Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.
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KARTA OCENY FORMALNEJ
WNIOSKU APLIKACYJNEGO
DLA PROGRAMU PL0O7 ,,POPRAWA I LEPSZE DOSTOSOWANIE OCHRONY ZDROWIA DO TRENDOW DEMOGRAFICZNO-EPIDEMIOLOGICZNYCH"'
w ramach Mechanizmu Finansowego Europejskiego Obszaru Gospodarczego i Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009 — 2014

Instytucja przyjmujaca wniosek

Numer wniosku

Tytut projektu

Nazwa wnioskodawcy

Data ztozenia wniosku

Imig i nazwisko Oceniajacego A

Imig i nazwisko Oceniajacego B

Imig i nazwisko Oceniajacego C




Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.

CZESCI
Oceniajgcy A

Deklaracja bezstronnosci i poufnosci w ramach Mechanizmu Finansowego EOG 2009-2014 oraz Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009-2014 w
ramach Programu Operacyjnego Poprawa i lepsze dostosowanie ochrony zdrowia do trendow demograficzno-epidemiologicznych w ramach
oceny projektu

TIMIEQ (IIMHOMA) ..ovvvveeieiieeeeiee ettt e ettt e eetee e eette e e eetae e eeteeeeetbeeeeaseeeeetaeeeeeseeeeasseeeestseeenssseeaseeeeenseesensteeeesaseeesennes
JA VAL ] o YOS

Uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej z art. 271 i 272 Kodeksu karnego o§wiadczam, ze:

1) nie jestem wnioskodawca ani nie przygotowywatem dokumentacji projektowe;j;

2) nie pozostaj¢ w zwiazku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego
stopnia oraz nie jestem zwiazany z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli z wnioskodawca/ partnerem/ partnerami, jego zastgpca prawnym lub czionkami
organdw zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy/partnera;

3) przed uptywem 3 lat od dnia ogloszenia o naborze nie pozostawalem w stosunku pracy lub zlecenia z wnioskodawca i nie bylem czlonkiem organéw
zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy;

4) nie pozostaje¢ z wnioskodawca w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci;

5) Zobowiazujg si¢ do zachowania w poufnosci informacji i dokumentéw ujawnionych mi lub wytworzonych przeze mnie lub przygotowanych przeze mnie w trakcie
lub jako rezultat oceny projektu i zgadzam sig, ze informacje te powinny by¢ uzyte tylko dla celéw niniejszej oceny i nie powinny by¢ ujawnione stronom trzecim.
Zobowiazuje si¢ réwniez nie zatrzymywac kopii jakichkolwiek pisemnych lub elektronicznych informacji zwiazanych z ocenianym projektem.

W przypadku stwierdzenia takiej zalezno$ci zobowigzuje si¢ do niezwlocznego poinformowania o tym fakcie Przewodniczacego ZOF w formie pisemnego
whniosku o wylaczenie z procedury oceny projektu.

.............................................. dnia r
(podpis)

W zwiazku z zaistnieniem okolicznosci, o ktérej mowa w pkt ......", podlegam wylaczeniu z niniejszego postepowania.

.............................................. dnia r
(podpis)

" Wymieni¢ pkt od 1 do 5, jesli dotyczy.



Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.

Oceniajgcy A

Imie i nazwWisko ..........ccccooeoviiiiiiiniinn.e. Stanowisko ............ccocoiiiiiiiiiiii.

Kryteria, ktorych spelnienie przez wnioskodawce
jest wymagane bez mozliwos$ci wniesienia tak | nie | n/d uwagi
uzupelnien lub korekt do wniosku

1. | Czy wniosek zostat ztozony w terminie do wlasciwe;j
instytucji?

2. | Czy wniosek zostat ztozony na prawidlowym
formularzu (w co najmniej jednej wersji
papierowej)?

3. | Czy wnioskodawca nalezy do grupy uprawnionych
wnioskodawcéw w ramach programu? (w tym brak
wystapienia pomocy publicznej)

4. | Czy projekt miesci si¢ w katalogu dziatan
kwalifikowanych i jest zgodny z celami programu?

5. | Czy wnioskowana kwota dofinansowania miesci si¢
w wyznaczonych w programie limitach?

6. | Czy wnioskodawca zabezpieczyt srodki na
wspolfinansowanie w wymaganej wysokosci?

7. | Czy czas trwania projektu mie$ci si¢ w
wyznaczonych ramach czasowych ?

8. | Czy projekt nie generuje przychodéw?

Czy w projekcie nie zachodzi podwdjne
finansowanie?

10. | Czy wnioskodawca funkcjonuje w publicznym
systemie finansowania §wiadczen zdrowotnych®?

uzupeliono

Pozostale kryteria tak | nie | n/d uwagi -
tak nie

11. | Czy projekt realizuje przynajmniej 1 wskaznik
rezultatu i 1 wskaznik wyniku dla kazdego rezultatu
adekwatnego dla projektu, sposrdd zdefiniowanych
przez Operatora Programu?

12. | Czy podane sg warto$ci docelowe wskaznikow

? Dotyczy tylko podmiotéw prowadzacych dziatalnoé¢ lecznicza.




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns Beneficjent ........coooiiiiiiiiiiiiiiin. Tytul projektu .......ocovveiiiiiiiiin..

obligatoryjnych?

13. | Czy projekt jest zgodny z prawodawstwem unijnym i
krajowym?

14. | Czy wszystkie wymagane pola we wniosku zostaty
wypelnione?

15. | Czy wniosek zostal ztozony wraz z kompletem
zatacznikéw w 2 egzemplarzach papierowych oraz w
wersji elektronicznej tozsamej z papierowa?

16. | Czy wersja elektroniczna zawiera wniosek i
wszystkie zataczniki zapisane w formatach
okreslonych w instrukcji wypelniania wniosku ?

17. | Czy wniosek oraz wszystkie zataczniki sporzadzone
sa w jezyku polskim (w przypadku projektow
partnerskich, oswiadczenie o kwalifikowalnosci VAT
partnera z kraju darczyncy jest wymagane w jezyku
angielskim)?

18. | Czy wniosek oraz kazdy zalacznik zostal podpisany
przez osobg upowazniong do reprezentowania
wnioskodawcy i1 opatrzony datg (podpis jest czytelny
lub w formie parafy z imienna pieczatka)?

19. | Czy przedstawiono podziat planowanych wydatkéw
na wydatki kwalifikowalne i niekwalifikowalne?

20. | Czy planowane wydatki inwestycyjne mieszczg si¢
w 70% catkowitych wydatkéw kwalifikowalnych?

21. | Czy we wniosku zawarto plan promocji?

22. | Czy zaprezentowano mechanizmy trwalos$ci
proponowanych rezultatéw?

uzupeliono

Zalaczniki — sprawdzenie kompletnosci

et tak | nie | n/d uwagi

tak nie

23. | Dokument/dokumenty weryfikujace
kwalifikowalno§¢ wnioskodawcy.

24. | Dokument potwierdzajacy upowaznienie do
reprezentowania wnioskodawcy.

25. | Dokument/dokumenty potwierdzajace zapewnienie
wymaganych §rodkéw finansowych na




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns Beneficjent ........coooiiiiiiiiiiiiiiin. Tytul projektu .......ocovveiiiiiiiiin..

wspoifinansowanie projektu.

26. |Szczegétowy budzet projektu wraz z kalkulacja
planowanych wydatkéw oraz wskazaniem, czy dany
wydatek nalezy do kategorii inwestycyjnych czy
nieinwestycyjnych.

27. | Szczeg6towy harmonogram realizacji projektu w
formie wykresu Gantta.

28. | O$wiadczenie o zachowaniu celéw projektu.

29. | O$wiadczenie dotyczace pomocy publiczne;.

30. |List intencyjny/umowa partnerska.

31. | Oswiadczenie partnera o kwalifikowalnosci VAT.

32. | Studium wykonalno$ci.

33. | Kosztorys inwestorski/ program funkcjonalno-
uzytkowy.

34. | Kopia potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem
ostatecznego pozwolenia na budowg lub kopia
ztozonego do wlasciwych organéw wniosku o

wydanie pozwolenia na budowg.

35. | Oswiadczenie wnioskodawcy o prawie do
dysponowania nieruchomoscig na cele budowlane.

36. |Jezeli wnioskodawca na etapie sktadania wniosku
nie dysponuje pozwoleniem na budow¢ wymagana
jest:

a. Kopia potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem
decyzji o ustaleniu lokalizacji inwestycji celu
publicznego lub kopia decyzji o warunkach
zabudowy (w przypadku niewystgpowania planu
zagospodarowania przestrzennego), lub
oswiadczenie o braku konieczno$ci uzyskania
powyzszej decyzji.

b. Decyzja o ustaleniu uwarunkowan
srodowiskowych zgodnie z Rozporzadzeniem Rady
Ministréw w sprawie przedsigwzig¢ mogacych
znaczaco oddziatywac na srodowisko z dnia

9 listopada 2010 r. (Dz. U. nr 213 poz. 1397) lub
o$wiadczenie o braku wptywu projektu na




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.euiinininininininininns

Tytut projektu

srodowisko.

c. Potwierdzenie zgodnosci projektu z miejscowym
planem zagospodarowania przestrzennego (w
przypadku wystgpowania planu zagospodarowania
przestrzennego).

37. | Kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem
zgloszenia planowanych robét budowlanych.
38. | Ocena oddzialywania na srodowisko lub

oswiadczenie o braku wptywu projektu na
srodowisko wraz z uzasadnieniem i powotaniem na
podstawe prawna.

39.

Wykaz wyposazenia przeznaczonego do zakupu w
projekcie.

40.

Os$wiadczenie o dysponowaniu niezbg¢dna
infrastruktura techniczng do zamontowania aparatury
medyczne;j.

41.

Oswiadczenie wnioskodawcy o prowadzeniu
kompleksowego postgpowania diagnostyczno-
leczniczego.

42.

Czy kopie zalacznikéw sa prawidtowo potwierdzone
ze zgodnoscia z oryginatem?

WNIOSEK

TAK

NIE

spelnia kryteria formalne

podlega odrzuceniu

skierowany do uzupelnien

UWAGI:

Imig i nazwisko osoby sprawdzajacej

Data i podpis

6




Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneﬁcj’ent’ ................................. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.
CZESC II
Oceniajqgcy B
Deklaracja bezstronnosci i poufnosci w ramach Mechanizmu Finansowego EOG 2009-2014 oraz Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009-2014 w
ramach Programu Operacyjnego Poprawa i lepsze dostosowanie ochrony zdrowia do trendow demograficzno-epidemiologicznych w ramach
oceny projektu

TG (IMHOMA) ....evviieieiie e ettt ettt e eet e e ettt e e ettt e e bt e e e etbeeeeatseeeeebaeeeeesseeeeasseeeassseeessseeanseeeeanssesennsaeaeasseeesannes
JA VAL 1] o TR

Uprzedzony o odpowiedzialno$ci karnej z art. 271 i 272 Kodeksu karnego o§wiadczam, Ze:

1) nie jestem wnioskodawca ani nie przygotowywatem dokumentacji projektowe;j;

2) nie pozostaj¢ w zwiazku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego
stopnia oraz nie jestem zwiazany z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli z wnioskodawca/ partnerem/ partnerami, jego zastgpca prawnym lub czionkami
organéw zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy/partnera;

3) przed uptywem 3 lat od dnia ogloszenia o naborze nie pozostawatem w stosunku pracy lub zlecenia z wnioskodawca i nie bylem cztonkiem organéw
zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy;

4) nie pozostaj¢ z wnioskodawca w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwos$ci co do mojej bezstronnosci;

5) Zobowiazujg si¢ do zachowania w poufnosci informacji i dokumentéw ujawnionych mi lub wytworzonych przeze mnie lub przygotowanych przeze mnie w trakcie
Iub jako rezultat oceny projektu i zgadzam sig, ze informacje te powinny by¢ uzyte tylko dla celéw niniejszej oceny i nie powinny by¢ ujawnione stronom trzecim.
Zobowiazujg si¢ réwniez nie zatrzymywac kopii jakichkolwiek pisemnych lub elektronicznych informacji zwigzanych z ocenianym projektem.

W przypadku stwierdzenia takiej zalezno$ci zobowiazuje si¢ do niezwlocznego poinformowania o tym fakcie Przewodniczgcego ZOF w formie pisemnego
whniosku o wylaczenie z procedury oceny projektu/procedury odwoltawczej.

.............................................. dnia r
(podpis)

W zwiazku z zaistnieniem okolicznosci, o ktérej mowa w pkt ......°, podlegam wylaczeniu z niniejszego postepowania.

.............................................. dnia r
(podpis)

3 Wymienié pkt od 1 do 5, jesli dotyczy.



Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin.

Oceniajgcy B

Imieinazwisko .......................ccoiii... Stanowisko ..................ccoiiiiil.

Tytut projektu

Kryteria, ktorych spelnienie przez wnioskodawce
jest wymagane bez mozliwos$ci wniesienia
uzupelnien lub korekt do wniosku

uwagi

Czy wniosek zostat ztozony w terminie do wlasciwe;j
instytucji?

Czy wniosek zostat ztozony na prawidlowym
formularzu (w co najmniej jednej wersji
papierowej)?

Czy wnioskodawca nalezy do grupy uprawnionych
wnioskodawcéw w ramach programu? (w tym brak
wystapienia pomocy publicznej)

Czy projekt miesci si¢ w katalogu dziatan
kwalifikowanych i jest zgodny z celami programu?

Czy wnioskowana kwota dofinansowania miesci si¢
w wyznaczonych w programie limitach?

Czy wnioskodawca zabezpieczyt $rodki na
wspolfinansowanie w wymaganej wysokosci?

Czy czas trwania projektu miesci si¢ w
wyznaczonych ramach czasowych ?

Czy projekt nie generuje przychodéw?

Czy w projekcie nie zachodzi podwdjne
finansowanie?

10.

Czy wnioskodawca funkcjonuje w publicznym
systemie finansowania §wiadczen zdrowotnych*?

Pozostale kryteria

tak

nie

n/d

uwagi

uzupetniono
tak nie

1.

Czy projekt realizuje przynajmniej 1 wskaznik
rezultatu i 1 wskaznik wyniku dla kazdego rezultatu
adekwatnego dla projektu, sposréd zdefiniowanych
przez Operatora Programu?

12.

Czy podane sa wartoSci docelowe wskaznikow

* Dotyczy tylko podmiotéw prowadzacych dziatalno$¢ lecznicza.




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns Beneficjent ........coooiiiiiiiiiiiiiiin. Tytul projektu .......ocovveiiiiiiiiin..

obligatoryjnych?

13. | Czy projekt jest zgodny z prawodawstwem unijnym i
krajowym?

14. | Czy wszystkie wymagane pola we wniosku zostaty
wypelnione?

15. | Czy wniosek zostal ztozony wraz z kompletem
zatacznikéw w 2 egzemplarzach papierowych oraz w
wersji elektronicznej tozsamej z papierowa?

16. | Czy wersja elektroniczna zawiera wniosek i
wszystkie zataczniki zapisane w formatach
okreslonych w instrukcji wypelniania wniosku ?

17. | Czy wniosek oraz wszystkie zataczniki sporzadzone
sa w jezyku polskim (w przypadku projektow
partnerskich, oswiadczenie o kwalifikowalnosci VAT
partnera z kraju darczyncy jest wymagane w jezyku
angielskim)?

18. | Czy wniosek oraz kazdy zalacznik zostal podpisany
przez osobg upowazniong do reprezentowania
wnioskodawcy i1 opatrzony datg (podpis jest czytelny
lub w formie parafy z imienna pieczatka)?

19. | Czy przedstawiono podziat planowanych wydatkéw
na wydatki kwalifikowalne i niekwalifikowalne?

20. | Czy planowane wydatki inwestycyjne mieszczg si¢
w 70% catkowitych wydatkéw kwalifikowalnych?

21. | Czy we wniosku zawarto plan promocji?

22. | Czy zaprezentowano mechanizmy trwalos$ci
proponowanych rezultatéw?

uzupeliono

Zalaczniki — sprawdzenie kompletnosci

et tak | nie | n/d uwagi

tak nie

23. | Dokument/dokumenty weryfikujace
kwalifikowalno§¢ wnioskodawcy.

24. | Dokument potwierdzajacy upowaznienie do
reprezentowania wnioskodawcy.

25. | Dokument/dokumenty potwierdzajace zapewnienie
wymaganych §rodkéw finansowych na




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns

wspoifinansowanie projektu.

26. |Szczegétowy budzet projektu wraz z kalkulacja
planowanych wydatkéw oraz wskazaniem, czy dany
wydatek nalezy do kategorii inwestycyjnych czy
nieinwestycyjnych.

27. | Szczeg6towy harmonogram realizacji projektu w
formie wykresu Gantta.

28. | O$wiadczenie o zachowaniu celéw projektu.

29. | O$wiadczenie dotyczace pomocy publiczne;.

30. |List intencyjny/umowa partnerska.

31. | Oswiadczenie partnera o kwalifikowalnosci VAT.

32. | Studium wykonalno$ci.

33. | Kosztorys inwestorski/ program funkcjonalno-
uzytkowy.

34. | Kopia potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem
ostatecznego pozwolenia na budowg lub kopia
ztozonego do wlasciwych organéw wniosku o
wydanie pozwolenia na budowg.

35. | Oswiadczenie wnioskodawcy o prawie do
dysponowania nieruchomoscig na cele budowlane.

36. |Jezeli wnioskodawca na etapie sktadania wniosku

nie dysponuje pozwoleniem na budow¢ wymagana
jest:

a. Kopia potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem
decyzji o ustaleniu lokalizacji inwestycji celu
publicznego lub kopia decyzji o warunkach
zabudowy (w przypadku niewystgpowania planu
zagospodarowania przestrzennego), lub
oswiadczenie o braku konieczno$ci uzyskania
powyzszej decyzji.

b. Decyzja o ustaleniu uwarunkowan
srodowiskowych zgodnie z Rozporzadzeniem Rady
Ministréw w sprawie przedsigwzig¢ mogacych
znaczaco oddziatywac na srodowisko z dnia

9 listopada 2010 r. (Dz. U. nr 213 poz. 1397) lub
o$wiadczenie o braku wptywu projektu na

10




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.euiinininininininininns

Tytul projektu .......ocovveiiiiiiiiin..

srodowisko.

c. Potwierdzenie zgodnosci projektu z miejscowym
planem zagospodarowania przestrzennego (w
przypadku wystgpowania planu zagospodarowania
przestrzennego).

37.

Kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem
zgloszenia planowanych robét budowlanych.

38.

Ocena oddzialywania na srodowisko lub
oswiadczenie o braku wptywu projektu na
srodowisko wraz z uzasadnieniem i powotaniem na
podstawe prawna.

39.

Wykaz wyposazenia przeznaczonego do zakupu w
projekcie.

40.

Os$wiadczenie o dysponowaniu niezbg¢dna
infrastruktura techniczna do zamontowania aparatury
medyczne;j.

41.

Oswiadczenie wnioskodawcy o prowadzeniu
kompleksowego postgpowania diagnostyczno-
leczniczego.

42.

Czy kopie zalacznikéw sa prawidtowo potwierdzone
ze zgodnoscia z oryginatem?

WNIOSEK

TAK

NIE

spelnia kryteria formalne

podlega odrzuceniu

skierowany do uzupelnien

UWAGI:

Imig i nazwisko osoby sprawdzajacej

Data i podpis




Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytut projektu ........c.oooiiii

CZESC Il

Karta zbiorcza oceny formalnej

Tak Nie

. . . WNIOSEK SPELNIA KRYTERIA
Decyzja oceniajacego A FORMALNE

Decyzja oceniajacego B

Imig i nazwisko Sekretarza Data i podpis

Decyzja Przewodniczacego:

a) wniosek skierowany do oceny merytoryczno-technicznej*
b) wniosek podlega odrzuceniu*
¢) wniosek skierowany do uzupelnien*

Imig i nazwisko Przewodniczacego Data i podpis

* zaznaczy¢ wlasciwe

12




Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin.

Beneficjent ..........cocoviiii.

CZESC IV

Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.

Ponowna weryfikacja wniosku po uzupelnieniu przez beneficjenta btedé6w formalnych

Tak Nie
. .. WNIOSEK SPELNIA KRYTERIA

Decyzja oceniajacego A FORMALNE

Decyzja oceniajacego B
Imig i nazwisko oceniajacego A Data i podpis
Imig i nazwisko oceniajacego B Data i podpis
Imig i nazwisko Sekretarza Data i podpis
Decyzja Przewodniczacego:
a) wniosek skierowany do oceny merytoryczno-technicznej*
b) wniosek podlega odrzuceniu*
Imig i nazwisko Przewodniczacego Data i podpis

* zaznaczy¢ wlasciwe

13




Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.

CZESC v°

Oceniajgcy C (osoba rozpatrujgca odwotanie)

Deklaracja bezstronnosci i poufnosci w ramach Mechanizmu Finansowego EOG 2009-2014 oraz Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009-2014 w
ramach Programu Operacyjnego Poprawa i lepsze dostosowanie ochrony zdrowia do trendow demograficzno-epidemiologicznych w ramach
procedury odwolawczej

TMUIQ (IMHOMA) ...evvieeieiii e ettt ettt et ee e e ettt e e ettt e e tteeeetbeeeeatseeeeebaeeeeessaeeeasseeeassssesssseeansaeeeensseseansaseessseeesanees
INAZWISKO ..euvieiieiie ettt ettt ettt ettt et e e st e ste e beestesbe e beesbeentesatesbeenbeeneesstesaeenseensesseenseenseeneesaeenaeenee

Uprzedzony o odpowiedzialno$ci karnej z art. 271 i 272 Kodeksu karnego o§wiadczam, Ze:

1) nie jestem wnioskodawca ani nie przygotowywatem dokumentacji projektowe;j;

2) nie pozostaj¢ w zwiazku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego
stopnia oraz nie jestem zwigzany z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli z wnioskodawca/ partnerem/ partnerami, jego zastgpca prawnym lub czltonkami
organéw zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy/partnera;

3) przed uptywem 3 lat od dnia ogloszenia o naborze nie pozostawatem w stosunku pracy lub zlecenia z wnioskodawca i nie bylem cztonkiem organéw
zarzadzajacych lub organéw nadzorczych wnioskodawcy;

4) nie pozostaj¢ z wnioskodawca w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci;

5) Zobowiazujg si¢ do zachowania w poufnosci informacji i dokumentéw ujawnionych mi lub wytworzonych przeze mnie lub przygotowanych przeze mnie w trakcie
lub jako rezultat oceny projektu i zgadzam sig, ze informacje te powinny by¢ uzyte tylko dla celéw niniejszej oceny i nie powinny by¢ ujawnione stronom trzecim.
Zobowiazujg si¢ réwniez nie zatrzymywac kopii jakichkolwiek pisemnych lub elektronicznych informacji zwigzanych z ocenianym projektem.

W przypadku stwierdzenia takiej zalezno$ci zobowigzuje si¢ do niezwlocznego poinformowania o tym fakcie Przewodniczgcego ZOF w formie pisemnego
wniosku o wylaczenie z procedury odwolawczej.

.............................................. dnia r
(podpis)

W zwiazku z zaistnieniem okoliczno$ci, o ktérej mowa w pkt ...... 6 podlegam wylaczeniu z niniejszego postgpowania.

.............................................. dnia r
(podpis)

> Cze$é ta wypelniana jest w przypadku zlozenia przez wnioskodawce odwotania od oceny formalnej
® Wymieni¢ pkt od 1 do 5, jesli dotyczy.
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Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytul projektu ...........ccooeoiiiiiiii.

Oceniajqcy C (osoba rozpatrujgca odwotanie)

Imie i nAzWisko ..........ccocoovviiiiiiiniinn.e. Stanowisko ............ccoocoiiiiiiiiiii,

Kryteria, ktorych spelnienie przez wnioskodawce
jest wymagane bez mozliwosci wniesienia tak | nie | n/d uwagi
uzupelnien lub korekt do wniosku

1. | Czy wniosek zostal ztozony w terminie do wtasciwe;j
instytucji?

2. | Czy wniosek zostal ztozony na prawidlowym
formularzu (w co najmniej jednej wersji
papierowej)?

3. | Czy wnioskodawca nalezy do grupy uprawnionych
whnioskodawcéw w ramach programu? (w tym brak
wystapienia pomocy publicznej)

4. | Czy projekt miesci si¢ w katalogu dziatan
kwalifikowanych i jest zgodny z celami programu?

5. | Czy wnioskowana kwota dofinansowania miesci si¢
w wyznaczonych w programie limitach?

6. | Czy wnioskodawca zabezpieczyt srodki na
wspolfinansowanie w wymaganej wysokosci?

7. | Czy czas trwania projektu miesci si¢ w
wyznaczonych ramach czasowych ?

8. | Czy projekt nie generuje przychodéw?

Czy w projekcie nie zachodzi podwdjne
finansowanie?

10. | Czy wnioskodawca funkcjonuje w publicznym
systemie finansowania $wiadczen zdrowotnych’?

Pozostale kryteria tak | nie | n/d uwagt

11. | Czy projekt realizuje przynajmniej 1 wskaznik
rezultatu i 1 wskaznik wyniku dla kazdego rezultatu
adekwatnego dla projektu, sposréd zdefiniowanych

" Dotyczy tylko podmiotéw prowadzacych dziatalnos¢ lecznicza.




Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns

Beneficjent

Tytut projektu

przez Operatora Programu?

12.

Czy podane sa wartoSci docelowe wskaznikow
obligatoryjnych?

13.

Czy projekt jest zgodny z prawodawstwem unijnym i
krajowym?

14.

Czy wszystkie wymagane pola we wniosku zostaty
wypelione?

15.

Czy wniosek zostatl ztozony wraz z kompletem
zatacznikéw w 2 egzemplarzach papierowych oraz w
wersji elektronicznej tozsamej z papierowa?

16.

Czy wersja elektroniczna zawiera wniosek i
wszystkie zataczniki zapisane w formatach
okreslonych w instrukcji wypelniania wniosku ?

17.

Czy wniosek oraz wszystkie zataczniki sporzadzone
sa w jezyku polskim (w przypadku projektow
partnerskich, oswiadczenie o kwalifikowalnosci VAT
partnera z kraju darczyncy jest wymagane w jezyku
angielskim)?

18.

Czy wniosek oraz kazdy zalacznik zostal podpisany
przez osobg upowazniong do reprezentowania
wnioskodawcy i opatrzony datg (podpis jest czytelny
lub w formie parafy z imienna pieczatka)?

19.

Czy przedstawiono podziat planowanych wydatkéw
na wydatki kwalifikowalne i niekwalifikowalne?

20.

Czy planowane wydatki inwestycyjne mieszczg si¢
w 70% catkowitych wydatkéw kwalifikowalnych?

21.

Czy we wniosku zawarto plan promocji?

22.

Czy zaprezentowano mechanizmy trwatos$ci
proponowanych rezultatéw?

Zalaczniki — sprawdzenie kompletnosci
zalacznikow

tak

nie

n/d

uwagi

23.

Dokument/dokumenty weryfikujace
kwalifikowalno§¢ wnioskodawcy.

24.

Dokument potwierdzajacy upowaznienie do
reprezentowania wnioskodawcy.
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Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.eueuinininiinininininns

25. | Dokument/dokumenty potwierdzajace zapewnienie
wymaganych $rodkéw finansowych na
wspotfinansowanie projektu.

26. | Szczegétowy budzet projektu wraz z kalkulacja
planowanych wydatkéw oraz wskazaniem, czy dany
wydatek nalezy do kategorii inwestycyjnych czy
nieinwestycyjnych.

27. | Szczegbétowy harmonogram realizacji projektu w
formie wykresu Gantta.

28. | Oswiadczenie o zachowaniu celéw projektu.

29. | O$wiadczenie dotyczace pomocy publicznej.

30. |List intencyjny/umowa partnerska.

31. | Oswiadczenie partnera o kwalifikowalnosci VAT.

32. | Studium wykonalnosci.

33. | Kosztorys inwestorski/ program funkcjonalno-
uzytkowy.

34. | Kopia potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem
ostatecznego pozwolenia na budowg lub kopia
ztozonego do wlasciwych organdéw wniosku o
wydanie pozwolenia na budowe.

35. | OSwiadczenie wnioskodawcy o prawie do
dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane.

36. |Jezeli wnioskodawca na etapie sktadania wniosku

nie dysponuje pozwoleniem na budow¢ wymagana
jest:

a. Kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem
decyzji o ustaleniu lokalizacji inwestycji celu
publicznego lub kopia decyzji o warunkach
zabudowy (w przypadku niewystgpowania planu
zagospodarowania przestrzennego), lub
oswiadczenie o braku konieczno$ci uzyskania
powyzszej decyzji.

b. Decyzja o ustaleniu uwarunkowan
srodowiskowych zgodnie z Rozporzadzeniem Rady
Ministréw w sprawie przedsigwzie¢ mogacych
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Nr rejestracyjny WniosKu ....o.o.euiinininininininininns

Beneficjent

Tytul projektu .......ocovveiiiiiiiiiin..

znaczaco oddziatywa¢ na srodowisko z dnia

9 listopada 2010 r. (Dz. U. nr 213 poz. 1397) lub
oswiadczenie o braku wptywu projektu na
srodowisko.

c. Potwierdzenie zgodnosci projektu z miejscowym
planem zagospodarowania przestrzennego (w
przypadku wystgpowania planu zagospodarowania
przestrzennego).

37.

Kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem
zgloszenia planowanych robét budowlanych.

38.

Ocena oddzialywania na srodowisko lub
o$wiadczenie o braku wptywu projektu na
srodowisko wraz z uzasadnieniem i powotaniem na
podstawe prawna.

39.

Wykaz wyposazenia przeznaczonego do zakupu w
projekcie.

40.

Os$wiadczenie o dysponowaniu niezbgdna
infrastrukturg techniczna do zamontowania aparatury
medyczne;j.

41.

Os$wiadczenie wnioskodawcy o prowadzeniu
kompleksowego postgpowania diagnostyczno-
leczniczego.

42.

Czy kopie zalacznikéw sa prawidtowo potwierdzone
ze zgodnoscia z oryginatem?

Imig i nazwisko osoby rozpatrujacej odwotanie

Data i podpis
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Nr rejestracyjny wniosKu ..........coeviiiiiiiniinin. Beneficjent ..........cocoviiii. Tytut projektu ........c.oooiiii

Ponowna weryfikacja wniosku po rozpatrzeniu odwolania beneficjenta od wyniku oceny formalnej

Decyzja osoby rozpatrujacej odwolanie® Tak Nie

WNIOSEK SPELNIA KRYTERIA FORMALNE

Imig i nazwisko Sekretarza Data i podpis

Decyzja Przewodniczacego:

a) wniosek skierowany do oceny merytoryczno-technicznej*
b) wniosek podlega odrzuceniu*

Imig i nazwisko Przewodniczacego Data i podpis

* zaznaczy¢ wlasciwe

¥ Rozpatrzenia odwotania dokonuje 1 cztonek ZOF.




