

dla projektu 
pozakonkursowe

go

kwartał oraz rok
(np. III kw. 2021 r.)

PI 13i POWER.7.P.8 Wzmocnienie nadzoru sanitarno-
epidemiologicznego Polski

27 745 842,00 0,00 IV kwartał 2022 r.



II. KONKURS (BLOK II) – nie dotyczy



III. PROJEKT POZAKONKURSOWY (BLOK III)

FISZKA PROJEKTU POKONKURSOWEGO

Blok wypełniany jest oddzielnie dla każdego projektu pozakonkursowego ujętego w wykazie działań zawartym w 
bloku Informacje ogólne. W przypadku zgłaszania w Planie więcej niż jednego projektu, kolejną fiszkę należy 

przedstawić w oddzielnym bloku (poprzez dodanie nowego bloku III).

III.1 Nr projektu w PD
Skrócona nazwa programu operacyjnego - skrót nazwy województwa . numer osi priorytetowej . litera „P” . kolejny numer 
projektu (wykaz skrótów na ostatniej stronie PD) Przykład: POWER.5.P.1.

POWER.7.P.8

INFORMACJE OGÓLNE

III.2 Tytuł projektu

Wzmocnienie nadzoru sanitarno-epidemiologicznego Polski

III.3 Beneficjent
nazwa beneficjenta, adres jego siedziby

Główny Inspektorat Sanitarny, ul. Targowa 65, 03-729 Warszawa

ogólnopolski/ regionalny *
* niepotrzebne skreślić

III.4 Zakres terytorialny inwestycji
pozostawić odpowiednie słowo 
określające czy inwestycja ma zasięg 
regionalny czy ogólnopolski (w przypadku 
RPO zawsze należy pozostawić słowo 
„regionalny”)

Województwo
adekwatnie do założeń projektu Nd.

III.5 Oś priorytetowa
numer oraz nazwa osi priorytetowej, w ramach której ogłaszany jest projekt pozakonkursowy

Oś VII „Wsparcie REACT-EU dla obszaru zdrowia”

III.6 Działanie
numer oraz nazwa działania, w ramach którego ogłaszany jest projekt pozakonkursowy

7.1 Wzmocnienie zasobów kadrowych systemu ochrony zdrowia

III.7 Poddziałanie
numer oraz nazwa poddziałania, w ramach którego ogłaszany jest projekt pozakonkursowy(jeśli dotyczy)

NIE DOTYCZY

III.8 Fundusz

nazwa właściwego funduszu, w ramach którego udzielane będzie dofinansowanie inwestycji 

Europejski Fundusz Społeczny 

III.9 Typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP
typ projektu zgodnie z PO/ SZOOP, w który wpisuje się dany projekt pozakonkursowy

Wsparcie osób, którym udzielono ochrony czasowej w związku z wojną w Ukrainie i  kadr systemu 

ochrony zdrowia, w tym pracowników Państwowej Inspekcji Sanitarnej.   



III.10 Uzasadnienie realizacji projektu w trybie pozakonkursowym
zasadność zastosowania trybu pozakonkursowego (w szczególności w świetle art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. 
o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014 -2020 oraz 
zgodnie z Umową Partnerstwa - Podrozdział 5.2.1). 

Projekt spełnia przesłanki określone w art. 38 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach 

realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 

2014–2020. Zgodnie z art. 38 ust. 3 ww. ustawy, w trybie pozakonkursowym mogą być wybierane 

wyłącznie projekty o strategicznym znaczeniu dla społeczno-gospodarczego rozwoju kraju, regionu 

lub obszaru objętego realizacją ZIT, lub projekty dotyczące realizacji zadań publicznych. 

Przedmiotowy projekt dotyczy realizacji zadań publicznych, jak również ma charakter strategiczny 

z punktu widzenia zabezpieczenia zdrowia publicznego, realizacji zadań ustawowych Państwowej 

Inspekcji Sanitarnej oraz społeczno-gospodarczego rozwoju kraju.

Potrzeba realizacji projektu w trybie pozakonkursowym wynika z konieczności dostosowania się 

organów Państwowej Inspekcji Sanitarnej do sytuacji geopolitycznej w związku z wystąpieniem 

skutków kryzysu wywołanego konfliktem zbrojnym na terytorium Ukrainy w 2022 r. oraz obciążeniami 

epidemiologicznymi z tym związanych (zwłaszcza przywleczenia chorób zakaźnych na terytorium RP). 

Z uwagi na znaczny napływ osób z obszaru objętego działaniami wojennymi, istotne jest jak 

najszybsze podjęcie działań umożliwiających wdrożenie rozwiązań organizacyjno-finansowych 

i dostosowawczych w jednostkach Państwowej Inspekcji Sanitarnej. Dodatkowo, jak najszybsze 

podjęcie zatrudnienia w jednostkach Państwowej Inspekcji Sanitarnej przez osoby pochodzące 

z Ukrainy, w tym przybywające  do Polski w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium Ukrainy 

w 2022 r., przede wszystkim pozwoli  organom Państwowej Inspekcji Sanitarnej na szersze 

i dokładniejsze dotarcie do tej społeczności, a także zatrudnionym pracownikom umożliwi  

samodzielne zapewnienie utrzymania się w Polsce.  

III.11 Cel projektu
cel główny projektu, biorąc pod uwagę zidentyfikowane problemy oraz planowane w ramach projektu działania

Projekt ma na celu wsparcie sanitarne osób, które przekroczyły granice Polski po wybuchu konfliktu 

zbrojnego oraz poprawę jakości i dostępności usług świadczonych przez Państwową Inspekcję 

Sanitarną na rzecz tych osób.

III.12 Opis projektu
zakres działań, który zostanie objęty projektem, główne założenia projektu, oczekiwane efekty jego realizacji

Państwowa Inspekcja Sanitarna jest powołana do realizacji zadań z zakresu zdrowia publicznego, 

m.in. w celu ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wpływem szkodliwości i uciążliwości 



środowiskowych, zapobiegania powstawaniu chorób, w tym chorób zakaźnych i zawodowych. Organy 

Państwowej Inspekcji Sanitarnej pełnią unikalną rolę w skali kraju ze względu na sprawowanie 

zapobiegawczego i bieżącego nadzoru sanitarnego oraz prowadzenie działalności zapobiegawczej i 

przeciwepidemicznej w zakresie chorób zakaźnych i innych chorób powodowanych warunkami 

środowiska.

Mając na uwadze potrzebę zapobiegania negatywnym skutkom kryzysu wywołanego konfliktem 

zbrojnym, konieczne jest pilne podjęcie działań umożliwiających pomoc osobom korzystającym z 

ochrony czasowej w związku z Decyzją wykonawczą Rady (UE) 2022/382 z dnia 4 marca 2022 r. 

stwierdzającą istnienie masowego napływu wysiedleńców z Ukrainy w rozumieniu art. 5 dyrektywy 

2001/55/WE i skutkującą wprowadzeniem tymczasowej ochrony w związku z agresją zbrojną 

Federacji Rosyjskiej na Ukrainę.

W ramach projektu przewiduje się realizację wymienionych poniżej zadań, które w znaczący sposób 

poprawią sytuację Państwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie możliwości reagowania na nowe 

zadania wynikające z napaści na Ukrainę, a także wspomogą osoby uciekające przed wojną.

Kamienie milowe:

1. Kamień milowy 1: Opracowanie koncepcji zatrudnienia w poszczególnych stacjach pracowników 

z Ukrainy 

2. Kamień milowy 2: Opracowanie programu szkoleniowego dla pracowników Państwowej Inspekcji 

Sanitarnej będących wsparciem dla osób uciekających z terenu Ukrainy – I kwartał 2023; realizacja 

szkoleń 

3. Kamień milowy 3: Realizacja programu edukacyjnego w zakresie profilaktyki chorób zakaźnych    

skierowana do osób przybywających z terenu Ukrainy. 

4. Kamień milowy 4: Uruchomienie w systemie SEPIS w stacji wirtualnej narzędzi automatycznych 

korespondujących w języku ukraińskim 

Koszty pośrednie w projekcie: 10% kosztów bezpośrednich projektu

III.13 Opis zgodności projektu z mapami potrzeb zdrowotnych (jeśli dotyczy)

zakres mapy potrzeb zdrowotnych, w który wpisują się działania objęte wsparciem w ramach projektu 

Nie dotyczy

III.14 Planowana data złożenia wniosku o dofinansowanie 
rok oraz kwartał [RRRR.KW]

2022.IV



III.15 Planowany okres realizacji projektu

data rozpoczęcia oraz zakończenia inwestycji (rok oraz kwartał) 

Planowana data rozpoczęcia 2022.IV

Planowana data zakończenia 2023.IV

Źródła finansowania 2022 2023 Razem

III.16 Planowany koszt całkowity [PLN]
całkowita wartość projektu, obejmująca zarówno 
wydatki kwalifikowalne (wkład UE i wkład krajowy) jak i 
niekwalifikowalne.w podziale na lata realizacji 
inwestycji oraz łączna kwota 

600.000,00 27.145.482,00 27.745.482,00

III.17 Planowany koszt kwalifikowalny [PLN]
wartość wydatków kwalifikowanych w projekcie (wkład 
UE i wkład krajowy) w podziale na lata realizacji 
inwestycji oraz łączna kwota

600.000,00 27.145.482,00 27.745.482,00

III.18 Planowane dofinansowanie UE [PLN]
alokacja środków UE przeznaczona na projekt 600.000,00 27.145.482,00 27.745.482,00

III.19 Planowane dofinansowanie UE [%]
maksymalny poziom dofinansowania UE na projekt 
w %

100 100 100

III.20 Działania w projekcie

L.p.
Nazwa zadania

kluczowe zadania, jakie będą realizowane w 
ramach projektu

Opis działania
krótki opis planowanych do podjęcia 

działań składających się na dane zadanie

Szacunkowa 
wartość całkowita 

zadania [PLN]

1

Realizacja edukacyjnego programu 
prozdrowotnego w zakresie profilaktyki 

chorób, w tym zakaźnych w celu 
poprawienia stanu zdrowia i jakości 
życia osób przybywających z terenu 

Ukrainy, w tym osób korzystających z 
ochrony czasowej w związku z Decyzją 

wykonawczą Rady (UE) 2022/382 z 
dnia 4 marca 2022 r. stwierdzającą 

istnienie masowego napływu 
wysiedleńców z Ukrainy w rozumieniu 

art. 5 dyrektywy 2001/55/WE i 
skutkującą wprowadzeniem 

tymczasowej ochrony oraz ochrony 
zdrowia osób ze środowisk 

W ramach tego zadania nastąpi 
przekazanie wiedzy dotyczącej 
zasad przeciwepidemicznych 
obowiązujących na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskiej, w tym 
Programu Szczepień 

Ochronnych, przekazanie wiedzy 
dotyczącej zdrowego trybu życia, 
zasad higieny oraz odżywiania. 

Program będzie realizowany 
przez pracowników PIS, w tym 

nowo zatrudnionych 
pracowników pochodzących z 
Ukrainy.  W ramach zadania 

planowane są działania związane 

500.000,00



wspierających osoby korzystające z 
ochrony czasowej.

m.in. opracowaniem i realizacją 
programu edukacyjnego w 
zakresie profilaktyki chorób 

zakaźnych,  przede wszystkim w 
formie warsztatów zawierających 
treści edukacyjne kierowane do 
osób, które przekroczyły granice 

Polski po wybuchu konfliktu 
zbrojnego w Ukrainie.

2

Wdrożenie działań projakościowych i 
rozwiązań organizacyjnych w systemie 
ochrony zdrowia ułatwiających dostęp 

do usług zdrowotnych.

W ramach tego zadania – w 
związku ze stale poszerzającym 

się zakresem zadań, także w 
zakresie obsługi przez 

Państwową Inspekcję Sanitarną 
populacji obywateli Ukrainy 
przebywających w Polsce - 
przeprowadzone zostaną  

szkolenia miękkie, w 
szczególności w zakresie nauki 

języka ukraińskiego dla 
pracowników Państwowej 

Inspekcji Sanitarnej, w zakresie 
działań doradczych i 
wspierających osoby 

korzystające z ochrony czasowej 
przebywające w Polsce, ze 

szczególnym uwzględnieniem 
tych działań prowadzonych na 
granicy państwa. Kursy nauki 

języka skoncentrowane będą na 
nauce języka branżowego, 
dotyczącego m.in. kwestii 

sanitarnych i kwestii szczepień, 
w szczególności działań 

związanych z zapobieganiem 
rozprzestrzeniania się oraz 

zwalczaniem chorób zakaźnych, 
w tym COVID-19.

3.663.420,00

3
Rozwój systemu SEPIS w zakresie 

obsługi obywateli władających językiem 
ukraińskim.

W ramach zadania proponuje się 
utworzenie 20-osobowego 

zespołu pracowników „Stacji 
wirtualnej” w systemie SEPIS 
(pracownicy WSSE, PSSE i 

GSSE), którzy będą obsługiwać 
w systemie wszystkie zgłoszenia 

on-line dotyczące osób 
posługujących się  językiem 

ukraińskim, lecz nie 
posługujących się językiem 

polskim. Dodatkowo, 
uruchomiona zostanie usługa 
voicebot oraz automatycznych 
smsów w języku ukraińskim do 
abonentów zidentyfikowanych 

jako Ukraińcy. 

1.776.912,00

4 Zatrudnienie w Państwowej Inspekcji 
Sanitarnej pracowników z Ukrainy.

W ramach zadania planuje się 
zatrudnienie w WSSE, PSSE i 

GSSE 181 pracowników z 
Ukrainy. Wybór stacji, w których 
zatrudniani będą pracownicy z 

19.283.161,00



Ukrainy, przeprowadzony 
zostanie przez GIS, z 

uwzględnieniem aktualnych 
potrzeb i  identyfikacją regionów, 

w których przebywa najwięcej 
osób uciekających z Ukrainy.  

Zatrudnienie takich osób będące 
kompleksowym rozwiązaniem 

uzupełniającym szkolenia 
obecnych pracowników 

spowoduje przede wszystkim 
zwiększenie potencjału 

osobowego inspekcji sanitarnej 
oraz ułatwi dotarcie z usługami 
inspekcji sanitarnej do ludności 
uciekającej do Polski z Ukrainy. 

5 Zarządzanie projektem. Dobór wykwalifikowanej kadry 
celem skutecznego nadzoru nad 
realizacją projektu

2.500.349,00

Koszty pośrednie
6 Promocja projektu. Promocja projektu w mediach 

społecznościowych oraz banery i 
tablice informacyjne.

Koszty pośrednie
22.000,00



III.21 Wskaźniki
wskaźniki, które znajdą się w umowie o dofinansowanie projektu

L.p. Nazwa wskaźnika
Rodzaj

produktu/ rezultatu

Jednostka miary
np. osoba, godzina, szt., etc

Wartość szacowana 
do osiągnięcia dzięki 

realizacji projektu

Wartość docelowa 
zakładana w 
PO/SZOOP

1 Liczba pracowników inspekcji sanitarnej, którzy podnieśli 
kompetencje rezultat  osoba 256  Nd.

2
Liczba wdrożonych edukacyjnych programów 

prozdrowotnych  skierowanych do osób przybywających z 
terenu Ukrainy

 rezultat szt. 1  Nd.

3
Liczba pracowników inspekcji sanitarnej, objętych 

wsparciem w zakresie obsługi osób objętych ochroną 
czasową

 produkt osoba  300  Nd.

4
Liczba pracowników stacji wirtualnej w systemie SEPIS 

zajmujących się obsługą zgłoszeń od osób posługujących 
się językiem ukraińskim

produkt osoba 20 Nd.

5
Liczba migrantów, osób obcego pochodzenia, mniejszości 
(w tym społeczności zmarginalizowane takie jak Romowie), 

objętych wsparciem w programie
produkt osoba 181 Nd.

6
Liczba osób, którym udzielono ochrony czasowej w 
związku z wojną w Ukrainie, objętych wsparciem w 

programie
produkt osoba podlega 

monitorowaniu Nd.

7
Wartość wydatków kwalifikowalnych przeznaczonych na 

działania mające na celu łagodzenie kryzysu wywołanego 
wojną w Ukrainie [PLN]

produkt PLN/EUR 27.745.482,00 PLN 72.869.391,00 
EUR



IV. REGIONALNY PROGRAM ZDROWOTNY (RPZ) (BLOK IV) – nie dotyczy



V. KRYTERIA WYBORU PROJEKTÓW (BLOK V)

V.1 Informacje o konkursie lub projekcie pozakonkursowym, którego dotyczą kryteria wyboru

Nr konkursu/ projektu pozakonkursowego

POWR.7.P.8

Tytuł konkursu/ projektu pozakonkursowego 

Wzmocnienie nadzoru sanitarno-epidemiologicznego Polski

V.2 REKOMENDACJE KOMITETU STERUJĄCEGO

Proponowane przez IP/IZ kryteria wyboru wypełniające rekomendacje Komitetu Sterującego. Należy wypisać wszystkie obowiązkowe rekomendacje – zarówno dostępu, jak i premiujące. W 
przypadku niewykorzystania którejś z obowiązkowych rekomendacji, należy uzasadnić dlaczego dana rekomendacja nie została uwzględniona. W przypadku rekomendacji fakultatywnych należy 
wypisać tylko te wybrane przez IZ/ IP. Opisując kryteria premiujące należy określić istotność danego kryterium (punktacja/ waga).

L.p.

Rekomendacja KS dla kryterium
rekomendacje KS przyjęte właściwymi 
uchwałami adekwatne dla PI i obszaru 

stanowiącego przedmiot wsparcia w ramach 
konkursu/ projektu pozakonkursowego

Kryterium
nazwa (brzmienie) oraz numer 

proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Rodzaj kryterium
kryterium dostępu/ 

premiujące

Opis zgodności kryterium z rekomendacją KS
opis, w jaki sposób proponowane kryterium wypełnia treść 

rekomendacji Komitetu Sterującego wraz z projektem 
definicji proponowanego przez IZ/ IP kryterium

1

rekomendacje KS  nie mają 
zastosowania  dla planowanego do 
realizacji projektu 
pozakonkursowego na rzecz 
Państwowej Inspekcji Sanitarnej

rekomendacje KS  nie mają 
zastosowania  dla planowanego do 
realizacji projektu 
pozakonkursowego

Nd.
rekomendacje KS  nie mają zastosowania  dla 
planowanego do realizacji projektu 
pozakonkursowego

V.3 POZOSTAŁE KRYTERIA PROPONOWANE PRZEZ IZ / IP



Należy uzupełnić tabelę proponowanymi przez IP/IZ kryteriami wyboru, wychodzącymi poza zakres rekomendacji Komitetu Sterującego. Należy wypisać wszystkie kryteria, pod kątem których 
oceniane będą projekty składane w konkursie / lub oceniany będzie projekt pozakonkursowy.

L.p.
Kryterium

nazwa oraz numer proponowanego przez IZ/ IP kryterium

Rodzaj kryterium 
kryterium dostępu/ premiujące

Uwagi
projekt definicji proponowanego przez IZ/ IP 

kryterium

1

Wnioskodawca zgodnie ze Szczegółowym Opisem Osi 
Priorytetowych PO WER jest podmiotem uprawnionym do 
ubiegania się o dofinansowanie w ramach właściwego 
Działania/Poddziałania PO WER lub właściwego naboru o 
ile ustalono w nim kryterium dostępu zawężające listę 
podmiotów uprawnionych do ubiegania się 
o dofinansowanie.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

2

W przypadku projektu partnerskiego spełnione zostały 
wymogi dotyczące

1) wyboru partnerów, o których mowa w art. 33 ust. 2-4a 
ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji 
programów w zakresie polityki spójności finansowanych 
w perspektywie 2014-2020 (o ile dotyczy); 

2) utworzenia albo zainicjowania partnerstwa w terminie 
wynikającym z art. 33 ust. 3 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. 
o zasadach realizacji programów w zakresie polityki 
spójności finansowanych w perspektywie 
2014-2020 (o ile dotyczy) oraz zgodnym ze Szczegółowym 
Opisem Osi Priorytetowych PO WER tj. przed złożeniem 
wniosku o dofinansowanie albo przed rozpoczęciem 
realizacji projektu, o ile data ta jest wcześniejsza od daty 
złożenia wniosku o dofinansowanie.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

3

Z wnioskodawcą lub partnerem/ partnerami (o ile dotyczy) 
nie rozwiązano w trybie natychmiastowym umowy o 
dofinansowanie projektu realizowanego ze środków PO 
WER z przyczyn leżących po jego stronie. Kryterium nie 
dotyczy jednostek sektora finansów publicznych (jsfp).

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE W SYSTEMIE 0-1

 Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

4 Projekt jest zgodny z zasadą równości szans kobiet i 
mężczyzn w oparciu o standard minimum. KRYTERIUM HORYZONTALNE

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

5 Projekt ma pozytywny wpływ na zasadę równości szans i 
niedyskryminacji, w tym dostępności dla osób KRYTERIUM HORYZONTALNE Kryterium wynika z załącznika 3a do 

Szczegółowego Opisu Osi 



z niepełnosprawnościami. Przez pozytywny wpływ należy 
rozumieć zapewnienie dostępności do oferowanego 
w projekcie wsparcia dla wszystkich jego uczestników oraz 
zapewnienie dostępności wszystkich produktów projektu 
(które nie zostały uznane za neutralne) dla wszystkich ich 
użytkowników, zgodnie ze standardami dostępności, 
stanowiącymi załącznik do Wytycznych w zakresie 
realizacji zasady równości szans 
i niedyskryminacji, w tym dostępności dla osób z 
niepełnosprawnościami oraz zasady równości szans kobiet 
i mężczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-
2020.

Priorytetowych PO WER.

6 Projekt jest zgodny z zasadą zrównoważonego rozwoju. KRYTERIUM HORYZONTALNE
Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

7
W trakcie oceny nie stwierdzono niezgodności z 
prawodawstwem krajowym w zakresie odnoszącym się do 
sposobu realizacji i zakresu projektu i wnioskodawcy.

KRYTERIUM HORYZONTALNE
Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

8

Adekwatność doboru grupy docelowej do właściwego celu 
szczegółowego 
PO WER oraz jakość diagnozy specyfiki tej grupy, w tym 
opis:
 istotnych cech uczestników (osób lub podmiotów), 

którzy zostaną objęci wsparciem;
 potrzeb i oczekiwań uczestników projektu w kontekście 

wsparcia, które ma być udzielane w ramach projektu;
 barier, na które napotykają uczestnicy projektu;
sposobu rekrutacji uczestników projektu, w tym kryteriów 
rekrutacji.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

9

Trafność doboru i spójność zadań przewidzianych do 
realizacji 
w ramach projektu w tym:
 uzasadnienie potrzeby realizacji zadań;
 planowany sposób realizacji zadań;
 uzasadnienie wyboru partnerów do realizacji 

poszczególnych zadań (o ile dotyczy); 
 adekwatność doboru wskaźników specyficznych dla 

danego projektu  (określonych samodzielnie przez 

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.



wnioskodawcę) 
(o ile dotyczy), 

 wartości wskaźników realizacji właściwego celu 
szczegółowego PO WER i  wskaźników  
specyficznych dla danego projektu określonych we 
wniosku o dofinansowanie (o ile dotyczy), które 
zostaną osiągnięte w ramach zadań;

 sposób pomiaru wskaźników realizacji właściwego 
celu szczegółowego PO WER (nie dotyczy projektów 
pozakonkursowych PUP) i wskaźników  specyficznych 
dla danego projektu określonych we wniosku o 
dofinansowanie (o ile dotyczy);  

 sposób, w jaki zostanie zachowana trwałość 
rezultatów projektu (o ile dotyczy);

oraz trafność doboru wskaźników dla rozliczenia kwot 
ryczałtowych i dokumentów potwierdzających ich 
wykonanie 
(o ile dotyczy).

10

Stopień zaangażowania potencjału wnioskodawcy i 
partnerów 
(o ile dotyczy), tj.:
 potencjału kadrowego wnioskodawcy i partnerów (o ile 

dotyczy) planowanego do wykorzystania w ramach 
projektu (kluczowych osób, które zostaną 
zaangażowane do realizacji projektu oraz ich 
planowanej funkcji w projekcie);

 potencjału technicznego, w tym sprzętowego i 
warunków lokalowych wnioskodawcy i partnerów (o ile 
dotyczy) planowanego do wykorzystania w ramach 
projektu;

potencjału finansowego wnioskodawcy i partnerów (o ile 
dotyczy) - w przypadku projektów mających na celu 
ograniczenie wystąpienia negatywnych skutków COVID-
19, wybieranych w trybie nadzwyczajnym na podstawie 
ustawy o szczególnych rozwiązaniach wspierających 
realizację programów operacyjnych w związku z 
wystąpieniem COVID-19 w 2020 r.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.



11
Sposób zarządzania projektem w kontekście zakresu 
zadań w projekcie. KRYTERIUM MERYTORYCZNE 

OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.

12

Prawidłowość budżetu projektu, w tym: 
a) zgodność wydatków z Wytycznymi w zakresie 

kwalifikowalności wydatków w ramach EFRR, EFS i 
FS na lata 2014-2020, w szczególności niezbędność 
wydatków do osiągania celów projektu,

b) zgodność z SzOOP w zakresie wymaganego poziomu 
cross-financingu, wkładu własnego oraz pomocy 
publicznej,

c) zgodność ze stawkami jednostkowymi (o ile dotyczy) 
oraz standardem i cenami rynkowymi określonymi w 
regulaminie konkursu lub wezwaniu do złożenia 
wniosku o dofinansowanie projektu 
pozakonkursowego,

w ramach kwot ryczałtowych (o ile dotyczy) - wykazanie 
uzasadnienia racjonalności i niezbędności każdego 
wydatku w budżecie projektu.

KRYTERIUM MERYTORYCZNE 
OCENIANE PUNKTOWO

Kryterium wynika z załącznika 3a do 
Szczegółowego Opisu Osi 
Priorytetowych PO WER.



WYKAZ SKRÓTÓW

AOTMiT - Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
IP – Instytucja Pośrednicząca 
IZ – Instytucja Zarządzająca
KS - Komitet Sterujący ds. koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia (również nazywany 
Komitetem Sterującym)
PD - Plan działań 
PI - Priorytet Inwestycyjny
PO - Program Operacyjny
SZOOP - Szczegółowy Opis Osi Priorytetowych
RPO – Regionalny Program Operacyjny
RPZ - Regionalny Program Zdrowotny
WLWK - Wspólna Lista Wskaźników Kluczowych

SKRÓTY DLA POSZCZEGÓLNYCH RPO DO NADAWANIA NUMERÓW KONKURSOM ORAZ 
PROJEKTOM POZAKONKURSOWYM

 Woj. dolnośląskie - RPO WD
 Woj. kujawsko-pomorski - RPO WKP
 Woj. lubelskie - RPO WLU
 Woj. lubuskie - RPO WLB
 Woj. łódzkie - RPO WLO
 Woj. małopolskie - RPO WMP
 Woj. mazowieckie - RPO WMZ
 Woj. opolskie - RPO WO
 Woj. podkarpackie - RPO WPK
 Woj. podlaskie - RPO WPD
 Woj. pomorskie - RPO WPM
 Woj. śląskie - RPO WSL
 Woj. świętokrzyskie - RPO WSW
 Woj. warmińsko-mazurskie - RPO WiM
 Woj. wielkopolskie - RPO WWL
 Woj. zachodniopomorskie – RPO WZ
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