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Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinan§owane przez
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Wyjasnienia dotyczace naboru FEMP.05.11-1Z.00-066/24 z dn. 17.09.2024

Interpretacja ograniczenia wynikajgcego z zapiséw SZOP i uwzglednionego
w Regulaminie naboru - ,,Ze wsparcia wylaczone sg podmioty, ktére aplikuja
do lub otrzymaty wsparcie z programu FEnIKS”.

Wyjasnienie:
Wykluczenie podmiotdw, ktore otrzymaty wsparcie z programu Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko (FEnIKS) lub aplikujg o takie

wsparcie nalezy rozumiec jako wytgczenie przedmiotowe na poziomie podmiotu
aplikujgcego o wsparcie.

Wobec powyzszego, podmioty, ktére otrzymaty lub aplikujg o wsparcie w ramach
programu krajowego FEnIKS mogg aplikowaé o srodki w ramach Dziatania 5.11
Wsparcie Podstawowej Opieki Zdrowotnej / Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej/ leczenia jednego dnia, typ projektu C Wsparcie dla POZ pod
warunkiem, ze zakres wsparcia (projektu) w ramach programu Fundusze
Europejskie dla Matopolski 2021-2027 nie bedzie pokrywa¢€ sie z zakresem
projektu, ktory zostat dofinansowany lub jest planowany do dofinansowania
w ramach programu FEnIKS.

. Okres trwatosci projektu wynosi 5 lat.

Wyjasnienie:

W ramach Dziatania 5.11 Wsparcie Podstawowej Opieki Zdrowotnej /
Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej/ leczenia jednego dnia, typ projektu C
Wsparcie dla POZ trwatos¢ projektu, o ktérej mowa w art. 65 rozporzgdzenia
ogolnego?!, musi by¢ zachowana przez okres 5 lat od daty ptatnosci koricowej na
rzecz beneficjenta. Dotyczy to réwniez Niepublicznych Zaktadéw Opieki
Zdrowotnej (mikro, matych i Srednich przedsiebiorstw) z uwagi na fakt, ze
wsparcie w ramach dziatania skierowane jest do podmiotéw leczniczych
dziatajgcych w oparciu o $rodki publiczne (NFZ), nie za$ do MSP.

Interpretacja w zakresie wykorzystania infrastruktury i sprzetu pozyskanych
w ramach realizacji projektu do prowadzenia dziatalnosci zaré6wno w ramach
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) jak i ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej (AOS).

1 ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

ustanawiajace wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus,
Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a
takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczerstwa
Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej
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Wyjasnienie:
W ramach dziatania 5.11 Wsparcie Podstawowej Opieki Zdrowotnej /
Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej/ leczenia jednego dnia, typ projektu C
Wsparcie dla POZ wspierane mogg by¢ jedynie inwestycje w infrastrukture i
wyposazenie placowek udzielajgcych swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). W ramach dziatania wsparciu nie podlega
infrastruktura i wyposazenie dot. AOS. W przypadku jezeli infrastruktura
wytworzona/ pozyskana w ramach projektu (obiekty/ wyposazenie)
wykorzystywana bedzie na rzecz udzielania swiadczen zaréowno w ramach POZ
jak i AOS (infrastruktura/ sprzet wprost niepodlegajgce wsparciu w ramach
Dziatania 5.11.C) — wydatki w projekcie nalezy rozdzieli¢ proporcjonalnie na
koszty kwalifikowalne i niekwalifikowalne przedstawiajgc jednoczesnie metodyke,
wg ktorej przyjeto zaktadang w projekcie proporcje. W kosztach kwalifikowalnych
powinien zosta¢ uwzgledniony wytgcznie koszt zakupu sprzetu /wytworzenia
infrastruktury w proporcji odpowiadajgcej faktycznemu wykorzystaniu w ramach
dziatalnosci POZ — zaangazowanie do dziatalno$ci POZ powinno wynika¢ z
przedstawionej metodyki podziatu kosztéw. Co do zasady podziat taki powinien
zostac¢ dokonany w oparciu o zapisy Wademekum — rozdziat 5.3.7 Metodyka
podziatu kosztow na kwalifikowalne i niekwalifikowalne.

. Ustugi podwykonawstwa dla innych podmiotéw /poradni POZ w zakresie
swiadczen gwarantowanych (finansowanych ze srodkéw NFZ2)

Wyjasnienie:

W ramach dziatania 5.11 Wsparcie Podstawowej Opieki Zdrowotnej /
Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej/ leczenia jednego dnia, typ projektu C
Wsparcie dla POZ, infrastruktura wytworzona w ramach projektu moze byé
wykorzystywana na rzecz udzielania swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych oraz - jesli to zasadne - do dziatalnosci pozaleczniczej w
ramach dziatalnos$ci statutowej danego podmiotu leczniczego, przy czym
gospodarcze wykorzystanie infrastruktury nie moze przekroczy¢ 20% zasobdéw
/wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym.

Ustugi podwykonawstwa swiadczone przez Wnioskodawce dla innych podmiotéw
/poradni POZ w zakresie swiadczeh gwarantowanych (finansowanych z NFZ2),
beda w ramach dziatania 5.11.C traktowane jako wykorzystanie gospodarcze
powstatej w ramach projektu infrastruktury /wyposazenia dlatego muszg miescic¢
sie w limicie 20% zasobow /wydajnosci infrastruktury w ujeciu rocznym.



