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Rozwazania na temat sytuacji panujgcej w dzisiejszym systemie ochrony zdrowia budzga w nas
ambiwalentne uczucia. Wydawatoby sig, ze w XXI wieku, erze nowych technologii i przefomo-
wych odkryé naukowych, nie bedzie juz problemu z wymiang przestarzatego sprzetu medycznego
czy zapewnieniem pieniedzy na podnoszenie kwalifikacji pracownikoéw. Fakty jednak pokazujg
co innego. W panstwach Europy tego typu problemy przyprawiajg o bdl gtowy niejeden wspot-
czesny rzad.

W jakiej kondycji znajduje sie nasz system opieki zdrowotnej? Myslac o polskiej stuzbie zdrowia,
czesto pierwsze na mysl przychodzi stowo ,brak”. Brak pieniedzy na zakup nowoczesnego sprze-
tu, dodatkowe szkolenia personelu, brak wystarczajacej liczby specjalistéw zdolnych przyjaé
duzg liczbe pacjentéw, brak srodkéw na nowe badania naukowe.

Jednakze od czasu naszej integracji z Unig Europejska opieka zdrowotna powinna sie kazdemu
kojarzy¢ nie ze stowem ,brak”, lecz z systematycznym procesem zmian na lepsze. Zmian, ktére
zawdzieczamy w duzej mierze Funduszom Europejskim. Kazdego pacjenta ciesza projekty in-
westycyjne w zakresie poprawy stanu infrastruktury stuzacej ochronie zdrowia i zycia ludzkiego,
ktore sg realizowane we wszystkich wojewddztwach. Za te pienigdze sg budowane, remontowa-
ne i modernizowane placéwki ochrony zdrowia. Kupowana jest nowa aparatura diagnostyczna
umozliwiajgca wczesniejsze wykrycie choroby i dajgca szanse na wyleczenie.

W czasie pierwszej godziny od wystgpienia objawéw na zawat serca umiera 30% 0s6b cier-
pigcych na choroby uktadu krazenia. W czasie pierwszej, ,,ztotej godziny” od wypadku mozna
uratowac ludzkie zycie i ograniczy¢ ryzyko ciezkich powikfan. Jednak bez najnowoczeéniejszego
systemu ratownictwa, dobrze wyposazonych karetek, nowych sal operacyjnych prawdopodobien-
stwo przezycia maleje. Jednym z efektéw dziatan prowadzonych w ramach Xl osi priorytetowej
Programu Infrastruktura i Srodowisko ma by¢ umozliwienie zachowania tej ,zfotej” zasady.

Do poprawy jakosci leczenia przyczyniajg sie takze badania naukowe i nowoczesne technologie,
na ktére mozna otrzymac wsparcie z Programu Innowacyjna Gospodarka. | w tym przypadku
korzystanie z najnowszego dorobku nauki bez wsparcia z Funduszy Europejskich bytoby niemoz-
liwe. Oprdcz badan naukowych z Programu Innowacyjna Gospodarka dotowane sg réwniez prace
nad elektroniczng platforma umozliwiajaca gromadzenie i udostepnianie danych, co zaoszczedzi
pacjentom ich cenny czas, tracony do tej pory na biurokratyczne procedury.

W gtéwnej mierze jednak Fundusze Europejskie inwestujg w cztowieka. W ramach Programu
Kapitat Ludzki dofinansowywane sg projekty zwigzane z podnoszeniem kwalifikacji pracowni-
kéw stuzby zdrowia. Opracowywane sg kompleksowe programy profilaktyczne. Wspierane sg
programy akredytacji dla spetniajacych najwyzsze standardy jako$ci zaktaddw opieki zdrowotne;j.
Wszystko po to, by nasze szpitale byty przepetnione nie tylko ludzkim dramatem, ale przede
wszystkim nadziejg na lepsze jutro, czego i Panstwu i sobie zycze.

Adam Zdziebto
Sekretarz Stanu w Ministerstwie Rozwoju Regionalnego
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Fundusze na zdrowie

Gdy staramy sie o wsparcie z Funduszy Europejskich,
do kazdego projektu powotywany jest interdyscyplinarny zespét
— méwi MALGORZATA KOLODZIEJ-SARNA,
zastepca dyrektora ds. ekonomiczno-eksploatacyjnych
Wielkopolskiego Centrum Onkologii (WCO).
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‘ Mozem

B W rankingu miesigcznika ,,Menedzer
Zdrowia” WCO zajeto pierwsze miej-
sce w kategorii ,,pozyskiwanie srodkow
unijnych w ramach Zintegrowanego
Programu Operacyjnego Rozwoju Re-
gionalnego w ochronie zdrowia”. Jakie
to uczucie by¢ liderem?

Chodzi o projekt ,Poprawa standardéw

i dostepnosci specjalistycznego leczenia

nowotworéw (radioterapii) w Wielkopol-

ce”. Decyzji o rozpoczeciu prac nie po-
dejmowalismy po to, by zaja¢ pierwsze
miejsce w rankingu. Po prostu wielkopol-
ska onkologia miata ogromne potrzeby fi-
nansowe. Nowotwory zto$liwe sg w Polsce
druga co do czestosci przyczyng zgondw.

Radioterapia onkologiczna byta wtedy jed-

ng z bardziej niedoinwestowanych dziedzin

medycyny w Polsce, mimo ze dotyczy cho-
roby o charakterze spotecznym. W naszym
kraju roczne zapotrzebowanie na leczenie

powstaje u 91 tys. chorych, a w roku 2003

leczonych byto zaledwie 49 016 oséb, czy-

li 53 proc. potrzebujgcych. Dane epidemio-

logiczne wskazywaty, iz co roku w Wielko-

polsce ok. 12 800 oséb zachoruje na raka.

Z ogolnej liczby zachorowan ok. 7 600 os6b

bedzie wymagato radioterapii. W 2003 r.

w wojewddztwie wielkopolskim leczonych

tg metodg byto jedynie 4 300 chorych

na nowotwdr, co wptywato na znaczne po-
gorszenie (w stosunku do rezultatéw euro-
pejskich) wynikéw leczenia.

Zdawali$my sobie sprawe, ze aby poprawi¢

te sytuacje, potrzeba ogromnych inwestycji.

Troche ,,po mickiewiczowsku” postanowili-

$my najpierw okre$li¢ zamiary i cele, a po-

tem sprébowac znalez¢ sity i $rodki finan-
sowe na ich osiggniecie. | odpowiedzie¢
sobie na pytanie, czy jesteSmy w stanie
wygospodarowacé w ciggu kilku lat niematy
przeciez wktad wtasny. Bo tak naprawde
wielko$¢ dotacji jest wprost proporcjonalna
do wtasnego udziatu. Ten musiat pochodzi¢

z Polski. Udato sie nam wygospodarowac te

Srodki, bo przekonaliSmy do tego nasz or-

gan zatozycielski — Samorzad Wojewddztwa

Wielkopolskiego.

B Jakich argumentéw Panstwo uzyli?

Przekonujace byty liczby. Celem projektu
byta poprawa wynikéw leczenia chorych
na nowotwory poprzez zwiekszenie od-
setka wyleczen z obecnych (30%-35%)
i zblizenie do wynikéw osigganych w Unii

2 | FUNDUSZE EUROPEJSKIE W POLSCE « nr 22



leczyC wiecej pacjentow

Europejskiej (45%-50%). W szczegdlnosci
poprzez poprawe dostepnosci do radiotera-
pii i zwiekszenie liczby leczonych tg metodg
chorych z 4 300 rocznie (56% zapotrze-
bowania) do 6 100 (76% zapotrzebowa-
nia). Sfinansowanie projektu byto réwniez
uzasadnione w kategoriach nakfady-efekty.
Koszty radioterapii wynosza jedynie 5%
Srodkow przeznaczanych na leczenie no-
wotwordw, a dotyczg 50% chorych i po-
zwalajg uzyskac znaczacg poprawe wyni-
kéw. Realizacja projektu réwniez wptywa
na wzrost konkurencyjnosci regionu, gdyz
w innych wojewddztwach od lat rozbudo-
wuje sie baze radioterapii.

Wielkopolski Regionalny Program Ope-

racyjny? Jak z tym programem radzi

sobie Panstwa zespot?
Z tego programu Centrum pozyskato dota-
cje na projekt ,Aparatura do radiologicznej
diagnostyki nowotworéw oraz cyfrowego
opracowania i archiwizacji wynikéw ba-
dan”. Wartos¢ tego przedsigwziecia wynosi
ponad 3,4 min zt. Celem byta poprawa ja-
kosci $wiadczonych badan diagnostycznych
oraz doposazenie Zaktadu Radiologii Wielko-
polskiego Centrum Onkologii. Projekt obej-

,Poprawa wykrywalnosci, standardéw dia-
gnostyki i radioterapii nowotworéw w Wiel-
kopolsce” — takga nazwe nosi — to projekt
kluczowy w ramach WRPO (czyli zgtoszony
poza konkursem — przyp. red.). Cel zapisa-
ny w jego tytule zamierzamy osiggnac¢ po-
przez rozwdj istniejacej infrastruktury WCO.
Chodzi o rozbudowe Zaktadu Radioterapii,
Oddziatu Radioterapii i Onkologii Ginekolo-
gicznej, a takze utworzenie Oddziatu Endo-
skopii, Endoskopii Laryngologicznej i Sto-
mii oraz Zaktadu Radiobiologii. Powstanie

Fundusze Europejskie zdecydowanie poprawity dostepnosc¢
do leczenia nowotworow w WCO. Dzigki nim wigksza liczba
pacjentéw moze skorzysta¢ z najnowoczesniejszych terapii

B Czy w trakcie staran o Fundusze Euro-
pejskie WCO korzysta z pomocy firm
zewnetrznych?

W WCO zasadga jest, ze dokumenty aplika-

cyjne przygotowujemy samodzielnie. Mamy

do tego specjalng komérke, wysoko wykwa-
lifikowanych specjalistéw, ktérzy pracuja
pod kierownictwem Marty Bogusz-Czer-
niewicz i Justyny Krupeckiej-Frackowiak.

mowat zakupy sprzetu: systemu radiografii
cyfrowej, aparatu USG (na potrzeby Oddzia-
fu Chirurgii Gtowy i Szyi i Onkologii Laryngo-
logicznej), aparatu RTG, stacji diagnostycz-

tez cze$¢ administracyjna. Projekt bedzie
realizowany w latach 2011-2013. Teraz
kompletujemy dokumentacje niezbednag
do podpisania umowy o dofinansowaniu.

Gdy staramy sie o wsparcie z Funduszy
Europejskich, do kazdego projektu z osob-
na powotywany jest interdyscyplinarny
zespoft, ktérego rolg jest m.in. skompleto-
wanie dokumentéw, przygotowanie uzasad-
nienia merytorycznego. Pracownicy naszej
komorki koordynuja projekty, zbierajg dane,
wspodtpracujg ze specjalistami z innych
dziedzin i z urzedem marszatkowskim.

B Jakie mozliwosci dla WCO stwarza

no-opisowej i strzykawki automatycznej.
Dziatania te zakonczyliSmy w roku 2009.
Mamy réwniez w planach kolejny duzy pro-
jekt i realng szanse na jego realizacje.

B Czy to projekt porownywalny z ,,Po-
prawa standardéw i dostepnosci spe-
cjalistycznego leczenia nowotworéow
(radioterapii) w Wielkopolsce™?

Mniejszy. Jego warto$¢ wynosi 20 min zt.

B Poza wsparciem na rozwdj infrastruk-

tury i poprawe jakosci leczenia s3 tez
$rodki na rozwaj kadr poprzez szkole-
nia i studia podyplomowe. Czy WCO
korzysta z tych mozliwosci?

Oczywiscie, stale szkolimy nasze kadry.

B Czy dzigki Funduszom Europejskim ja-

kos¢ ustug medycznych w Polsce moze

MEDYCYNA ATOMOWA

Projekt ,Poprawa standardéw i dostepnosci specjalistycznego leczenia nowotwordéw (radiotera-
pii) w Wielkopolsce” realizowany byt w ramach podddziatania 1.3.2 ZPORR w latach 2004-
2009. Projekt, przygotowany samodzielnie przez zespét pracownikéw WCO, byt trzecim
pod wzgledem wysokosSci dofinansowania przedsiewzieciem w Wielkopolsce realizowanym
w ramach ZPORR. Wiecej pieniedzy otrzymata jedynie budowa obwodnicy Sremu i budowa
trasy tramwajowej w Poznaniu. Inwestycja przy Garbarach obejmowata: remonty i zakupy
urzadzen w starym budynku szpitala w latach 2005-2006, a takze budowe nowego bu-
dynku terapeutyczno-diagnostycznego. Rozbudowano i zmodernizowano Zakfad Radioterapii.
W nowo wznoszonym budynku przewidziano pomieszczenia m.in. dla: akceleratora tomote-
rapii, 2 akceleratoréw ($rednio- i wysokoenergetycznego), PET-a (urzadzenie do pozytonowej
tomografii emisyjnej), gamma kamery. Pienigdze wydano takze na modernizacje pomieszczen
bunkra akceleratora i tomografu komputerowego oraz utworzenie nowego Oddziatu Radiotera-
pii w istniejacych budynkach Centrum. Kupiono akcelerator do tomoterapii — jest to pierwszy
zainstalowany w Polsce aparat stuzacy do terapii nowotworéw i jednoczesnej symulacji terapii
(planowania leczenia). To jedyne tak nowoczesne urzadzenie dziatajgce na wschéd od Odry.
Kupiono takze tomograf komputerowy, wyposazenie do pracowni modelarni, system planowania
leczenia i zarzadzania radioterapia, wyposazenie Oddziatu Radioterapii.

Koszty kwalifikowane projektu wyniosty ponad 37 min zt, z czego Wielkopolskie Centrum
Onkologii pokryto 25% (tzw. wktad wtasny). Catkowita warto$¢ projektu przekroczyta
56,7 min zi.

sie znaczaco zmieni¢?

Nie chce sie wypowiada¢ na temat sytuacji
innych placéwek medycznych w Polsce.
Moge powiedzie¢ o tym, co zaobserwowa-
lismy w WCO. Zawsze oferowalismy ustugi
medyczne najwyzszej jakosci. Ktopot byt
z dostepnosciag do tych swiadczen. Wielu
pacjentéow po prostu nie mogto sie u nas
leczy¢ — zapotrzebowanie przewyzszato
nasze realne mozliwosci. Fundusze Euro-
pejskie zdecydowanie poprawity dostep-
nos$¢ $wiadczen. Dzieki nim wigksza liczba
pacjentow moze skorzysta¢ z najnowocze-
$niejszych terapii.

Rozmawiat Btazej Linowski
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Fundusze na zdrowie - PO Ii$

Zastrzyk z Unii

Wypadek na autostradzie. Samochéd po dachowaniu zablokowat ruch. Juz po kilku minutach
od zdarzenia na pasie autostrady laduje nowoczesny smigtowiec Lotniczego Pogotowia Ratunkowego.
Lekarze btyskawicznie udzielaja rannemu pomocy i transportuja go do szpitala.
Ruch na autostradzie zostaje wznowiony.

zieki inwestycjom finansowanym
Dz Funduszy Europejskich takich

skutecznych interwencji moze by¢
coraz wiecej. Stuzg temu m.in. projekty
0 zasiegu ponadregionalnym, realizowane
w Programie Infrastruktura i Srodowisko
(PO 1iS) w ramach priorytetu XII ,Bezpie-
czenstwo zdrowotne i poprawa efektywno-
$ci systemu ochrony zdrowia”.

Powietrzne
karetki

»Ztota godzina” to czas, w ktérym
sg najwieksze szanse na uratowanie
poszkodowanego w wypadku. Dzigki
wspéifinansowanym z Funduszy Euro-
pejskich remontom, budowie oraz do-
posazeniu baz Lotniczego Pogotowia

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Lotnicze Pogotowie Ratunkowe realizuje pro- Ratunkowego ratownicy moga szybko
jekt indywidualny ,,Budowa i remont oraz doposazenie baz Lotniczego Pogotowia Ratunkowego” i sprawnie przetransportowac chorego
w ramach dziatania 12.1 ,,Rozwéj systemu ratownictwa medycznego” Programu Operacyjnego

FOT. STANISLAW TORZYNSKI/LPR POZNAN

Infrastruktura i Srodowisko. Projekt ten zostat podzielony na dwa etapy. W ramach etapu | wybu- do s;p|tala. .
dowanych, wyremontowanych oraz doposazonych zostanie 7 baz: w Biatymstoku, todzi, Poznaniu, Lotnicze Pogotowie Ratunkowe prowa-
Sanoku, Suwatkach, Szczecinie-Goleniowie i Zielonej Gérze-Przylepie. W ramach etapu I, ktéry dzi 17 statych regionalnych baz. W kaz-

stanowi_kontynuacje proj.ektu, \Qlyl.audowane.oraz dopo§aione zostanq_4 bazy w Gdansku, Kielcach- dej z nich dziataja zespoty Smigiowcowej
Mastowie, Krakoww-Zablerzoywe'l Wr(_cha\ﬂlu. Catkowita wart?:éé prolekt_u opiewa na kwote 68,?8 Stuzby Ratownictwa Medycznego (HEMS
min z, z czego 85% stanowia $rodki unijne, pozostata cze$¢ zapewnia Ministerstwo Zdrowia.
Realizacja projektu zaplanowana jest na lata 2010-2013. — Helikopter Emergency Medical Service)
— N oraz samolotowy zespot transportowy (EMS
Wizualizacja nowej Bazy LPR : — Emergency Medical Service). Juz wkrot-
- = ce polskie Lotnicze Pogotowie Ratunkowe
(LPR) bedzie nalezato do najnowocze$niej-
szych w Europie.Trwa bowiem wymiana
floty na $migtowce ratunkowe najnowszej
generacji. Stopniowo poprawia sie takze
infrastruktura i wyposazenie baz.
— Misjag Lotniczego Pogotowia Ratunko-
wego jest niesienie pomocy wszystkim
potrzebujacym, w jak najkrétszym czasie
i przy zachowaniu najwyzszej starannosci
— mowi Beata Strzatkowska z Lotniczego
Pogotowia Ratunkowego, ktéra koordynu-
je prace nad projektem ,Budowa i remont
oraz doposazenie baz Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego”.
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— Do gtéwnych zadan LPR nalezg loty
do wypadkéw i nagtych zachorowan wsze-
dzie tam, gdzie nie mozna dotrze¢ karetkag
lub gdzie liczy sie czas. Pogotowie wyko-
nuje takze loty transportowe z chorymi.
Nieodzowne jest tez przy medycznym za-
bezpieczaniu imprez masowych. Ostatnio
dyzurowali$my podczas obchodéw 600-le-
cia bitwy pod Grunwaldem — dodaje.

Nowe maszyny w nowych
bazach

Waznym momentem w funkcjonowaniu
lotniczego ratownictwa medycznego byta
wymiana floty. 23 supernowoczesne karet-
ki powietrzne Eurocopter EC 135, wyposa-
zone w sprzet medyczny nowej generacji,
sukcesywnie zastepujg zuzyte, przestarzate
i znacznie wolniejsze maszyny Mi-2. Dosta-
wy nowych $migfowcdéw maja sie zakon-
czy¢ w grudniu 2010 .

Stabym ogniwem polskiego ratownictwa
lotniczego sg bazy. To w wiekszosci obiekty
z lat 60. i 70., nieprzystosowane do po-
trzeb stuzb ratowniczych.

Dlatego przedsiewziecie polegajace na bu-
dowie i remoncie oraz doposazeniu baz
Lotniczego Pogotowia Ratunkowego byfo
tak pilnie potrzebne. Jego wage podkresla
fakt, ze zostato zakwalifikowane jako pro-
jekt indywidualny w XII priorytecie Progra-
mu Infrastruktura i Srodowisko.

— Preumowa dotyczaca przygotowania
projektu indywidualnego zostata podpisa-
na w lipcu 2008 r. Przez dwa lata przy-
gotowywalismy niezbedng dokumentacje,
by rozpocza¢ realizacje przedsiewziecia —
dodaje Beata Strzatkowska. Nowoczesne
bazy HEMS powstang w Kielcach-Masto-
wie, Wroctawiu, Krakowie-Zabierzowie,
Gdansku, todzi, Suwatkach, Zielonej Go-
rze-Przylepie, Poznaniu, Sanoku i Biatym-
stoku. Dodatkowo w Szczecinie zostanie
wybudowana Stacja Obstugi Technicznej
(SOT) dla floty powietrznej pogotowia. Bazy
w Bydgoszczy, Lublinie, Warszawie i Gliwi-
cach zostang doposazone w $rodki trwate,
ktére sg niezbedne do ich sprawnego funk-
cjonowania.

Standaryzacja

— W kazdej bazie HEMS powstanie m.in.
nowy hangar, stacja paliw, ptyta przedhan-
garowa, miejsce startéw i ladowan, zaple-
cze operacyjno-socjalne i drogi dojazdowe.
Przy budowach i remontach przewidujemy
zastosowanie nowoczesnych rozwigzan
technicznych i technologicznych. Takze
zakupione wyposazenie bedzie najwyzszej
jakosci — méwi Beata Strzatkowska.

FOT. SEKRETARIAT KANCLERZA PAM W SZCZECINIE

Osrodek w Szczecinie to pierwsze w Polsce onkologiczne centrum leczenia i diagnozowania

nowotwordw dziedzicznych

Bazy zostang wyposazone w monitoring
telewizyjny, czytniki kart, stacje meteo oraz
bezpieczne systemy tacznosci teleinforma-
cyjnej. Dzieki takiemu wyposazeniu zafogi
bedg miaty dostep zaréwno do dodatkowych
informacji o stanie pacjenta, jak i — niezwy-
kle tu istotnych — informacji pogodowych.
W kazdej bazie zaplanowano identyczny
rozktad pomieszczeh magazynowych, sani-
tarnych, socjalnych, technicznych. Umozli-
wi to btyskawiczng i bezbtedng orientacje
ekip ratowniczych, ktére wykonujg swoja
prace na terenie réznych baz.

— Ptyty postoju $migtowca bedg zlokalizo-
wane blisko miejsca dyzurowania zatogi, co
umozliwi szybkie rozpoczecie akcji przez
ratownikow. Miejsca startéw i ladowan zo-
stang wyposazone w nowoczesne systemy
nawigacyjne, gwarantujace bezpieczenstwo
zatdg i pacjentéw takze podczas lotéw noc-
nych — dodaje Beata Strzatkowska.
Standaryzacja baz sprawi, ze zespoty ra-
townicze beda gotowe do akcji natychmiast
od momentu wezwania, a po zakonczeniu
akcji w petnej gotowosci beda oczekiwad
kolejnego wezwania. Dzieki temu pogoto-
wie lotnicze bedzie mogto poméc wiekszej
liczbie pacjentow.

Waznym uzupetnieniem tego projektu be-
dzie budowa lgdowisk przyszpitalnych
(réwniez zaplanowana w ramach PO 1i$),
ktére umozliwig przyjmowanie chorych
0 kazdej porze dnia i nocy.

Centrum 2011

W Szczecinie powstaje pierwsze
w Polsce Centrum Diagnostyki i Le-
czenia Nowotworéw Dziedzicznych.
Osrodek bedzie dostepny dla pacjen-
tow z catego kraju.

Obecnie oddziaty onkologiczne Pomorskiej
Akademii Medycznej w Szczecinie (PAM)
znajdujg sie w dwoch szpitalach w réznych
czedciach miasta. Wiele do zyczenia pozo-
stawia ich infrastruktura. Szczegdlnie trud-
ne warunki sg w o$rodku na Pomorzanach,
gdzie pracownie znajdujg sie w piwnicach.
W ramach projektu, ktéry realizuje PAM
(w ramach Programu Infrastruktura i Sro-
dowisko, dziatanie 12.2), przy Szpitalu
Klinicznym w Szczecinie powstaje obiekt,
w ktérym beda funkcjonowaé wszystkie
kliniki onkologiczne. Wtas$nie tam zostanie
utworzone Centrum Diagnostyki i Leczenia
Nowotworéw Dziedzicznych. W ramach
projektu powstanie dziewie¢ blokéw ope-
racyjnych z petnym wyposazeniem, klinika
chirurgii onkologicznej oraz zesp6t poradni.
Zakonczenie budowy Centrum przewidzia-
ne jest na listopad 2011 r. Koszt catego
przedsiewziecia opiewa na kwote ponad»
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» 74 min zt. Wsparcie ze $rodkéw unijnych
wynosi 51 min zt. Pozostata czg$¢ to wktad
wtasny Pomorskiej Akademii Medycznej

w Szczecinie.

—Juz dzi$ o$rodek w Szczecinie jest jednym
z wiodacych na $wiecie w obszarze onkolo-
gii nowotwordw dziedzicznych — méwi prof.
Jan Lubinski, kierownik zaktadu Genetyki
i Patomorfologii Pomorskiej Akademii Me-

dycznej w Szczecinie.

Lokalizacja klinik onkologicznych w jednym
obiekcie, utworzenie nowoczesnego zaple-
cza diagnostycznego i profilaktyczno-lecz-
niczego jeszcze bardziej wzmocnig szcze-
cinskie Centrum. Teraz skuteczniej bedzie
mozna nie$¢ pomoc pacjentom zmagaja-
cym sie z chorobg nowotworowag, a takze
kontynuowaé badania nad dziedziczno$cig
raka oraz wczesnym wykrywaniem go u pa-
cjentéw obcigzonych genetycznie.

Dzigki budowie i modernizacji budynkéw
pomieszczenia Instytutu Gruzlicy

i Chréb Ptuc beda dostosowane

do obowiazujacych przepiséw

i wysokich standardéw ochrony zdrowia

\
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Skok o 100 lat

Trwa gruntowna modernizacja Insty-
tutu Gruzlicy i Choréb Ptuc w Warsza-
wie. Juz za dwa lata pacjenci z catej
Polski beda korzysta¢ w tej placowce
z opieki o najwyzszych standardach
medycznych.

Instytut GruZzlicy i Choréb Ptuc w Warsza-
wie jest jednym z najlepszych w Polsce
o$rodkéw zajmujacych sie leczeniem cho-
réb uktadu oddechowego. Placéwka do-
stepna jest dla pacjentéw z catego kraju.
Leczone s3 tu najciezsze przypadki, gtow-
nie osoby z nowotworami klatki piersiowe;j.
Rocznie instytut przyjmuje ponad 10 tys.
pacjentow.
— Powaznym problemem instytutu sa
warunki lokalowe. Obiekt pochodzi z lat
trzydziestych ubiegtego stulecia. Mimo
biezacych remontéw, wiekszo$¢ pomiesz-
czen nie spetnia podstawowych przepiséw
sanitarnych i technicznych, a architektura
budynku nie pozwala na dostosowanie go
do wymagan oddziatu torakochirurgii i od-
dziatu anestezjologii i intensywnej terapii
— méwi Marek Marszatkowski, kierownik
dziatu technicznego instytutu. — Dzigki roz-
budowie i modernizacji budynkéw dosto-
sujemy strategiczne pomieszczenia szpitala
do obowigzujacych przepiséw i wysokich
standardéw ochrony zdrowia. Wzro$nie
jakosc¢ i dostepnos¢ ustug Swiadczonych
przez instytut — dodaje tukasz Nowak,
specjalista od pozyskiwania funduszy z In-
stytutu GruZzlicy i Choréb Ptuc.
Dla szpitala to nowy etap dziatalnosci.
W nowym pieciokondygnacyjnym skrzydle
powstajg: blok operacyjny z czterema sala-
mi, Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej,
Centralna Sterylizatornia, Oddziat Inten-
sywnej Terapii Pneumonologiczno-Kardio-
logicznej, Pracownia Endoskopowa oraz
niezbedna infrastruktura techniczna i so-
cjalna. Dzigki rozbudowie o nowe skrzydto
powierzchnie kliniczne niespetniajgce do-
tychczas standardéw zostang gruntownie
zmodernizowane. Szpital kupi tez niezbed-
nag aparature medyczng i wyposazenie.
Koszt cafej inwestycji wynosi 69 min zt,
z czego 85% zostanie sfinansowane z Fun-
duszy Europejskich w ramach Programu In-
frastruktura i Srodowisko, dziatanie 12.2.
Pozostatg czes$¢ Srodkdw finansowych za-
pewnia Ministerstwo Zdrowia.

Joanna Godlewska
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Fundusze na zdrowie - PO IG

Innowacje
kontra choroby

Program Innowacyjna Gospodarka stworzyt szanse réwniez firmom dziatajagcym
w sektorze ochrony zdrowia. Opracowujg one bardziej skuteczne metody leczenia ciezkich schorzen,

rzyktady projektow realizowanych
P przez zielonogorski Instytut Biolnzy-

nierii Medycznej LfC oraz warszaw-
ski Adamed pokazujg, ze dotacje z Fun-
duszy Europejskich dajg nie tylko szanse
na zwiekszenie przychodéw i potencjatu
przedsiebiorstw, ale moga tez stuzy¢ roz-
wijaniu wiedzy medycznej i znajdowaniu
nowych sposobdéw walki z groznymi cho-
robami.

Metody matoinwazyjne

Nad wdrozeniem innowacyjnych technolo-
gii medycznych do chirurgicznego leczenia
schorzen uktadu kostno-neuro-miesniowe-
go pracuje Instytut Biolnzynierii Medycznej
LfC. Nowe metody znajdg zastosowanie
w leczeniu bardzo ztozonych (np. onkolo-
gicznych) dysfunkcji kregostupa, na wielu
poziomach i dla pacjentéw z réznych grup
wiekowych. Rozwigzania uwzgledniajg nie
tylko wspomaganie biomechaniczne i ma-
toinwazyjna chirurgie, ale takze wsparcie
psychologiczne, dziatania farmakologiczne
czy biotechnologiczne.

— Z perspektywy postepu medycyny liczy
sie to, ze nowe metody pozwolg na leczenie
wiekszej liczby choréb oraz poprawig sku-

a takze receptury nowych lekdw.

tecznos$¢ juz istniejgcych metod leczenia —
mowi Izabela Cecek, zastepca dyrektora ds.
projektéw i PR w LfC. — W efekcie osoby
cierpigce na niektore schorzenia kregostu-
pa szybciej bedg powracac¢ do normalnej
aktywnosci. Firmie z kolei projekt PO IG
umozliwi lepsze wykorzystanie wiedzy i do-
tychczasowego doswiadczenia oraz zwiek-
szy innowacyjno$¢, efektywno$¢ dziatania
i konkurencyjno$¢ — dodaje Izabela Cecek.
Juz wkrétce baza laboratoryjna firmy
pod wzgledem technologii badawczych
doréwna jako$cig najlepszym w tej branzy.
Wiekszos¢ prac koncepcyjno-projektowych,
a takze znaczaca cze$¢ prac badawczo-
rozwojowych oparta jest na wtasnym do-
$wiadczeniu i mozliwosciach LfC. Firma po-
siada m.in. status Centrum Badawczo-Ro-
zwojowego (CBR). Prace wspierajg réwniez
interdyscyplinarne, specjalistyczne zespoty
krajowych i zagranicznych ekspertéw.

Projekt ,Innowacyjne, matoinwazyjne me-
tody typu non-fusion i fusion chirurgiczne-
go leczenia dysfunkcji uktadu kostno-neu-
ro-miesniowego czfowieka” wszedt w faze
prac badawczych, ktére potrwajg do kon-
ca 2014 r., aich efekty majg by¢ wdrazane
w 2015 r. Cate przedsiewziecie ma koszto-

wac 37,29 min zt, z czego dofinansowanie
z UE wyniesie 19,24 min zt.

Lek przeciw nowotworom
By¢ moze juz za 5 lat Polacy stworzg super-
czastke zwalczajagcg komorki raka. Firma
farmaceutyczna Adamed pracuje nad in-
nowacyjnym lekiem, ktérego skuteczno$é
i bezpieczenstwo stosowania przewyzszy
obecnie dostepne terapie. Badania w pro-
jekcie ,,3CLA - biotechnologiczny, kierowa-
ny lek przeciwnowotworowy” przypominaja
testy inteligentnych pociskéw. Czastka tera-
peutyczna jest biatko o dziataniu przeciw-
nowotworowym, ,uzbrojone” w specjalny
system nakierowujacy je na komorki nowo-
tworowe.
Zadaniem badaczy na obecnym etapie re-
alizacji projektu jest opracowanie optymal-
nej formy czastki tak, aby posiadata mak-
symalng aktywnos$¢ terapeutyczng i jed-
nocze$nie zachowywata sie stabilnie (nie
atakowata np. zdrowych komoérek). Prace,
ktére rozpoczeto juz w 2008 r., potrwaja
do roku 2015. Wartos¢ projektu przekra-
cza 88,4 min zt, z czego dofinansowanie
z PO IG wyniesie 31 min zt.

Krzysztof Ortowski

FOT. ARCHIWU
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Fundusze na zdrowie - PO IG

Internetowe konto pacjenta, tatwy dla lekarzy dostep do historii chordb i leczenia, e-recepta,
elektroniczny obieg dokumentéw medycznych pomiedzy instytucjami — to tylko niektére elementy
waznych dla zdrowia projektéw wdrazanych w ramach Programu Innowacyjna Gospodarka (PO 1G).

wa projekty, ktére majg szanse
D istotnie zmieni¢ sposob dziatania
polskiej ochrony zdrowia, realizo-
wane sg przez Ministerstwo Zdrowia — Cen-
trum Systemdw Informacyjnych Ochrony
Zdrowia. Instytucjg Posredniczacg dla tych
projektéw jest Departament Informatyzacji
w Ministerstwie Spraw Wewnetrznych i Ad-
ministracji. Chociaz dotyczg one zdrowia,
wpisujg sie w szerszy plan — stworzenia
i rozwoju e-administracji w Polsce.
Projekty te realizowane sg w ramach siéd-
mej osi priorytetowej PO IG -, Spoteczen-
stwo informacyjne — budowa elektroniczne;j
administracji”. Pierwszy to ,Elektroniczna

platforma gromadzenia, analizy i udostep-
niania zasobéw cyfrowych o zdarzeniach
medycznych”. Drugim kompleksowym
przedsiewzieciem jest ,Platforma udostep-
niania on-line przedsigbiorcom ustug i za-
sobéw cyfrowych rejestrow medycznych”.
Skala zmian, jakie wprowadza, jest im-
ponujaca. Oba projekty, cho¢ odnoszg sie
do nieco innej sfery, sg powigzane. Jeden
dotyczy relacji na linii pacjent — instytu-
cje ochrony zdrowia (szpitale, przychod-
nie, apteki), drugi natomiast ma na celu
usprawnienie relacji pomiedzy instytucjami
ochrony zdrowia a ich otoczeniem instytu-
cjonalnym.

Konto internetowe pacjenta

Na pierwszy projekt sktada sie kilka ele-
mentdw — najwazniejszym z nich jest strona
internetowa, na ktérej pacjent bedzie miat
indywidualne konto. Wchodzac na swoje
konto, bedzie mogt zobaczy¢ wyniki ba-
dan czy $ciggna¢ cyfrowag wersje zdjecia
rentgenowskiego. Lekarzowi da mozliwo$é
siegniecia do wczesniejszych wynikéw ba-
dan pacjenta, historii chordb i stosowanych
terapii.

Drugim waznym elementem projektu jest
wprowadzenie systemu umozliwiajgcego
rejestracje do lekarza przez internet. Nie
jest to rzecz zupetnie nowa — czes¢ przy-

8 | FUNDUSZE EUROPEJSKIE W POLSCE « nr 22



chodni juz teraz stwarza takg mozliwosc.
Zmiana polega na tym, ze system uporzad-
kuje to w skali catego kraju. Rejestracja
przez internet bedzie na pewno wygodniej-
sza dla pacjentéw, ktérzy nie beda traci¢
czasu, stojac w kolejce, by sie zarejestro-
wac. Projekt ustawy Ministerstwa Zdrowia,
zapewniajgcej mozliwo$¢ umawiania sie
na wizyty w publicznych poradniach przez
internet, w sierpniu br. trafit do konsultacji
spofecznych. Zaktada on stworzenie Sys-
temu Informacji Medycznej (SIM), ktéry
wprowadzi dokumentacje medyczng w for-
mie elektronicznej. Pozwoli tez na elektro-
niczne rozliczenia miedzy ustugodawcami
i ptatnikami.

Trzeci filar projektu to elektroniczna recep-
ta. Pacjent bedzie mégt, po okazaniu dowo-
du osobistego w aptece, wykupi¢ przepisa-
ne lekarstwa. System ma wspétpracowacd
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CO, GDZIE, KIEDY?

Harmonogram prac nad projektem ,,Elektro-

niczna platforma gromadzenia, analizy i udo-

stepniania zasobow cyfrowych o zdarzeniach
medycznych”:

* 2010-2011 - wdrozenie prototypu Sys-
temu Gromadzenia Danych Medycznych
— e-recepty

¢ 2010-2011 - wdrozenie prototypu Hurtow-

ni Danych - analizy, statystyki, raporty

2010-2011 - wdrozenie prototypu Inter-

netowego Konta Pacjenta

2012 - wdrozenie przetestowanego Sys-

temu Gromadzenia Danych Medycznych

— e-recepty

2013 - wdrozenie przetestowanego Sys-

temu Gromadzenia Danych Medycznych

— zdarzenia medyczne, skierowania i zwol-

nienia

2013 - wdrozenie przetestowanego Inter-

netowego Konta Pacjenta; aplikacji ustu-

godawcéw i aptek, ptatnikéw oraz innych
podmiotow.

z nowym centralnym rejestrem dowoddéw
osobistych. Wprowadzenie elektronicznej
recepty nie tylko ograniczy takie btedy, jak
jej zte odczytanie, ale tez pozwoli na spraw-
dzenie, jakie inne leki przyjmuje pacjent
i czy w potaczeniu z nowym specyfikiem
nie stworzg zagrozenia dla jego zdrowia.

Lepsza stuzba zdrowia
Wdrozenie systemu utatwi zycie nam
wszystkim. Jako pacjenci nie wszystkie
udoskonalenia od razu odczujemy — z cza-
sem powinni$my jednak zaobserwowac, jak
poprawia sie funkcjonowanie cafego syste-
mu ochrony zdrowia.

— Rozwigzania stworzone dzieki realizacji
projektu umozliwig biezaca analize danych
o wykonanych ustugach medycznych, co
pozwoli na przyktad $ledzi¢ aktualne trendy
w zachorowalnosci — méwi Robert Babik,
gtéwny specjalista w Wydziale Wsparcia
Zarzadzania Projektami Informatycznymi
MSWiA. — Mozna bedzie miedzy innymi
oceni¢ prawdopodobienstwo wystapienia

ANNA ROMANOWSKA, naczelnik

Wydziatu Wsparcia Zarzadzania
Projektami Informatycznymi,

Departament Informatyzacji, MSWiA:

»Elektroniczna platforma gromadzenia, analizy i udo-
stepniania zasobéw cyfrowych o zdarzeniach medycz-
nych” to kompleksowy projekt, ktory zostat pomyslany
,,0d szczegdtu do ogétu”. Przede wszystkim liczy sig pa-
cjent. System utatwi mu kontakt z instytucjami ochrony
zdrowia. Do tego dochodza korzysci, jakie odniosa jed-
nostki realizujgce zadania w dziedzinie ochrony zdrowia
oraz ptatnik, czyli NFZ. System pozwoli bowiem takze
na analizowanie tego, co si¢ dzieje w ochronie zdrowia
w catym kraju i w rezultacie umozliwi lepsze plano-
wanie budzetu. Dzisiaj tak kompleksowego narzedzia
nie ma. Jezeli uda si¢ ten projekt zrealizowa¢ w takim
zakresie, w jakim jest on zaplanowany, bedzie to wyjat-

kowo innowacyjne przedsigwzigcie.

pandemii grypy. System pozwoli anali-
zowac zapotrzebowanie na swiadczenia
medyczne, a co za tym idzie, lepiej oceni¢
wydatki.

Projekt rozpoczat sie w 2008 r. i zakonczy
w 2014 r. W najblizszym czasie zaplanowa-
no wdrozenie niektérych rozwigzan, na ra-
zie w ograniczonym zakresie. Na tym eta-
pie zostang przetestowane. Jeszcze w tym
roku w niektérych aptekach w Wielkopolsce
pojawig sie na przykfad prototypy e-recep-
ty, a w Krakowie zostanie przetestowane
Internetowe Konto Pacjenta (IKP). Bedzie
ono dostepne na poczatek dla ograniczonej
liczby odbiorcéw — w tym wypadku oséb,
ktére majg co najmniej 19 lat i chorujg
na cukrzyce. Koszt catego przedsiewziecia
wyniesie 712,6 min zt, w tym 575,3 min zt
to dofinansowanie z FE.

»Platforma udostepniania on-line przedsie-
biorcom ustug i zasobéw cyfrowych reje-
strow medycznych”, czyli drugi ze wspo-
mnianych na wstepie projektow, jest swego
rodzaju podstawg catego nowo wdrazane-
go systemu. Ma wprowadzi¢ elektroniczng
komunikacje w obszarze sektora ochro-
ny zdrowia miedzy przedsiebiorstwami
i podmiotami publicznymi. Firmy zyskaja
m.in. mozliwo$¢ rejestracji, aktualizacji
danych oraz pobierania wypiséw droga
elektroniczng. W kontaktach urzedowych
wykorzystywany ma by¢ podpis elektro-
niczny. Uzyskanie petnej funkcjonalnosci
planowane jest na 2012 r., po udanym
wdrozeniu wszystkich elementéw skfado-
wych. Tworzenie oprogramowania, testy,
budowa infrastruktury i opracowywanie
dokumentacji potrwajg do konca 2011 .
Koszt wdrozenia platformy wynosi 53,3
min zt, w tym 43,1mln stanowi dofinan-
sowaniez FE.

Krzysztof Orfowski

FOT. ARCHIWUM MSWiA
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. Fundusze na zdrowie - RPO

Regionalne modernizacje

. Wideorejestrator do gastro

Zakupy specjalistycznego sprzetu medycznego oraz remonty
budynkdow, w ktorych mieszcza sie szpitale czy przychodnie
- to najczesciej realizowane projekty z dziedziny ochrony zdrowia
w ramach 16 regionalnych programéw operacyjnych.
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W wszystkich regionalnych progra-
emach operacyjnych (RPO) wyod-
rebnione zostaty dziatania, w ktérych moz-
na sie ubiegac o dofinansowanie na projekty
zwigzane z infrastrukturg ochrony zdrowia.
Ponadto zaréwno publiczne zaktady opieki
zdrowotnej, jak i prywatne lecznice pozy-
skujg wsparcie na projekty informatyczne
badz stuzace lepszemu wykorzystaniu ener-
gii. Przyjrzyjmy sie, jak w kilku wojewo6dz-
twach z programoéw korzystajg szpitale
i przychodnie.

Zdrowie
po Slasku

Inwestowanie w zdrowie powinno polegaé
nie tylko na wspieraniu szpitali i przychod-
ni — z tego zatozenia wyszli zarzadzajacy
Regionalnym Programem Operacyjnym
Wojewddztwa Slaskiego (RPO WSL). Nie
przypadkiem wiec w ramach IX priorytetu
RPO WSL ,Zdrowie i rekreacja” pienigdze
sg przeznaczone zaréwno na inwestycje
w stuzbe zdrowie, jak i na budowe oraz mo-
dernizacje obiektéw sportowych i rekreacyj-
nych. — Gtéwnym celem priorytetu IX na-
szego RPO jest poprawa stanu zdrowia
mieszkancéw regionu — méwi Matgorzata
Noga, zastepca dyrektora Wydziatu Rozwo-
ju Regionalnego Urzedu Marszatkowskiego
Wojewodztwa Slaskiego. Mozna to osia-
gna¢ na dwa sposoby: przez profilaktyke
oraz zapewnienie wysokiego poziomu usfug
medycznych.

Po pierwsze zapobiegaé¢

Aby mieszkancy regionu Slaskiego mogli
zdrowo i aktywnie zy¢, potrzeba wiecej do-
brze urzadzonych terendw rekreacyjnych
i obiektéw sportowych. A tych na Slasku
przybywa z roku na rok. Zarzad Woje-
wodztwa Slaskiego podpisat juz 50 uméw
o dofinansowanie projektéw zwigzanych
z rekreacjg i sportem (dziatanie 9.3 RPO
WSL). taczna wartos$¢ przyznanych dotacji
unijnych siegneta 70 min zt. | tak na przy-
ktad w Mystowicach, Czeladzi, Dgbrowie
Gorniczej, Czerwionce-Leszczynach, Za-
brzu, Sosnowcu czy Kroczycach sg budo-

FOT. ARCHIWUM UMWSL (3x)
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Osrodek Sportu i Rekreacji w Raciborzu

wane lub modernizowane boiska. Gmina
Gierattowice przeznaczyta ponad 25 min
zt (w tym prawie 2 min zt z Funduszy Eu-
ropejskich) na krytg ptywalnie w Paniow-
kach. Gliwice rozbudowaty $ciezki rowe-
rowe, wprowadzajac nowe oznakowania
na dtugosci prawie 20 km. W Swierklaricu
na terenie Zespotu Patacowo-Parkowego
powstata przystan dla kajakéw oraz hangar
do ich przechowywania. W Bytomiu nato-
miast 630 tys. zt (ponad 500 tys. zt z FE)
miasto zainwestowato w nowy, o$wietlony
skatepark.

Warto w tym miejscu wspomnieé takze
0 gminie Jaworze. Jeszcze do niedawna
brakowato tam jakiejkolwiek infrastruktury
sportowej i rekreacyjnej o ogdélnodostep-
nym charakterze. Dlatego gmina postawifa
przed sobg cel: poprawa zdrowia mieszkan-
cow oraz warunkow aktywnego spedzania
czasu wolnego poprzez zapewnienie zaple-
cza technicznego i niezbednych warunkéw
organizowania sportu i rekreacji. Zamierza
go osiggnaé poprzez wybudowanie kom-
pleksu sportowego, na ktéry sktadajg sie:
boisko do pitki noznej, kort tenisowy oraz
boisko do pitki siatkowej wraz z trybunami.
Warto$¢ catego przedsiewziecia oszacowa-
no na 2,3 min zt. 1,95 min zt gminie udafo
sie pozyskac¢ z RPO.

Slaskie to takze gory, sporty zimowe i nie
tylko. Na Czantorii jest bowiem letni tor
saneczkowy i trasy dla mitosnikéw, coraz
popularniejszego w Polsce, nordic walking
— chodzenia z kijkami. Spétka Kolej Lino-
wa Czantoria, chcac podnies¢ jakosc¢ ist-
niejacej infrastruktury sportowej, pozyskata
z RPO WSL 1,4 min zt na rozbudowe tras
biegowych i nordic walking oraz utworzenie
ogrodka narciarskiego.

Krotko méwigc — region tworzy Swietne
warunki do aktywnego spedzania czasu.
Z czasem powinno to zaowocowac popra-
wa kondycji mieszkancow wojewddztwa
i nie tylko — przeciez z wielu tych atrakcji
beda korzysta¢ wszyscy turysci.

Oznakowane $ciezki rowerowe w Gliwicach

Po drugie leczyé

Poziom ustug $wiadczonych w placow-
kach, ktére realizujg projekty wspétfinan-
sowane z FE, poprawia sie praktycznie
z roku na rok. — Inwestycje w obszarze
ochrony zdrowia majg stuzy¢ poprawie
jakosci i dostepnosci Swiadczen zdrowot-
nych, a nie powiekszaniu ilosciowemu
zasobdéw infrastrukturalnych sektora, czyli
np. tworzeniu nowych jednostek ochrony
zdrowia, oddziatéw czy zwiekszaniu liczby
tézek szpitalnych — podkresla Matgorzata
Noga. — Wspierane sg dziatania w zakresie
lecznictwa zamknigtego (szpitale i sanato-
ria Swiadczace ustugi opieki catodziennej
i catodobowej — przyp. red.) i otwartego
(pozostate placéwki, w tym prywatne gabi-
nety — przyp. red.) oraz lokalnej infrastruk-
tury sportowe;j.

Slaskie tworzy $wietne warunki do aktywnego spedzania czasu.

Ogoélnodostepne boisko w Dabrowie Gérniczej

dowe Bloku Operacyjnego oraz Centralnej
Sterylizatorni przeznaczyta 21 min zt, z tej
kwoty prawie 8 min zt bedzie pochodzi¢
z Funduszy Europejskich. Inwestycja byta
konieczna z dwdch powodéw: dostosowa-
nia tych obiektéw do obowigzujacych stan-
dardéw jako$ciowych oraz rosnacej liczby
zabiegéw operacyjnych.

Z dotychczasowych konkurséw o dofinan-
sowanie z dziaftania 9.1 byty wykluczone
jednostki lecznictwa uzdrowiskowego (po-
wodem byt brak rozporzadzenia w sprawie
udzielania pomocy dla lecznictwa uzdro-
wiskowego w regionalnych programach
operacyjnych). Na konkurs dla tych pod-
miotéw zarezerwowano kwote 2,7 min
euro, ktora stanowi alokacje dla obecnego
naboru (od 28 wrzeé$nia do 29 listopa-
da 2010 r.).

Zaowocuje to poprawg kondycji mieszkancow wojewodztwa
oraz odwiedzajgcych go turystow

Na dofinansowanie 34 projektow zwigza-
nych z lecznictwem zamknietym (dziata-
nie 9.1) z RPO WSL przeznaczono dotych-
czas 74,5 min zt. Szpitale za te pienigdze
modernizujg oddziaty i kupujg nowoczesne
wyposazenie. Na przyktad Szpital Rejonowy
w Zabrzu z prawie 2,3 min zt (1,9 min zt to
dotacja z RPO) wyremontowat dwa oddzia-
ty: Chirurgii Ogélnej oraz Chirurgii Urazo-
wo-Ortopedycznej. Samodzielny Publiczny
Wojewddzki Szpital Chirurgii Urazowej im.
dra Janusza Daaba w Piekarach Slaskich
zakupit aparat do rezonansu magnetyczne-
g0 wraz z niezbednym oprzyrzagdowaniem.
Inwestycja kosztowata prawie 6 min zt,
a ponad pofowa tej kwoty pochodzita z FE.
Ta sama placéwka na modernizacje i rozbu-

Placéwki lecznictwa otwartego realizujg
projekty o mniejszej wartosci, jest ich za to
prawie o pofowe wiecej. 67 przedsiewzie¢
dofinansowano na kwote 49,7 min zt.

Bardzo sie zmienito miedzy innymi Centrum
Pediatrii im. Jana Pawfa Il w Sosnowcu
w 2009 r. Placéwka kupita sprzet niezbedny
do poradni specjalistycznych: kardiologicz-
nej, neurologicznej, gastroenterologicznej
(m.in. system holterowski EKG z rejestra-
torami EKG i RR, EKG, holter EEG, wideo
EEG, gastroskopy, kolonoskop, ph-metr, test
wodorowy). Dzieki tym zakupom skrocit sie
czas oczekiwania na badania. To wazne,
bo przychodnia ma stuzy¢ ok. 124 tys.
dzieci i mtodziezy, gtéwnie z regionu Zagfe-
bia. Dzieki realizacji projektu zwiekszyt sie »
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» dostep do diagnostyki medycznej. Projekt
»Dostosowanie wyposazenia poradni kardio-
logicznej, neurologicznej, gastroenterologicz-
nej do wymogdéw nowoczesnej diagnostyki
dzieci i mtodziezy w Centrum Pediatrii im.
Jana Pawta Il w Sosnowcu” kosztowat 762
tys. zt. Dofinansowanie z RPO WSL wynio-
sfo 635,6 tys. zt.

Zdrowie i zycie
na Mazowszu

W Regionalnym Programie Operacyjnym
Wojewddztwa Mazowieckiego (RPO WM)
do placéwek medycznych byto adresowa-
ne dziatanie 7.1 ,Infrastruktura stuzaca
ochronie zdrowia i zycia”. Zaintereso-
wanie byfo ogromne, a nabér wnioskow
zakonczyt sie juz w pazdzierniku 2008 .
W konkursie braty udziat placowki ochrony
zdrowia $wiadczace ustugi w ramach NFZ
na terenie wojewo6dztwa mazowieckiego.
Mogty sie one ubiega¢ o dofinansowanie
inwestycji z zakresu modernizacji infra-
struktury ochrony zdrowia oraz zakupdéw
nowoczesnego sprzetu medycznego. Po-
dobnie jak w innych wojewddztwach jed-
nostki stuzby zdrowia ubiegaty sie (z réz-
nym skutkiem) o pienigdze z kilku innych
dziatan, na przyktad 2.1 ,Przeciwdziatanie
wykluczeniu informacyjnemu” oraz 2.2
»,Rozwdj e-ustug”.

Nowy sprzet umozliwia wykonanie niezbednych badan
klinicznych w jednym miejscu. Dzigki temu nie trzeba juz
przewozi¢ pacjentow do innych szpitali

Sposrod 237 ocenianych wnioskéw w kon-
kursie w ramach dziafania 7.1 zarzad wo-
jewodztwa wybrat 35 projektow o tacznej
wartosci ponad 276 min zt, co wyczerpato
dostepna alokacje. W ramach dziatania 7.1
do poczatku wrzesnia br. podpisano 27
umow z beneficjentami o dofinansowanie
na taczng kwote ok. 232 min zt._

Nie sposob opisa¢ wszystkich, wiec przyj-
rzyjmy sie przyktadom: z Mtawy i War-
szawy. Dzieki wartemu ok. 16,5 min zt
(ok. 14 min zt z funduszy unijnych) pro-
jektowi ,,Rozbudowa i doposazenie do wy-
mogoéw prawa oddziatéw szpitalnych wraz
z blokiem operacyjnym Szpitala SP Z0Z
w Mtfawie” poprawig sie warunki leczenia
dla ponad 80 tys. potencjalnych pacjentéw.
W dobudowanym obiekcie znajda sie po-
mieszczenia bloku operacyjnego, centralnej
sterylizatorni, cze$¢ ortopedyczna oddziatu
chirurgicznego, a takze cze$¢ rehabilitacyj-
na.

Na zakup nowoczesnego sprzetu stawia
Szpital Czerniakowski Warszawie. Za pra-
wie 9,4 min zt (ponad 2 min zt z Europej-
skiego Funduszu Rozwoju Regionalnego),
oprécz modernizacji i adaptacji pomiesz-
czen Zaktadu Diagnostyki Obrazowej, szpi-
tal zakupi m.in. tomograf komputerowy,
aparat do przeswietlen, mobilny aparat
RTG oraz dwa aparaty umozliwiajace wy-
konywanie zdje¢ w trakcie zabiegéw opera-

cyjnych. Nowy sprzet umozliwia wykonanie
niezbednych badan klinicznych w jednym
miejscu. Dzieki temu nie trzeba juz prze-
wozi¢ pacjentéw do innych szpitali.

Lubuskie
leczy u siebie

Stworzenie oddziatu neurochirurgii na naj-
wyzszym poziomie, doposazenie lecznic
w nowoczesny sprzet diagnostyczny oraz
utworzenie sieci e-radiologicznej taczacej
lubuskie szpitale — takie m.in. przedsiewzie-
cia sg finansowane z Lubuskiego Regional-
nego Programu Operacyjnego (LRPO).

— Dzieki zmianom pacjenci sg szybciej
diagnozowani, czas ich pobytu w szpita-
lach skraca sie do niezbednego minimum
i leczeni sg z wieksza skutecznoscig. | co
wazne, w poszukiwaniu specjalistycznych
ustug medycznych nie muszg juz wyjezdza¢
do innych wojewddztw — méwi Elzbieta Po-
lak, wicemarszatek wojewo6dztwa lubuskie-
g0, odpowiedzialna za ochrone zdrowia.
Lubuskie szpitale dostaty w ostatnich latach
rekordowa kwote dotacji. Z LRPO do za-
ktadow opieki zdrowotnej w wojewddztwie
trafito ponad 81,18 min zt, w tym 61,50
mlin zt z Europejskiego Funduszu Rozwo-
ju Regionalnego. Wszystkie projekty (jest
ich 17), ktérym zostato przyznane dofinan-
sowanie z dziatania 4.1 ,,Rozwdj i moder-
nizacja infrastruktury spotecznej”, wpisane
sg na liste inwestycji kluczowych dla roz-
woju regionu. Do najwiekszych nalezg takie
projekty jak: ,Modernizacja Bloku Opera-
cyjnego, Oddziatu Chirurgicznego z Pod-
oddziatem Onkologicznym i Poradni Spe-
cjalistycznych w SP ZOZ w Sulecinie” (20
min zt, w tym 16,8 min zt dofinansowania
z UE), ,Utworzenie Lubuskiego Osrodka
Neurochirurgii i Neurotraumatologii (LONN)
w Szpitalu Wojewddzkim SP ZOZ w Zielo-
nej Gérze” (12 min zt, z czego dofinanso-
wanie z LRPO wyniosto ponad 8,27 min
zt) oraz ,Modernizacja i rozbudowa szpitala
w Sulechowie” (9,5 min zt, w tym 8 min zt
dotacji unijnej).

Na utworzenie Lubuskiego Osrodka Neu-
rochirurgii i Neurotraumatologii (LONN)

Tomograf ze Szpitala Czerniakowskiego

5 w Zielonej Gorze mieszkancy wojewddztwa
w Warszawie
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na przeprowadzenie kompleksowych prac.
Dopiero dofinansowanie z LRPO pozwolito
szybko dokonczy¢ inwestycje i uruchomic
o$rodek — dzi$ jeden z najnowocze$niej-
szych w kraju. W ramach projektu zakupio-
no nowoczesny sprzet, m.in. wyposazenie
sali operacyjnej (np. mikroskop operacyjny,
urzadzenie do neuronawigacji) czy nowo-
czesny tomograf z tzw. o-ramieniem, po-
zwalajgcy wykonac skan w trakcie opera-
cji. Dzigki zaawansowanej technologicznie
aparaturze w osrodku tym mozna operowac
wszystkie urazy czaszkowo-mozgowe, urazy
kregostupa oraz schorzenia onkologiczne.

E-zdrowie i energia
odnawialna

Oprécz inwestycji w sprzet i infrastrukture
placowki ochrony zdrowia siegajg takze
po nowoczesne technologie informacyjne.
Warto w tym miejscu wspomnie¢ o pro-
jekcie ,,Budowa Lubuskiej Sieci Teleradiolo-
gicznej — e-zdrowie w diagnostyce obrazo-
wej”, realizowanym z dziatania 1.3 LRPO
»Rozwoj spoteczenstwa informacyjnego”.
— Ta inwestycja sprawi, ze diagnostyka ob-
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Dofinansowanie z LRPO pozwolito ukohczy¢
i wyposazy¢ Lubuski Osrodek Neurochirurgii

i Neurotraumatologii

razowa pacjentéw w lubuskich szpitalach
bedzie na $wiatowym poziomie. Lekarze
z matych szpitali bedg mogli na zywo kon-
sultowac swoje diagnozy ze specjalistami
z wielkich o$rodkéw w Polsce i zagranica
— komentuje Elzbieta Polak. Budowa sieci
ma kosztowacé tgcznie ponad 9,1 min zt,
a dofinansowanie z LRPO to 7,76 min zt.

Szpitale i przychodnie sktadaty réwniez
whnioski do dziatania 3.2 ,Poprawia jako-
$ci powietrza, efektywnosci energetycznej
oraz rozw¢j i wykorzystanie odnawialnych
zrodet energii”. Dotacje pozyskano dla kilku
projektow dotyczacych termomodernizacji
placéwek szpitalnych, m.in. szpitali w To-
rzymiu, Miedzyrzeczu, Drezdenku, Ciborzu.
Dwa przedsiewziecia sg zwigzane z wyko-
rzystaniem energii sfonecznej do podgrze-
wania cieptej wody. Szpital w Gorzowie
buduje wolnostojaca instalacje solarna,
a w szpitalu w Zielonej Gdrze na dachu

jednego z oddziatéw zamontowane zostang
kolektory stoneczne.
Sposérdéd prywatnych przychodni prym
w pozyskiwaniu unijnych dotacji wiedzie
Centrum Medyczne Aldemed w Zielonej
Gorze, ktore realizuje az pie¢ projektow.
Dotyczg one m.in. rozbudowy pracowni
diagnostyki obrazowej, stworzenia poradni
rehabilitacyjnej czy oddziatu szpitalnego.
Prywatne przychodnie mogty sie ubie-
gac o dofinansowanie z dziatan prioryte-
tu Il ,Stymulowanie wzrostu inwestycji
w przedsiebiorstwach i wzmocnienie po-
tencjatu innowacyjnego”.
Szanse na poprawe jakosci leczenia czy
diagnozowania otrzymaty wiec wszystkie
rodzaje placéwek medycznych. To cieszy
przede wszystkim nas, pacjentow.
Krzysztof Ortowski
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Fundusze na zdrowie - EWT

Granice nie powinny by¢ barierg w ratownictwie i udzielaniu pomocy medycznej.
Dlatego beneficjenci z polskich wojewédztw oraz regionéw i panstw sasiadujacych z naszym krajem
maja do dyspozycji programy, dzieki ktérym moga prowadzi¢ partnerskie projekty medyczne,
a takze wdrazaé systemy koordynacji stuzb ratowniczych.

spieraniu, promocji i realizacji
wspolnych dziatan o charakterze
miedzynarodowym na terytorium

Unii Europejskiej stuza programy Euro-
pejskiej Wspotpracy Terytorialnej 2007-
2013. Wspdlne dziatania moga dotyczy¢
m.in. rozwoju i wykorzystania infrastruktu-
ry réwniez w dziedzinie ochrony zdrowia
i ratownictwa. Wsparcie mozna otrzymac
na wspotprace, szkolenia czy rozwoj stuzb
ratowniczych.

Przyktadem tego typu dziatan jest wspof-
praca stuzb ratowniczych bedaca celem
projektu IV etap budowy Zintegrowanego

Systemu Ochrony Ludnosci i Srodowiska
w uktadzie transgranicznym Polski i Li-
twy”. Projekt jest realizowany w Programie
Wspétpracy Transgranicznej Polska — Li-
twa 2007-2013. Z Funduszy Europejskich
dofinansowano zakup dziewieciu samo-
choddéw pozarniczych oraz dwéch todzi ra-
towniczych. Strona polska kupita m.in. sa-
mochdd ratownictwa wodnego, podnosnik
hydrauliczny, t6dz poszukiwawczo-ratowni-
czg z podestem dla zespotu ratowniczego.
Zorganizowano réwniez Miedzynarodowe
Seminarium Ratownicze Ogrodniki 2010,
ktore odbyto sie w czerwcu br. Wartos$¢ pro-

jektu wyniosta 5,32 min zt, w tym po stro-
nie polskiej: 2,6 min zt.

— Seminarium Ogrodniki dato mozliwo$¢
wymiany wiedzy przez stuzby ratownicze
z Polski, Litwy, Rosji, Francji, Szwecji i to-
twy — méwi koordynator projektu st. kpt.
Tomasz Gierasimiuk, zastepca naczelnika
Wydziatu Organizacji i Nadzoru Komendy
Wojewddzkiej PSP w Biatymstoku.
Wedtug Tomasza Gierasimiuka, programy
EWT majg ogromng zalete, bo umozliwiajg
taczenie w jednym projekcie dziatan inwe-
stycyjnych ze szkoleniowymi. W Ogrodni-
kach nie tylko odbyto sie seminarium, ale
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PROGRAMY NA ZEWNETRZNYCH GRANICACH UNII EUROPEJSKIEJ

Unia Europejska rozwija wspétprace z panstwami partnerskimi spoza UE. Zapewnienieniu zintegro-
wanego i zrownowazonego rozwoju regionalnego miedzy krajami Unii a sasiadami nienalezacymi
do Wspélnoty stuzy Europejski Instrument Sasiedztwa i Partnerstwa (EISP). Polska zarzadza dwo-
ma programami EISP, w ktérych mozliwe jest dofinansowanie projektow zwigzanych z obszarem
ochrony zdrowia.

3 k3

M'pqdn'n:lrndrﬁt
Cemirariam Ratownicie

Program Polska - Biatorus - Ukraina

Celem dziatania 2.1 priorytetu 2 ,,Poprawa jakosci zycia” programu jest ochrona i poprawa jakosci
$rodowiska naturalnego, a w rezultacie polepszenie standardu zycia mieszkancow. Problemy zwia-
zane z ochrong zdrowia pozwala tez rozwigzywac dziatanie 2.2, ktérego celem jest zwigkszenie
efektywnosci infrastruktury i procedur granicznych oraz podniesienie bezpieczenstwa na grani-
cach.

Priorytet 3 ,Wspétpraca sieciowa oraz inicjatywy spotecznosci lokalnych” skupia si¢ na dziataniach
promujacych i wspierajacych wspétprace transgraniczna poprzez rozbudowe zdolnosci instytucjo-
nalnych, jak réwniez wspieranie lokalnych inicjatyw w zakresie wspétpracy miedzyludzkiej. Celem
dziatania 3.1 tego programu jest poprawa transgranicznych zdolnosci do wspétpracy na poziomie
lokalnym i regionalnym. Promowana jest takze wymiana informacji i doswiadczen, wspétpraca
sieciowa, w tym z wykorzystaniem internetu. Przyktadowymi beneficjentami programu sa m.in. re-
gionalne oddziaty strazy granicznej, jednostki ratownicze, organizacje i instytucje publiczne zaanga-
zowane w ochrone zdrowia. Dofinansowanie wynosi do 90% catkowitych kosztéw kwalifikowalnych
projektu. Pierwszy nabor wnioskéw w ramach programu zakonczyt si¢ 1 marca br.

Program Litwa - Polska - Rosja

W ramach dziatania 2.2 w priorytecie ,Wspieranie rozwoju spotecznego, gospodarczego i prze-
strzennego” Programu Litwa — Polska — Rosja dofinansowywane sa m.in. wspoétpraca w zakresie
ochrony zdrowia, gtéwnie dziatan w zwalczaniu gruzlicy i AIDS, programéw profilaktycznych, edu-
kacji zdrowotnej i e-zdrowia. Przygotowywane tu moga by¢ projekty dotyczace innowacyjnych spo-
sobow Swiadczenia ustug dla oséb w podesztym wieku i zagrozonych wykluczeniem spotecznym.

W Ogrodnikach oprécz seminarium
przeprowadzono wspoélne éwiczenia,

podczas ktorych strazacy przetestowali

nowo zakupiony sprzet i modele wspétdziatania
w akcjach ratowniczych.
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" PROGRAM POLSKA
— MEKLEMBURGIA/POMORZE
PRZEDNIE/BRANDENBURGIA

Ochroneg zdrowia obejmuje dziataniami gtéwnie
priorytet 3 ,,Transgraniczny rozwdj zasobéw ludz-
kich oraz wsparcie wspétpracy transgranicznej
w zakresie ochrony zdrowia, kultury i edukacji”.
Maksymalna wielko$¢ dofinansowania dla part-
neréw projektéw wynosi 85%. Obecnie w woje-
wodztwie zachodniopomorskim realizowane sa
trzy projekty z zakresu ochrony zdrowia.

Pierwszy z nich to ,,Rozszerzenie wspétpracy
transgranicznej poprzez wymiane wiedzy i umie-
jetnosci w zakresie nowoczesnych metod hema-
tologii doswiadczalnej”. Beneficjentami sa Po-
morska Akademia Medyczna w Szczecinie oraz
Uniwersytet w Greifswaldzie. Catkowita wartos¢
projektu to 100 tys. euro, z czego wktad UE to 85

takze przeprowadzono wspdlne ¢wiczenia,
podczas ktérych strazacy przetestowali
nowo zakupiony sprzet i modele wspétdzia-
tania w akcjach ratowniczych.

Projekt wzmocnit potencjat ratowniczy wo-
jewodztwa podlaskiego oraz regionéw Re-
publiki Litewskiej.

— Planujemy jeszcze realizacje projektu
»Europejski numer ratunkowy 112. Budo-
wa transgranicznego systemu zarzadzania
dziataniami ratowniczymi w uktadzie Polski
i Litwy". Przewiduje on budowe 5 centréw
pogotowia ratunkowego (2 w wojewddztwie
podlaskim, 2 w warminsko-mazurskim, 1

w Alytusie) oraz dostosowanie stanowisk
kierowania PSP do obstugi numeru 112 i za-
rzadzania dziataniami ratowniczymi. Bedzie
tez wsparcie na szkolenie dla dyspozytorow
— dodaje st. kpt. Tomasz Gierasimiuk.
Warto$¢ catkowita projektu to 4,7 min euro.
Partnerami projektu sa Komenda Woje-
waddzka PSP w Biatymstoku i Olsztynie oraz
Stuzba Ochrony Przeciwpozarowej i Ratow-
nictwa w Alytusie i Marijampole. Koordy-
nator projektu po stronie polskiej ocenia,
ze bedzie to kamien milowy w wieloletnigj
wspotpracy stuzb polskich i litewskich.
Edyta Malinowska-Klimiuk

tys. euro.

Drugi projekt to ,Transgraniczna sie¢ na rzecz
zapobiegania uzaleznieniom w Euroregionie Po-
merania” - beneficjentami sg Miasto Greifswald,
Uniwersytet Szczecinski oraz Gimnazjum nr 3
w Kotobrzegu. Wartos¢ przedsiewzigcia to 330
tys. euro, z czego 280,5 tys. euro pochodzi z fun-
duszy UE.

W priorytecie 2 ,Wspieranie transgranicznych
kontaktéw gospodarczych i wspieranie wspétpra-
cy gospodarczo-naukowej” realizwany jest projekt
»Telemedycyna w Euroregionie POMERANIA - sie¢
Pomerania”. Beneficjenci to Telemedizin Eurore-
gion POMERANIA e.V. oraz Pomorska Akademia
Medyczna w Szczecinie. Jego wartosé catkowita
przekracza 13,3 min euro. Dofinansowanie z UE
wynosi 11,3 min euro.
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. Fundusze na zdrowie - Mechanizmy Finansowe

Pozytywny mechanizm:
zbadaj sie

Ponad 62 min euro przeznaczono na ochrong zdrowia i opieke nad dzieckiem
na projekty realizowane dzieki dofinansowaniu z Mechanizmu Finansowego Europejskiego Obszaru
Gospodarczego oraz Norweskiego Mechanizmu Finansowego.

echanizmy to Zrédta dodatkowe;j,
M bezzwrotnej pomocy finansowej,
jaka uzyskata Polska od panstw
darczyncow, czyli Norwegii, Islandii
i Liechtensteinu. Pienigdze te stuzg m.in.
finansowaniu przedsiewzie¢ w zakresie
opieki zdrowotnej i opieki nad dzieckiem
(priorytet 2.5). Instytucja posredniczaca,
ktéra odpowiada za wdrazanie tego priory-
tetu i podziat pieniedzy, jest Ministerstwo
Zdrowia. W latach 2004-2009 przyznato
ono dofinansowanie 76 projektom, ktérych
taczna warto$¢ wyniosta 62,22 min euro.
Dofinansowanie uzyskaty m. in. przedsigwzie-
cia promujace zdrowy styl zycia, propagujace
opieke prenatalng, a wiec wczesng identyfi-
kacje ryzyka wystgpienia wad wrodzonych
oraz chordb genetycznych u dziecka.

Badania blizej
domu

Badania prenatalne sg juz dostep-
ne dla wszystkich kobiet z powiatu
leborskiego. Mtody wiek mamy nie
gwarantuje, ze urodzi zdrowe dziec-
ko. Dzieki dofinansowaniu z Mecha-
nizméw Finansowych kazda kobieta
z okolic Leborka, ktéra spodziewa si¢
dziecka, moze si¢ przebada¢ i reszte
ciazy przezyc spokojna o zdrowie ma-
lefistwa.

Samodzielny Publiczny Specjalistyczny
Zakfad Opieki Zdrowotnej w Leborku od li-
stopada 2008 r. realizuje projekt ,Matka
i dziecko — poprawa opieki perinatalnej
—edukacja, profilaktyka, diagnostyka, lecze-
nie w oparciu 0 nowoczesne oddzialy neona-

tologii i pofoznictwa w powiecie lgborskim”.
Cho¢ projekt sktada sie z kilku elementéw,
najistotniejszy jest ,,Program wczesnego wy-
krywania wad wrodzonych poprzez badania
prenatalne kobiet cigzarnych oraz badania
przesiewowe noworodkow”. Gféwnym jego
celem jest zwiekszenie dostepu do badan
prenatalnych w powiecie leborskim. Wartos¢
projektu to 628,8 tys. euro, w tym 534,5
tys. euro to dofinansowanie z Mechanizmu
Finansowego; wktad wtasny pochodzi ze
$rodkéw powiatu lgborskiego.

Lebork nie jest duzym miastem i do chwili
rozpoczecia projektu panie nie miaty moz-
liwosci wykonywania badan prenatalnych
na miejscu — musiaty jecha¢ do Tréjmiasta
lub do Stupska. — Dla pacjentek, zwtaszcza
z obszaréw wiejskich, byf to problem. Zwy-
kle nie byto ich sta¢ na pokrycie kosztéw
badania. Czesto samo optacenie kosztéow
podrézy stanowito dla nich ktopot. W Pol-
sce prawo do bezptatnych badan prena-
talnych majag kobiety po 35. roku zycia,
jednak statystycznie najwiecej dzieci rodza
kobiety mtodsze — ttumaczy Sylwia Hule-
wicz, koordynatorka projektu. — Wéréd pan
ponizej 35. roku zycia zapotrzebowanie
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na badania prenatalne jest ogromne. Jest
ono uzasadnione, gdyz mtody wiek mamy
nie gwarantuje, ze dziecko urodzi sig zdro-
we. Chcieli$my wyjé¢ naprzeciw temu za-
potrzebowaniu i sprawi¢, by badania te
byty dostepne blizej domu.

Dotad przebadanych zostato 1500 kobiet
ponizej 35. roku zycia. Badania polegaja
na wykonaniu testéw biochemicznych oraz
badaniu ultrasonograficznym, dzieki ktérym
mozna oceni¢ ryzyko wystgpienia miedzy in-
nymi zespotu Downa i Edwardsa. Ponadto
wszystkie noworodki urodzone w szpitalu
w Leborku sg badane w celu wykrycia ewen-
tualnych wad wrodzonych centralnego ukfa-
du pokarmowego oraz moczowo-pfciowego.
— Kiedy szpital w Leborku zaproponowat mi
wykonanie bezpfatnych badan prenatalnych,
nie zastanawiafam sie ani chwili — méwi
Beata Szlas, jedna z pacjentek. — Mimo ze
cigza przebiegafa prawidtowo, byta we mnie
obawa, czy z dzieckiem jest rzeczywiscie
wszystko w porzadku. Badania potwierdzi-
ty, ze nie mam sie czego bac. Dziecko jest
zdrowe i dzigki temu reszte cigzy przezytam
bezstresowo. Urodzitam zdrowego synka,
ktéry dzi§ ma juz pie¢ miesiecy.

Szpital w Leborku wzbogacit sie o sprzet wart osiemset
tysiecy ztotych. W ramach projektu zakupiono

m.in. kardiomonitory, ultrasonograf, kardiotokograf,
pompy ifuzyjne i wysokiej klasy inkubator
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Leborski projekt zaktada nie tylko bada-
nia prenatalne, ale takze upowszechnia-
nie wsrod kobiet w cigzy wiedzy na temat
wptywu nikotyny, alkoholu, lekdw, wiruséw
i promieniowania na wystepowanie wad
rozwojowych u ptodu.

Oproécz tego szpital w Leborku zmodernizo-
wat i wyposazyt Oddziat Potozniczy, Cigzy
i Ginekologii. Zakupiono takze wysokiej
klasy sprzet, m.in. inkubatory, kardiomo-
nitory i ultrasonograf dla Oddziatu Neona-
tologicznego.

— Projekt realizujemy juz prawie dwa lata
i Smiafo moge stwierdzi¢, ze spetnif on swo-
je zadanie — podsumowuje koordynatorka.
— Warto byto sie stara¢ o dofinansowanie
na nasze przedsiewziecie. Dzieki temu
mozemy $wiadczyé ustugi na najwyzszym
poziomie.

Przyjazny
szpital

W Wieluniu oddano do uzytku no-
woczesny oddziat chirurgii dziecie-
cej. W komfortowych warunkach,
pod okiem mamy dzieci szybciej wra-
caja do zdrowia. Szpital wdrozyt tez
programy profilaktyki dysplazji sta-
woéw biodrowych i wad kregostupa.

Powiat wielunski poprzez Samodzielny Pu-
bliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wie-
luniu od czerwca 2009 r. realizuje projekt
,Podwyzszenie standardéw leczenia dzieci
i pobytu matki i dziecka w szpitalu w Wie-
luniu”. Zaktadat on modernizacje oddziatu

chirurgii dziecigcej oraz realizacje dwadch
programow profilaktycznych: leczenia dys-
plazji stawéw biodrowych u dzieci i nie-
mowlat oraz leczenia dzieci z wadami po-
stawy. Wartos$¢ projektu to 304,9 tys. euro
(259,1 tys. euro pochodzi z Mechanizméw
Finansowych, reszta z budzetu powiatu
wielunskiego).

Dla dzieci i ich mam

— Cze$¢ inwestycyjna jest juz gotowa — in-
formuje dr Dariusz Placek, zastepca dyrek-
tora SP ZOZ w Wieluniu. — Teraz mozemy
sie pochwali¢ pieknym i nowoczesnym od-
dziatem chirurgii dzieciecej, dostosowanym
do potrzeb mam z matymi dzie¢mi.
Oddziat po remoncie robi wrazenie. Koloro-
we, przytulne sale, przestronne korytarze,
a nawet mata $wietlica petna zabawek — to
wszystko z mys$lg o matych pacjentach.

— Bytam na tym oddziale trzy lata temu
i mam poréwnanie — teraz jest po prostu
pieknie — méwi Matgorzata Lipieta, mama
piecioletniej Ani. — Warunki hotelowe sg
komfortowe. Pokoje dajg namiastke domu.
Mam wrazenie, ze w takich warunkach
moje dziecko szybciej wraca do zdrowia.

— Bardzo sie ciesze, ze moge towarzyszy¢
mojemu dwuletniemu synkowi podczas po-
bytu w szpitalu, bo dla tak matego dziecka
jest to naprawde traumatyczne przezycie —
dodaje Paulina Matecka. — Przyjdzie nam tu
spedzi¢ jeszcze kilka dni i na szczescie nie
musze siedzie¢ obok synka skulona na sto-
teczku. Szpital zapewnif nam naprawde
bardzo dobre warunki hotelowe. Wreszcie
kto$ pomyslat o mamach z dzie¢mi.

Dlaczego profilaktyka
Programy profilaktyczne wchodzace w sktad
projektu sg obecnie w trakcie realizacji.

FOT. MILENA ZATYLNA (2x)

Matgorzata Lipieta: — Mam wrazenie,
ze w takich warunkach moje dziecko
szybciej wraca do zdrowia

— Zatozyli$my sobie, ze w ramach progra-
mu profilaktyki wad postawy przebadamy
wszystkich uczniow klas pierwszych ze
szkot podstawowych i gimnazjow na terenie
powiatu wielunskiego — ttumaczy dr Placek.
— Dotad programem objeliSmy okoto tysigca
ucznidw, a to jeszcze nie koniec.

To, ze wielunski szpital zdecydowat sig wal-
czy¢ z wadami postawy, jest jak najbardziej
uzasadnione.

— Ze statystyk wynika, ze ro$nie nam
,krzywe"” mtode pokolenie. To efekt sie-
dzenia przed telewizorem czy komputerem
i unikania sportu — argumentuje zastepca
dyrektora szpitala. — Chcemy wady postawy
jak najszybciej wykry¢, aby zapobiec ich

!

/

Dr Dariusz Placek: — Nasz szpital prowadzi
programy profilaktyki wad postawy oraz dysplazji
stawéw biodrowych

rozwojowi i wynikajacym z tego komplika-
cjom zdrowotnym.
Drugi program zaktada profilaktyke dys-
plazji stawéw biodrowych u noworodkéw
i niemowlat.
— Wszystkie noworodki urodzone w na-
szym szpitalu sg badane przez specjalistow
i majg wykonane USG stawéw biodrowych
— moéwi dr Placek. Badanie jest bezptatne,
podobnie jak badania kontrolne w trzecim,
a nastepnie miedzy si6dmym a dziewigtym
miesigcem zycia dziecka. — Chcemy w ten
spos6b zapobiec powikfaniom, jakie moga
wynikng¢ z dysplazji stawéw biodrowych —
tfumaczy dr Dariusz Placek. — Te wcze$nie
wykryte mozna wyleczy¢ prostymi metoda-
mi — dodaje. Realizacja programu zakonczy
sie w marcu 2011 r.

Milena Zatylna
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Fundusze na zdrowie - PO KL

Szkolenia i medycyna

Pielegniarki, lekarze, ratownicy i inny personel medyczny moga podnosi¢
swoje kompetencje zawodowe. Mozliwo$¢é takg daje im Program Kapitat Ludzki.
Wykwalifikowany personel to rowniez zysk dla pacjentéw, ktérzy korzystajg z efektéw programow
badawczych i szkoleniowych adresowanych do pracownikéw opieki zdrowia.

rogram Kapitat Ludzki (PO KL) w ra-
Pmach dziatania 2.3 ,Wzmocnienie

potencjafu zdrowia 0s6b pracuja-
cych oraz poprawa jakosci funkcjonowa-
nia systemu ochrony zdrowia” umozliwia
podwyzszanie jako$ci zarzadzania w zakta-
dach opieki zdrowotnej. Daje caty wachlarz
szkolen dla lekarzy, pielegniarek, pracow-
nikéw BHP, pracownikéw Panstwowej In-
spekcji Pracy. Z dziatania 2.3 finansowane
sg takze projekty badawcze oraz programy
profilaktyki. Wsréd efektéw realizacji tych
przedsiewzie¢ mozna wymieni¢ m.in. prze-
szkolenie z ratownictwa medycznego kilku
tysiecy pielegniarek czy podniesienie jako-
$ci zarzadzania placéwkami (potwierdzo-
ne przyznaniem ponad 40 odpowiednich
certyfikatow). Wdrozono takze pierwsze
programy profilaktyki zdrowotnej w pracy
oraz wspierajgce powroty do pracy oséb
z chorobami zawodowymi. taczny budzet
dziatania to ponad 105 min zt przyznanych
na lata 2007-2013.

Praca na
zdrowie

Wsrod krajow Organizacji Wspétpracy
Gospodarczej i Rozwoju w Polsce jest
najwyzszy odsetek rencistéw w grupie
oséb w wieku produkcyjnym. Staty-
styczny polski rencista ma 47 lat. By¢
moze nowWo opracowane programy pro-
filaktyki, finansowane z EFS, pozwola
poprawi¢ te niechlubne statystyki.

W ciggu kilku ostatnich dziesiecioleci zmie-
nit sie spos6b wykonywania pracy — wie-
cej siedzimy za komputerem lub pulpitem
urzadzen sterujgcych. Ta wymuszona po-
zycja ciafa i mniejsza aktywnos¢ fizyczna
nie stuzg naszej kondycji. Do tego jestesmy
narazeni na stresy wywotane trudnymi sy-
tuacjami w pracy. Jesli te czynniki wyste-

puja tacznie, ro$nie zagrozenie dla naszego
zdrowia.

Do dzi$ w Polsce nie byto zadnych pro-
graméw profilaktycznych i systemowych
rozwigzan w zakresie choréb zwigzanych
z pracg. Dlatego tez powstat projekt kom-
pleksowego przygotowania siedmiu pro-
gramow profilaktycznych dla pracowni-
koéw: z zakresu ochrony stuchu, ochrony
przed chorobami skéry, alergiami, choroba-
mi zakaznymi lub pasozytniczymi, uktadu
ruchu, uktadu krazenia i obwodowego ukta-
du nerwowego, a takze przed zagrozenia-
mi psychospotecznymi. Instytut Medycyny
Pracy (IMP) nie tylko opracowuje programy
profilaktyki zdrowotnej, ale réwniez prze-
prowadzi cykl konferencji, seminariéw oraz
szkolen. Ich adresatami sa lekarze medycy-
ny pracy, pracownicy BHP, psychologowie,
pracownicy Panstwowej Inspekcji Pracy
oraz firm. Dodatkowo zostanie wyszkolona
wysoko wyspecjalizowana kadra treneréw,
ktérzy beda uczy¢ wdrazania w praktyke
programoéw profilaktyki. Projekt bedzie
realizowany do 2013 r., a jego budzet to
ponad 9,15 min zt.

— b zespotéw skonczyto juz opracowywac
swoje programy profilaktyczne — méwi do-
cent Jolanta Walusiak-Skorupa, kierownik
projektu. — Kazdy zespét pilotazowo wdrozy
program w wybranej grupie zawodowej lub
zaktadzie pracy. Do konca tego roku nasi
eksperci zorganizuja szkolenia i konferencje
dla lekarzy, pracownikéw BHP i PIP, na kté-
rych przedstawia zasady profilaktyki choréb
zawodowych — dodaje.

Zespoty zajmg sie tez popularyzacjg pro-
gramow profilaktyki. tacznie do konca roku
w konferencjach wezmie udziat kilkaset
0s6b. Eksperci IMP beda jezdzi¢ po ca-
fej Polsce i spotykac sie z pracownikami,
przedstawicielami réznych grup zawodo-
wych.

— Nasze dziatania obejmuja przeszkole-
nie 40 trenerow, ktdrzy zdobedg wiedze
0 kazdym z 7 programoéw, a nastepnie
przejda kurs trenerski, w jaki sposob prze-
kazywa¢ zdobyta wiedze — dodaje Jolanta

POCZYTAJ

O PROFILAKTYCE

Oprécz szkolen i konferencji IMP przy-
gotowuje liczne publikacje na temat
profilaktyki choréb zwiazanych z praca,
ktore sg bezptatne i mozna sie z nimi
zapoznawac¢ m.in. na stronie interneto-
wej www.programyzdrowotne.pl.

Walusiak-Skorupa. W tym roku odbedzie
sie pierwsze szkolenie dotyczace profilak-
tyki ochrony stuchu. Przewidywane jest
na listopad. Wsrdd uczestnikdéw najwigeksza
grupe bedg stanowic¢ przedstawiciele woje-
wodzkich o$rodkéw medycyny pracy.

Praca jak lekarstwo

Drugim elementem realizowanego przez
IMP projektu jest opracowanie komplek-
sowych programéw ukierunkowanych
na powroty do pracy. Badania potwier-
dzaja, ze praca jest istotnym czynnikiem
terapeutycznym, ktéry umozliwia choremu
petniejszy udziat w zyciu spotecznym, daje
poczucie wfasnej wartosci i pozwala na sta-
bilizacje ekonomiczng. Zdaniem ekspertow,
osoby niepracujgce w wieku produkcyjnym
powinny zosta¢ objete programem kom-
pleksowej rehabilitacji zawodowej. Warto
im umozliwi¢ powrét do zycia zawodo-
wego. Tym bardziej, ze w Polsce rencisci
stanowig najwyzszy odsetek oséb w wie-
ku produkcyjnym (13,1%) w poréwnaniu
z innymi krajami Organizacji Wspotpracy
Gospodarczej i Rozwoju (od 3,9% w Kana-
dzie do 9% w Holandii). Nasz kraj cechuje
réwniez najnizszy wskaznik wieku oséb
majacych prawo do renty — $rednio 47 lat.
Wsréd choréb zawodowych, najczesciej
skutkujgcych brakiem aktywno$ci zawo-
dowej, sg choroby narzadu gtosu (30%)
i pylice pfuc (26%). Na przyktad ws$rdd na-
uczycieli rocznie chorobe zawodowa narza-
du gtosu rozpoznaje sie u 600-800 osbb.
Wymagajg one intensywnej rehabilitacji
foniatryczno-logopedycznej, co jest trudne
z powodu braku przeszkolonej kadry oraz
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osrodkow rehabilitacyjnych. Nauczyciele
z rozpoznang chorobg zawodowg nie majg
zatem szans na powrot do pracy, z drugiej
strony nie uzyskuja statej renty chorobowe;j
z racji relatywnie niewielkiego procentu
uszczerbku na zdrowiu.

W przypadku pylicy nie zawsze istnieje $ci-
sta zalezno$¢ pomiedzy stopniem zaawan-
sowania zmian radiologicznych a stanem
ogolnym i rokowaniem. Moze sie zdarzy¢,
ze u takich os6b nie ma podstaw do przy-
znania $wiadczen rentowych, a jedynie
istniejg przeciwwskazania do pracy w za-
pylonym $rodowisku. W praktyce moze
oznacza¢ to (trudng dla os6b starszych)
decyzje o przekwalifikowaniu.

Wsrod choréb zawodowych czeste sg cho-
roby skory oraz alergie pochodzenia zawo-
dowego. Najwazniejszy problem pacjentow
Z rozpoznang chorobg alergiczng o pocho-
dzeniu zawodowym jest znalezienie za-
trudnienia w takim miejscu, gdzie nie beda
narazeni na dziafanie uczulajgcych czynni-
kéw. Zwykle — poza Srodowiskiem pracy —
stan tych pacjentéw poprawia sie w istotny
sposob i w zwigzku z tym nie otrzymujg
$wiadczenia rentowego.

Powrét do zycia zawodowego
W programie nazwanym roboczo ,,powroty
do pracy” 3 zespoty przystapity do opra-
cowania programow, ktére maja poprawic
motywacje do pracy pacjentdw z rozpozna-
ng chorobg zawodowa i odpowiednio przy-
gotowac otoczenie pacjenta, by wspomaéc
go w powrocie do pracy. Dziafania podjete
w projekcie sg adresowane do stuzby me-
dycyny pracy, lekarzy orzecznikdw Zakfa-
déw Ubezpieczen Spofecznych (ZUS) oraz
pracownikéw réznych grup zawodowych.
— Zespot dotyczacy choréb gtosu 31 lipca
zakonczyt swoje dziaftania — opowiada Jo-
lanta Walusiak-Skorupa. — Nadal aktywnie
swoje zadania realizujg 2 zespoty — zajmu-
jacy sie pylicami oraz chorobami alergicz-
nymi. Obydwa wtasnie konczg tworzenie
kompleksowych programéw ukierunkowa-
nych na powrot do pracy dla oséb z pylicg
oraz dla os6b z chorobami alergicznymi.
Kazdy z zespotéw w tym roku zorganizu-
je jednodniowe szkolenia dla 20 lekarzy
orzecznikéw oraz dla 15 przedstawicieli
stuzb medycyny pracy. Dodatkowo w tym
roku zespét zajmujacy sie alergig zorga-
nizuje dla 20 oséb dwudniowe szkolenie
rehabilitacyjno-motywacyjne — dodaje.
Przyktadem juz zrealizowanego programu
pilotazowego sg kursy sanatoryjne inten-
sywnej rehabilitacji gtosu dla nauczycieli,
zorganizowane w kwietniu tego roku w Cie-

Wreczenie certyfikatu akredytacyjnego w SP ZOZ w Brzesku. Od lewej dyrektor SP Z0Z
Jozefa Szczurek, zastgpca dyrektora ds. lecznictwa Adam Smotucha, podsekretarz stanu
w Ministerstwie Zdrowia Marek Haber, dyrektor CMJ Jerzy Hennig

chocinku. W ramach programu pracownicy
Kliniki Audiologii i Foniatrii IMP z todzi
przeprowadzili dwa bezptatne modelowe
kursy leczenia zaburzen gtosowych dla
nauczycieli. Obejmowaty ¢wiczenia relak-
sacyjne, zajecia z emisji gtosu, elementy
fizjoterapii oraz warsztaty psychologiczne.
Rehabilitacja zostata wysoko oceniona
przez uczestnikow i jest przyktadem dzia-
tania, ktére moze by¢ wprowadzone jako
staty element profilaktyki choréb gfosu.
Obydwa projekty dotyczace opracowania
kompleksowych programéw profilaktycz-
nych i ukierunkowanych na powrét do pra-
cy to tzw. projekty systemowe finansowane
z dziatania 2.3 ,Wzmocnienie potencjafu
zdrowia 0s6b pracujgcych oraz poprawa
jakosci funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia” Programu Operacyjnego Kapitat
Ludzki. taczny budzet projektéw wynosi
ponad 11 min zt.

Szpital
z certyfikatem

Jako klienci stuzby zdrowia doskonale
wiemy, ze sporo obszaréw jej funkcjo-
nowania trzeba poprawié¢. Duzo moze
zmienic lepsza organizacja placowek.
Podniesienie jako$ci zarzadzania
w zaktadach opieki zdrowotnej to je-
den z celéw projektéw finansowanych
z Funduszy Europejskich.

Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie
Zdrowia (CMJ) w Krakowie w latach 2008-
2014 realizuje projekt polegajacy na pro-
wadzeniu tzw. przegladéw akredytacyjnych.
Majg one pomaéc szpitalom poprawiaé za-
rzadzanie i podnosi¢ jakos$¢ opieki nad pa-
cjentem. Projekt cieszy sie ogromnym za-
interesowaniem. Che¢ poddania sie ocenie
zewnetrznej zgfosito ponad 280 szpitali.
Uczestnikami projektu mogg by¢ zaréwno
placéwki, ktore zamierzajg odnowi¢ certy-
fikat, jak i te, ktére chcg go zdoby¢ po raz
pierwszy. Kazdy szpital moze jednorazowo
uzyskac¢ wsparcie finansowe ze Srodkéw pro-
jektu. Publiczne zaktady opieki zdrowotnej
(Z0Z) sa w 100% zwolnione z kosztow wi-
zyty akredytacyjnej. Natomiast w niepublicz-
nych zaktadach opieki zdrowotnej (NZOZ)
dofinansowanie jest obnizone proporcjonal-
nie do udziatu srodkéw pochodzacych z kon-
traktu z ptatnikiem publicznym w stosunku
do catosci dochoddéw jednostki.

Przed poddaniem sie ocenie szpital musi
sie zapozna¢ z 221 standardami i przygo-
towac sie do ich spetfnienia. Kilka miesie-
cy przed planowang wizytg akredytacyjng
przedstawiciele szpitali uczestniczg w szko-
leniu, na ktérym omawiane sg standardy
oraz zasady przeprowadzania procedury
oceniajacej. W dotychczas zorganizowa-
nych szkoleniach uczestniczyto 159 oséb.
— Zalety wynikajace z udziatu szpitala
w projekcie to przede wszystkim poddanie
sie ocenie zewnetrznej i poréwnanie prak-
tyki szpitala z wzorcami, jakie stanowig wy-
mogi standardéw akredytacyjnych — méwi
Jerzy Henning, dyrektor CMJ. — Szpitale, »
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» ktére przeszty pozytywnie procedure i uzy-
skaty certyfikat, sg bezpieczniejsze i bar-
dziej przyjazne pacjentowi. A to dlatego,
ze sg efektywniej zarzadzane i udzielajg
$wiadczen medycznych o wyzszej jakosci.
Do konca lipca br. przeprowadzono 59
przegladéw akredytacyjnych. Certyfikat
otrzymaty 44 jednostki, w tym 4 szpitale
kliniczne i 13 powiatowych. Wiecej in-
formacji na stronie internetowej projektu
www.wsparcieakredytacji.cmj.org.pl.

3,5 tysigca
ratownikow

0d kwalifikacji zespotu ratunkowego,
a takze od sprawnej logistyki i wypo-
sazenia w sprzet zalezy skutecznosc
ratowania zdrowia lub zycia. Z kurséw
ratownictwa finansowanych z Progra-
mu Kapitat Ludzki skorzysta 3,5 tys.
osaéb.

Coraz czesciej organizowane w Polsce im-
prezy masowe czy chocby zblizajgce sie
Euro 2012 stwarzajg koniecznos$¢ ciagte-
go podnoszenia kwalifikacji pracownikow
ratownictwa medycznego. Dzieki dofinan-
sowaniu z Europejskiego Funduszu Spo-
tecznego profesjonalne kursy ratownictwa
obejma w ciggu najblizszych lat okoto 3,5
tysigca pielegniarek i pielegniarzy z catej
Polski.

Centrum Ksztafcenia Podyplomowego Pie-
legniarek i Potoznych realizuje od pazdzier-
nika 2009 r. do czerwca 2015 r. projekt
»Profesjonalne pielegniarstwo systemu ra-
townictwa medycznego w Polsce — wspar-
cie ksztafcenia podyplomowego”. Uczest-
nikami szkolen mogg by¢ zaréwno osoby
zatrudnione w Systemie Ratownictwa Me-
dycznego, jak i spoza niego. Kursy beda
dotyczyty pielegniarstwa ratunkowego oraz
zespotu zabiegéw przywracajgcych podsta-
wowe funkcje zyciowe (zasady resuscytacji
krazeniowo-oddechowe;j).

— Ksztatcenie w ramach projektu rozpo-
czeto sie w marcu 2010 r. Uruchomili-
$my 24 kursy kwalifikacyjne w dziedzinie
pielegniarstwa ratunkowego, w ktérych
uczestnicza tacznie 822 osoby — wymienia
Barbara Kot-Doniec, dyrektor Centrum. —
W kolejnych latach zaplanowali$my prze-
prowadzenie ok. 76 kurséw.

W latach 2011-2012 przeszkolonych zosta-
nie 1400 oséb na kursie kwalifikacyjnym,

z czego 1120 osoéb na kursie specjalistycz-
nym z resuscytacji kragzeniowo-oddechowe;j.
W latach 2013-2014 w kursie kwalifikacyj-
nym wezmie udziat 1278 oséb.
Uczestnictwo w kursach jest bezptatne.
Przez 6 miesiecy pielegniarki i pielegnia-
rze ksztatca sie na zajeciach teoretycznych
i praktycznych. Otrzymuja réwniez mate-
riaty pomocnicze, w tym ksigzke oraz tzw.
pakiet startowy. Zainteresowanie podnosze-
niem kwalifikacji w tej grupie zawodowej
jest ogromne: che¢ udziatu w szkoleniach
z resuscytacji zgtosito ok. 11 tys. oséb,
a w kursie kwalifikacyjnym dotyczacym ra-
townictwa — ok. 3,5 tys. Jest to kilkakrotnie
wiecej niz planowano.

Profesjonainy
masazysta

Kursy z innowacyjnych technik ma-
sazu to oferta nie tylko dla fizykote-
rapeutéw, ale tez dla pracownikéw
klubéw fitness czy salonéw odnowy
biologicznej. Zorganizowata je Mazo-
wiecka Grupa Szkoleniowo-Doradcza.
Ciesza sie powodzeniem, bo dzieki
dofinansowaniu z EFS s3 tansze dla
kursantéw.

Masaz to jeden z najstarszych sposobdw
postepowania leczniczego. Dzieki zabiegom
pielegnacyjnym zmienia sie wyglad i funk-
cjonowanie naszego organizmu. Zaintereso-
wanie zajeciami jest tak duze, ze rekrutacja
uczestnikéw szkolen przebiegta btyskawicz-
nie. W kursach biorg udziat masazysci i fi-
zykoterapeuci z wojewddztwa tédzkiego.
Zajecia prowadzi trener Patryk Wisniewski,
absolwent Australiasian College of Natural
Therapies w Sydney (Australia). Pod jego
okiem 64 uczestnikéw mogfo sie nauczy¢
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w praktyce nowoczesnych technik masazu
zaréwno leczniczego, jak i relaksacyjnego.
— Projekt ten obejmuje cztery rézne masa-
ze relaksacyjne, w tym orientalny masaz
stop, orientalny masaz cieptymi olejkami,
egzotyczny masaz kokosowy i masaz go-
racg czekoladg — przedstawia oferte szko-
lenia Patryk Wisniewski. — W trakcie za-
je¢ teoretycznych i praktycznych kursanci
maja szanse sie zapoznac przede wszyst-
kim z technikami masazu stosowanymi
w Australii czy Tajlandii, a takze z historig
masazu, spa i wellness na $wiecie i w Pol-
sce. Nawet doswiadczeni masazysci czy
fizjoterapeuci mogg znalez¢ co$ ciekawego
i interesujacego dla siebie.

Organizatorzy zadbali o petne wyposazenie
gabinetéw do ¢wiczen oraz o prace w ma-
tych grupach, tak aby kazdy uczestnik mogt
w 100% wykorzysta¢ czas szkoleniowy
na praktyczne doskonalenie swoich umie-
jetnosci. W sierpniu rozpoczeta kurs ostat-
nia z czterech grup szkoleniowych.

Jedna z uczestniczek, Sabina Laskowska,
podkres$la, ze szkolenie dato jej szanse
na podniesienie wtasnych umiejetnosci
i zainspirowato do poszerzenia oferty ustu-
gowej w miejscu pracy. — Uczestnictwo
w zajeciach pozwolito mi na rozwiniecie
wtasnych ambicji i miato wptyw na rozwdj
osobistej kariery zawodowej — méwi Sabina
Laskowska. — Poznane na szkoleniu techni-
ki zostaty wprowadzone do oferty zabiegdw
w SPA, w ktérym pracuje. | co wazne dla
mnie: szkolenie byto dofinansowane z Unii
Europejskiej. Za niewielkg doptatg mogtam
podnie$¢ swoje kompetencje i doskonalié¢
stosowane techniki.

Szkolenia cieszg sie tak duzym zaintere-
sowaniem, ze organizatorzy postanowili
powtdrnie ubiega¢ sie o dofinansowanie.
W tej chwili czekajg na rozpatrzenie swo-
jego wniosku o dofinansowanie kolejnego
projektu oferujgcego szkolenia dla masazy-
stow i fizykoterapeutow.
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Dziatania informacyjno-promocyjne

Fundusze blizej ludzi

Witaczasz telewizor i widzisz ciekawy program o Funduszach Europejskich.
Otwierasz gazete i dowiadujesz sie czegos, czego jeszcze o dotacjach nie wiedziates.
Surfujesz po Internecie i czytasz o projektach, ktére moga zmienié twoje zycie.
Takie sytuacje sg mozliwe dzieki udziatowi medidow w konkursie organizowanym
przez Ministerstwo Rozwoju Regionalnego.

ukces wdrazania Funduszy Europej-
S skich jest uzalezniony w duzej mierze

od skutecznego prowadzenia dziatan
informacyjnych i promocyjnych. Wymaga
to zaangazowania medidéw i organizacji
pozarzadowych, ktore tatwiej docieraja
do spoteczenstwa, w tym do potencjal-
nych beneficjentéw FE. Od 2005 r. MRR
organizuje konkursy dotacji, w ktérym dofi-
nansowuje autorskie pomysty na promocje
Funduszy Europejskich. To $wietna okazja,
by zacheci¢ media i partneréw spotecznych

do podejmowania tematéw zwigzanych
ze $rodkami europejskimi oraz pokazania
zmian, jakie dzieki nim zachodza.

Kolejne edycje konkursu dotacji ciesza sie
coraz wigkszym powodzeniem. Swoje pro-
jekty zgtaszajg liczacy sie na rynku wydaw-
cy prasowi oraz stacje telewizyjne. Jest to
wazne, gdyz media majg duze grono odbio-
row. Nie mozna zapomina¢ takze o mniej-
szych, ale réwniez bardzo ciekawych pro-
jektach. Pozytywnym zjawiskiem jest to,
ze sami wnioskodawcy nie spoczywaja

na laurach, ulepszaja i rozwijajg swoje po-
mysty. Dzigki temu m.in. czytelnicy takich
tytutéw, jak ,,Metro” czy ,,Pani Domu”, byli
regularnie informowani o Funduszach Euro-
pejskich (redakcje tych tytutéw dwukrotnie
zwyciezaty w konkursie).

Tegoroczna edycja konkursu wyfonifa 17
zwyciezcow, ktérych projekty zostaty do-
finansowane na kwote przekraczajaca
4 min zt. Kolejna edycja zostanie ogtoszona
pod koniec 2010 r.

Sita tkwi w zasiegu

AGNIESZKA SMIETANSKA, kierownik Dziatu Reklamy,
Polskapresse Sp. z 0.0. (,Polska Dziennik Zachodni”),
koordynator projektu ,,Slaskie = EUROpejskie”

Prasa to najbardziej tradycyjne medium, ktérego sita tkwi w zasiegu. W moim
przekonaniu prasa stanowi naturalng ptaszczyzne komunikacji, gdy chcemy
dotrze¢ z realizowanym projektem czy akcja spoteczng do wszystkich mieszkan-
cow regionu. A nasz projekt dotyczy wszystkich. Bo cho¢ umiejetne wykorzysta-
nie Funduszy Europejskich wiedzie przez gaszcz zawitosci formalno-prawnych,
na koncu tej drogi sg rzeczy wymierne, codzienne i potrzebne. Odnowione
przedszkola, oczyszczalnie $ciekdw, obwodnice roztadowujgce ruch na ulicach.
Na tamach ,Polski Dziennika Zachodniego” oraz w naszych serwisach inter-
netowych pokazujemy czytelnikom, jak bardzo dzigki Funduszom Europejskim
zmienit sie nasz region na lepsze i jakie dziatania wcigz sa podejmowane, aby
zyskat na atrakcyjnosci — stat sie dla swoich mieszkancéw miejscem, gdzie sie
dobrze zyje i mieszka.

Mimo ze to trudny temat, nasi czytelnicy zaskakujg nas wiedza, zaangazowa-
niem i optymizmem. Redagujac strony poswiecone Funduszom Europejskim,
staraliSmy sie tworzy¢ je wraz z mieszkancami regionu. Po kilku tygodniach
prowadzenia akcji moge powiedzie¢, iz mieszkancy woj. $laskiego interesujg
sie sprawami regionu, dostrzegajg zmiany na lepsze i mys$lg przysztosciowo.
Najbardziej zaskoczyto mnie to, ze chociaz od lat pracuje w najwiekszej gazecie
regionalnej i jestem mocno zwigzana ze sprawami regionu, nie zauwazatam
zmian, ktore odbywaly sie dzieki pomocy unijnej dostownie pod moim oknem.

We wrzesniu poznalismy najlepsza inwestycje na Slasku, dofinansowana
z Funduszy Europejskich, ktéra zwyciezyta w plebiscycie dziennika.
Wiecej informacji na stronie: www.slask.naszemiasto.p/
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Mysl globalnie,
dziataj lokalnie

EWA BARLIK, dyrektor Biura Stowarzyszenia Gazet
Lokalnych, koordynator projektu ,,Tu jest Europa”

Nasz projekt jest najwiekszy pod wzgledem zasiegu w historii Stowarzyszenia
Gazet Lokalnych (SGL). Bierze w nim udziat 101 tygodnikéw o fagcznym nakta-
dzie ponad 800 tys. egz. Wczesniej prowadziliSmy edukacje finansowg z NBP,
projekt informacyjny z MRR, konkurs dziennikarski ,,SGL Local Press” pod patro-
natem Marszatka Sejmu RP czy seminaria z gwiazdami polskich mediéw. Kazde
z takich przedsiewzie¢ mobilizuje naszych wydawcow. Widac wtedy, ze na pro-
wincji tygodniki lokalne stanowig alternatywe dla prasy regionalnej i centralne;.
Dlatego warto namawia¢ wydawcéw do udziatu w duzym projekcie, choé trudno
go przeprowadzi¢ w kilkanascie tygodni. Na szczeScie istniejg sprawdzone me-
chanizmy wspdtpracy w SGL, ktére sprawiajg, ze projekt udaje sie doprowadzi¢
do konca. Najwazniejszy z nich to zgrany zespét. Waznym, a niezamierzonym
efektem naszego projektu bedzie zachecenie uczestnikdw z SGL do samodziel-
nego wystepowania o dotacje unijne z opisywanych programoéw. W ten sposéb
akcja prowadzona przez redakcje przyda sie samym wydawcom — polskim przed-
siebiorcom, potencjalnym beneficjentom Funduszy Europejskich.

Wiecej informacji o projekcie na stronie:
www.gazetylokalne.pl

Chcieé to méc

KASIA WITKOWSKA, dyrektor akcji specjalnych
w Radiu ZET, koordynator projektu ,,Program na sukces”

Jeste$my zwolennikami upowszechniania wiedzy o mozliwo$ciach korzystania
z funduszy unijnych. Wygrana w konkursie pomogta nam szerzej popularyzo-
wac te idee. ChcieliSmy pokaza¢ stuchaczom, ze warto siega¢ po Fundusze
Europejskie po to, by realizowa¢ wtasne cele i pomysty. To olbrzymia szansa dla
0s6b wykluczonych spotecznie oraz wszystkich, ktérzy maja ciekawe koncepcje
na rozwoj wtasnego biznesu. Przystepujac do konkursu, nie wiedzielismy jednak,
co nas moze czeka¢ w praktyce. Okazato sie, ze procedury aplikacyjne nie byty
az tak skomplikowane, a nasze obawy szybko zostaty rozwiane. Wiedzg chetnie
dzielimy sie ze stuchaczami. Prezentujemy im przyktady zrealizowanych projek-
téw, ktére nie powstatyby, gdyby nie unijna pomoc finansowa.

Praca podczas projektu to ciekawa lekcja, z ktorej bedziemy korzysta¢ w przy-
sztosci. Na wtasnej skorze przekonaliSmy sig, ze chcie¢ to moc. Ze strony MRR
moglismy liczy¢ na staty kontakt i merytoryczne wsparcie na etapie sktadania
wnioskéw, jak réwniez w czasie realizacji projektu. Ciekawym rozwigzaniem jest
prowadzony przez Ministerstwo newsletter, ktéry pozwala nam monitorowaé
wszelkie rozpisywane konkursy. Ale sam pomyst to za mato. Trzeba go jesz-
cze dopasowac do realiow umozliwiajacych pozyskanie dofinansowania. ldea
promocji Funduszy Europejskich jest bliska Radiu ZET, wiec z pewnoscia nie
powiedzieliSmy w tym temacie ostatniego stowa.

Audycji mozna stucha¢ w kazda sobote, po godz. 10.00
na antenie Radia ZET oraz w internecie na stronie: www.radiozet.pl/

Podpowiadamy,
jak wykorzystac
unijne pienigdze

KARINA KONIECZNA, szef dziatu
Nauka w gazecie codziennej FAKT
(Wydawnictwo Axel Springer),
redaktor-koordynator w projekcie
»ABC Funduszy Europejskich”

FOT. AXEL SPRINGER

Unia Europejska to nie tylko gadajace bruksel-
skie gfowy i przepisy, przez ktére trudno prze-
brna¢, ale tez pomoc, po ktérg warto siegnac.
Tak mysli coraz wiecej Polakéw, ale wielu nie
wie, w jaki spos6b mozna z unijnych pienie-
dzy skorzysta¢. Gdyby zapyta¢ kogo$ na ulicy,
z czym kojarzg mu sie unijne pienigdze, pewnie
odpowie: ,Dostajemy je na autostrady, trans-
port, ochrone $rodowiska”. To prawda. Tyle ze
pofowiczna. Za te pienigdze kupujemy takze
karetki, powstajg nowe oddziaty szpitali, wiej-
skie przedszkola. | — co najwazniejsze — pomoc
dostajg tez pojedynczy ludzie, ci z otwartymi
gfowami i inicjatywa. Teksty, ktére publikujemy,
sg podpowiedzig, jak p6js¢ $ladem takich ludzi
i jak dosta¢ pomoc z Unii.

Beneficjent, program operacyjny, nazwa dzia-
tania, ewaluacja — jezyk, z ktérym styka sie
cztowiek szukajacy informacji o Funduszach
Europejskich, nie zacheca i nie utatwia pozna-
nia tematu. Jesli jednak ten jezyk sie uprosci
i przedstawi konkretne przyktady wykorzystania
Funduszy Europejskich, stajg sie one ciekawym
tematem.

Nie jest to nasz pierwszy projekt dofinansowa-
ny dzieki udziatowi w konkursie. Od kilku lat
Wydawnictwo Axel Springer specjalizuje sig
w niestandardowych formach przekazu, we
wspottworzeniu akcji promocyjno-redakcyjnych.
Jeste$my zainteresowani jak najwyzszym po-
ziomem merytorycznym publikacji. Zalezy nam
na poszerzaniu wiedzy naszych czytelnikow.
Informacje, ktére im przekazujemy w opraco-
wywanych w ramach projektéw publikacjach,
bezposrednio ich dotyczg.
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Miodziezowe
gry miejskie
ANNA RADWAN-ROHRENSCHEF | RAFAL DYMEK,

Polska Fundacja im. Roberta Schumana,
projekt ,,Wygraj Fundusze Europejskie”

W naszych projektach koncentrujemy sie na spotecznosciach lokal-
nych. Powszechnie stosowanym narzedziem sg m.in. gry miejskie.
Uwazamy, ze mtodym ludziom nie ma sensu ttumaczy¢ zawito-
$ci programdw i warunkow aplikowania. Nie chodzi o teoretyczng
wiedze, ale o wytworzenie pozytywnych skojarzen. Dlatego propo-
nujemy mfodziezy samodzielne zaplanowanie wycieczki po swoim
miescie, ,dotkniecie” obiektéw lub projektéw powstatych dzieki
funduszom.

Mozliwos$¢ skorzystania ze srodkdw na informowanie o Funduszach
Europejskich jest dla naszej organizacji atrakcyjna. Mysle jednak,
ze dziatania te sg szczegoélnie pozyteczne dla partneréw lokal-
nych, z ktérymi wspotpracujemy przy realizacji projektu. Maja oni
mozliwo$¢ uzyskania wsparcia merytorycznego i finansowego dla
swoich dziafan lokalnych, unikajac procedury zwigzanej z apliko-
waniem i obstugg dofinansowania. Dla organizacji pozarzagdowych
problemem moze by¢ konieczno$¢ zapewnienia wktadu wtasnego.
Organizacje radza sobie z tym, ujmujac jako wktad wtasny koszty
ponoszone na personel i administracje projektu.

Juz w pazdzierniku w szkotach — partnerach projektéw
rozpocznie sie realizacja gier miejskch.
Wiecej informacji na stronie: www.schuman.org.p!
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Zapowiedzi kolejnych odcinkow

»TwOj Fundusz. Twoja Szansa”

We wrze$niu ruszyt cykl audycji ,Twoj Fundusz. Twoja Szansa”.
W sumie 14 reportazy zostanie wyemitowanych w wybranych
stacjach regionalnych TVP (oddziat Krakéw, Rzeszdéw, Lublin,
Olsztyn). Dzieki programom pokazujacym osoby, ktére bezposred-
nio skorzystaty ze srodkéw europejskich, widzowie zobacza efekty
realizacji polityki spojnosci w Polsce. Audycje bedg emitowane
w cyklu tygodniowym pomiedzy godz. 18.00 a 19.30.

NIRRT

TWO) fundusz
TWOJA SZansa.

XX ¥ ]
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aase
LR RN

FOT. MRR

wLaboratorium XXI wieku”

»Laboratorium XXI wieku” to program dobrze znany widzom. Tym
razem przybrat forme filmowej prezentacji dobrych praktyk wy-
korzystywania Funduszy Europejskich. W kazdym z 12 odcinkéw
w atrakcyjny i nowatorski sposéb przedstawione zostang projekty
naukowo-badawcze, technologiczne wraz praktycznymi efektami
ich realizacji. Program ruszyt na poczatku wrzesnia i jest emitowany
w kazdy wtorek okoto godziny 10.55 w TVP.

»Kobieta z dotacjq w tle”

Program pokaze, w jaki sposéb kobiety korzystajg z Funduszy Eu-
ropejskich. Jak zmieniajg wtasne zycie i los swoich bliskich, wy-
wierajac przy tym pozytywny wptyw na swoje otoczenie i lokalng
spofecznos$¢. Bohaterkg kazdego odcinka bedzie inna osoba, ktéra
opowie 0 swoim projekcie. Emisja programu w TVP 2, dwa razy
w tygodniu (w dni powszednie) w pasmie 8.00-12.00, w pazdzier-
niku i listopadzie 2010 r.

Oprac. Kamil Gawet, JoG
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8 sierpnia przez stadion Btekitnych w Tarnowie
przetoczyty sie ttumy. Pigkna pogoda, niedzielne popotudnie
i piknik ,,Lata z Radiem”. Czy trzeba wiekszej zachety?
Biato-niebieski namiot Ministerstwa Rozwoju Regionalnego
byt wprost oblegany. Podobnie byto w pozostatych
19 miejscowosciach. Okazuje sie, ze o Funduszach Europejskich
warto méwi¢ réwniez w piknikowej formule.

W dziesigtke

FOT. tUKASZ FUS (3x)

rzekonaty o tym rezultaty akcji
P ,Lato z Radiem”, w ktérej aktywnie
uczestniczyto Ministerstwo Rozwo-
ju Regionalnego. Ministerstwo jest odpo-
wiedzialne takze za informowanie o Fun-
duszach Europejskich. — Wcigz szukamy
nowych inspiracji i pomystow, jak ciekawie
i przystepnie informowac¢ o mozliwosciach
pozyskania funduszy oraz efektach ich
wykorzystania. Tak zrodzit sie pomyst, by
podczas piknikéw radiowej Jedynki pro-
mowac fundusze Unii Europejskiej — mowi
Anita Noskowska-Pigtkowska, zastepca
dyrektora Departamentu Informacji, Pro-
mocji i Szkolen w MRR.

Tak byto

Na estradzie zaczyna sie wtasnie quiz
prowadzony przez Zygmunta Chajzera
i Romana Czejarka. Uczestniczace w rywa-
lizacji druzyny maja zlokalizowac¢ na ma-
pie Polski siedziby laureatéw konkursu
,Polska Pieknieje — 7 Cudéw Funduszy
Europejskich”. W konkursie wyrdzniane
sg przedsiewziecia, dzigki ktérym Polska
zyskuje pod wzgledem kulturowym i tury-
stycznym.

Trzeba znalez¢ np. Rudnik nad Sanem,
gdzie powstato Centrum Wikliniarstwa,
albo Gdansk, gdzie utworzono kompleks
edukacyjno-rekreacyjny Centrum Hewe-
lianum. Gdy ktéra$ druzyna ma ktopoty ze
wskazaniem wtasciwego miejsca, z podpo-
wiedziami wtacza sie widownia.

Na stoisku Ministerstwa Rozwoju Regional-
nego odbierajg nagrody uczestnicy konkursu
ogtaszanego na antenie Jedynki. Nalezato
znalez¢ w okolicy inwestycje wspoétfinanso-
wang z Funduszy Europejskich i na dowdd
sfotografowacé tablice informujacg o wspdt-
finansowaniu projektu z UE.

— To nie byto trudne. Wyszedtem z domu
na 20 minut. | prosze — mam dwa zdjecia
— chwali sig jeden z uczestnikdw konkursu.

Unia jest tutaj

Kazda osoba odwiedzajgca podczas pikniku
stoisko ministerstwa mogta uzyskac infor-
macje o programach operacyjnych czy lo-
kalizacji i dziafalnosci najblizszego punktu
informacyjnego. Konsultanci sieci Punktéw
Informacyjnych Funduszy Europejskich bra-
li na siebie trud udzielania wyczerpujacych
odpowiedzi. Pomagali im pracownicy Re-
gionalnych O$rodkéw Europejskiego Fun-
duszu Spotecznego i Krajowego Systemu
Ustug. Najczesciej pytano o to, jak zdoby¢
pienigdze na zatozenie wtasnej firmy. Ci,
ktérzy juz ja prowadza, pytali o pienigdze
na nowe inwestycje.
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Stoisko MRR podczas kazdego pikniku od-
wiedzito okoto tysigca 0s6b, a przygotowa-
ne materiaty promocyjne rozchodzity sie jak
Swieze buteczki. — Ministerstwo Rozwoju
Regionalnego prébuje w ten sposéb wyjsé
do spoteczenstwa. Chcemy uczy¢, bawiagc
— moéwi tukasz Turek z Departamentu Infor-
macji, Promocji i Szkolen w MRR, odpowie-
dzialny za cafg akcje. — Chcemy przekonac
ludzi, ze Unia Europejska jest tutaj, takze
w tej miejscowosci. To tu dzieki Funduszom

Europejskim powstajg nowe firmy, drogi,
oczyszczalnie.

Podczas pikniku wreczano upominki zwig-
zane z Funduszami Europejskimi: dtugo-
pisy, kredki, linijki, breloczki, wiatraczki,
odblaskowe opaski, parasole i baloniki. —
Ale nic za darmo — podkresla tukasz Turek.
— Byty one nagroda w konkursie dla tych,
ktérzy o funduszach wiedzieli najwiece;.
Dlatego kazdy, zanim otrzymat upominek,
musiafl odpowiedzie¢ na pytania na temat
Unii Europejskiegj i jej funduszy. Z ta wiedzg
bywa réznie. Niektorzy btyskawicznie odpo-
wiadali, inni wiedzieli mniej. Czesto dzieci
zawstydzaty swoich rodzicow wigksza wie-
dzg o Unii Europejskie;j.

Przebojem matopolskich piknikéw byto
unijne koto fortuny, ustawiaty sie do niego
kolejki chetnych. Wysoki mezczyzna stoja-
cy w ogonku razem z coérkag przyznaje, ze
chciatby sprawdzi¢ swoja wiedze, dziecko
zas liczy na nagrode. Jego zdaniem ta-
kie pikniki powinny sie odbywac czesciej
przede wszystkim ze wzgledu na dzieci.

— O tam - pokazuje w prawo rozméwca
— mdj syn wygrat kask rowerowy w konkur-
sie policyjnym, jest zadowolony i na pewno
bedzie mile wspominat ten piknik. Doro$li
tez lubig takie zabawy — dodaje. — Polska
powinna maksymalnie wykorzysta¢ Fundu-
sze Europejskie, zwtaszcza teraz, gdy wie-
cej otrzymujemy, niz wptacamy do unijnej
kasy — podsumowuje rozmoéwca.

Wtasnie dotart do kota fortuny i zakrecit.
Wygrang bedzie koszulka, trzeba tylko
odpowiedzie¢ na pytanie: ,Kto korzysta
z Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego?”. — Wszyscy
mieszkancy Matopolski — odpowiada zado-

7

FOT. MRR/DIP

wolony mezczyzna, a jego coreczka odbiera
nagrode.

Mamo, tu jest fajnie

»Miasteczko dla dzieci”, zorganizowane
przez Ministerstwo Rozwoju Regionalnego,
tetnito zyciem. Maluchy bujaty sie na ko-
nikach, bawity samochodzikami, uktadaty
puzzle, klocki. WSréd dzieci uwijali sie ani-
matorzy, prowadzacy gry i zabawy. Starsze
dzieci prébowaty malowac obrazki z moty-
wami unijnymi, ale nic na site — mozna
byto narysowaé mame czy auto. tasuchéw
czestowano watg cukrowa.

— Tu jest fajnie, mozna pozna¢ nowych lu-
dzi, ktérzy duzo wiedzg o Unii — méwi po-
waznie 11-letnia Ola z Tarnowa. Przy tym
samym stoliku siedzi pani Marta z jednej
z podtarnowskich wiosek ze swoim dziec-
kiem, ktore prébuje co$ uktada¢. Mama
cierpliwie czeka. — Taki piknik to pomyst

na ciekawe spedzenie wolnego popotudnia
— mowi. Sama jest rolnikiem i korzystata
z réznych funduszy, np. z doptat obsza-
rowych oraz wsparcia dla gospodarstw
niskotowarowych. Twierdzi, ze wprawdzie
trzeba byfo przygotowaé sporo dokumen-
téw, ale byto warto. — Jezeli kto$ chciatby
dowiedzie¢ sie czego$ wiecej o Srodkach
unijnych, to powinien wykorzystac¢ okazje
i pyta¢ o wszystko specjalistow obecnych
na pikniku.
— Pikniki to strzat w dziesigtke — uwaza
tukasz Turek. Pienigdze na ich organizacje
pochodzg z Programu Pomoc Techniczna.
Dzieki nim w $wiadomosci uczestnikow
utrwala sie logo Narodowej Strategii Spdj-
nosci, logo Unii Europejskiej. Wspdlna ak-
cja z radiowg Jedynka to wreszcie okazja,
by o Funduszach Europejskich sporo moéwi-
fo sie na ogdlnopolskiej antenie.

Barbara Koztowska
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Dziatania informacyjno-promocyjne

Oswoié¢ fundusze

Do akcji medialnych promujacych Fundusze Europejskie zdazyliSmy sie juz przyzwyczaic.
Specjali$ci od promocji przescigaja sie teraz w coraz ciekawszych pomystach.
By skutecznie trafi¢ do odbiorcy, siegaja po gry planszowe, elektroniczne czy komiks.

O d poczatku okresu programowania instytucje odpowiedzialne

za wdrazanie regionalnych programoéw organizujg szkole-
nia i spotkania informacyjne poswiecone mozliwosci skorzystania
z programéw (przede wszystkim RPO i regionalnej cze$ci Programu
Kapitat Ludzki). Dzi$ czas na efekty wdrazania programéw. Promo-
wane sg projekty juz zrealizowane. By zrobi¢ to w ciekawy sposéb,
regiony przescigaja sie w wymyslaniu nowych form promocji fun-
duszy UE i projektow.

Wielkopolskie gwiazdy

Rodzinne pikniki facza dzieciece marzenia o dobrej zabawie z infor-
mowaniem rodzicow, jak dzieki pienigdzom UE spefnia¢ marzenia
dorostych. Konkursy z nagrodami, zabawy dla dzieci, a w tle wysta-
wa najciekawszych projektéw. Takg forme promocji Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego (WRPO) zaproponowat urzad
marszatkowski. Kampania promocyjna ,Miasteczko Europejskie —
Miasteczko pefne Gwiazd” zawitato w kilkunastu miejscowos$ciach
Wielkopolski. Akcja stworzyta okazje do wypromowania juz zreali-
zowanych projektéw, wytypowanych do konkursu ,,Gwiazdy Wiel-

| FUNDUSZE EUROPEJSKIE W POLSCE * nr 22

kopolskie”. W rywalizacji startujg 43 przedsiewziecia sfinansowane
z pieniedzy WRPO.

— To szansa na zainteresowanie mieszkancow regionu tym, co wiel-
kopolskie firmy, instytucje i samorzady robig za fundusze pozyskane
z programu — moéwi Piotr Ratajczak z Urzedu Marszatkowskiego
Wojewodztwa Wielkopolskiego. — Projekty sg prezentowane w ,Mia-
steczku Europejskim” oraz na stronie internetowej konkursu, gdzie
znajduja sie opisy i zdjecia. Gtosy oddato juz ponad 2 tys. oséb.
O zwyciestwie zdecyduje najwieksza liczba uzyskanych gtoséw. Ale
duzo zalezy tez od samych projektodawcdéw — czy potrafig atrakcyj-
nie pokazac to, co zrobili. | nie jest wazna skala projektu. Bywato
juz, ze w podobnych konkursach wygrywaty projekty zrealizowane
za mate pienigdze, ale za to pomystowe i dobrze zaprezentowane.

Sposoéb na mtodych

Specjalisci od promocji tematyka funduszy prébujg dzi$ zaintereso-
waé mtodziez. Docierajg do nich, uzywajac narzedzi, ktére przema-
wiajg do mtodego pokolenia

— Z pewnoscig kubki, dtugopisy, otéwki czy breloczki to najpopu-
larniejsze sposoby na promocje regionu i Funduszy Europejskich.
Komiks jest w tej dziedzinie krokiem dalej — uwaza Norbert Tomkie-
wicz, wicedyrektor Departamentu Rozwoju Regionalnego w Urze-
dzie Marszatkowskim Wojewoddztwa Podkarpackiego. — Rok 2009
byt rokiem komiksu. Wtedy zdecydowalismy, ze w naszym planie
dziatan informacyjno-promocyjnych pojawi sie konkurs na projekt
komiksu promujgcego fundusze w naszym regionie. W ten niekon-
wencjonalny sposéb chcieliémy zaciekawi¢ i pokaza¢ Fundusze
Europejskie z bardziej przyjaznej strony — dodaje.

Konkurencja (jak na tak waska kategorie) byta duza — na konkurs
naptyneto 40 prac. Pierwsza nagroda (za inwencje i wyobraznig)

»Ruszaj Po eurQ” w wersji planszowej i elektronicznej poprzez zabawe
przybliza miodziezy zagadnienia Funduszy Europejskich
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»Miasteczko Europejskie — Miasteczko petne Gwiazd” zawitato w kilkunastu miejscowosciach Wielkopolski

przypadta Grazynie Krauze, absolwentce wydziatu prawa Uniwersy-
tetu Rzeszowskiego, pracujacej w jednej z rzeszowskich kancelarii.
Komiksem zajmuje sie hobbystycznie, a konkursem zainteresowata
ja kolezanka.

W fundusze mozna tez pograé. Gra planszowa czy elektroniczna to
odpowiednia forma przekazu dla gimnazjalistéw. Na pomyst takiej
formy informowania o funduszach wpadli pracownicy Urzedu Mar-
szatkowskiego Wojewddztwa Slaskiego. Gre ,,Ruszaj Po eur0” (duze
litery to akronim od: regionalny program operacyjny) przygotowat
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Zespot ds. Informacji i Promocji Wydziatu Rozwoju Regionalnego
UMWS we wspétpracy z katowicka Fundacija Viribus Unitis.

— Pierwszymi graczami byli licealisci i studenci. Natomiast od wrze-
$nia do pazdziernika w ,,Ruszaj Po eurQ” zagra 1000 gimnazjalistow
z 40 szkot naszego wojewddztwa — méwi Matgorzata Noga, zastep-
ca dyrektora Wydziatu Rozwoju Regionalnego UMWS. — W naszym
projekcie edukacyjnym chcieli$my pokazac, ze nie najtatwiejsze za-
gadnienia zwigzane z Funduszami Europejskimi mozna przedstawi¢
w atrakcyjny sposéb i uczy€ ich przez zabawe. Poza tym wybdr gry
jest préba dotarcia do naszych odbiorcéw — mtodych ludzi. Mtodziez
zauwaza zmiany zachodzace w najblizszym otoczeniu, a do nich
bardzo przyczyniaja sie Fundusze Europejskie. Ciekawos$¢ i otwar-
to$¢ mtodych ludzi mito nas zaskoczyta i jednocze$nie zachecita
do prezentacji gry w szkotach.

Szkoty otrzymaty po 5 egzemplarzy gry planszowej. Dzieki zdjeciom
zamieszczonym na planszy i w kartach zbieranych podczas gry
uczniowie poznaja najciekawsze inwestycje. Co wiecej, przepro-
wadzane sg tez lekcje dotyczace regionalnego programu wedtug
przygotowanych wczeéniej scenariuszy.

Wygrywamy wszyscy
Beneficjenci chwalg sie swoimi projektami. | nie chodzi tu tylko
o rywalizacje, cho¢ poziom adrenaliny skacze, gdy to nasz projekt
wygrywa. Dodatkowo kazdy, nawet osoby niekorzystajace z FE,
moze wzig¢ udziat w edukacyjnej zabawie czy konkursach. Nagrody
trafiajg do zwyciezcdw, ale wygrywamy wszyscy. Bo wiedza o Fun-
duszach Europejskich dociera do coraz wigkszej liczby Polakow.
JoG

Fragment zwycigskiego komiksu w konkursie
ogtoszonym w wojewédztwie podkarpackim
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Zycie zaczyna sie
PO piecdziesigtce

Europa sie starzeje — przypominaja co pewien czas tytuty prasowe. Co to oznacza dla gospodarki?
Spadek liczby os6b aktywnych zawodowo i wzrost liczby ludzi korzystajacych z emerytur.
Ale mozna te sytuacje zmieni¢ — wiele oséb po piecdziesiagtce (50+) ma duzy potencjat intelektualny
i bogaty bagaz doswiadczen zawodowych. Szkoda to zmarnowad¢.

polityce spotecznej Unii Euro-
pejskiej problem dostrzezono juz
w latach 90. ubiegtego wieku.

Niski wskaznik przyrostu naturalnego spra-
wit, ze rzady z jednej strony zaczety prowa-
dzi¢ aktywna polityke prorodzinng (zasitki
na dzieci, rozbudowana sie¢ przedszkoli
i ztobkéw), a z drugiej uruchomity programy
aktywizacji zawodowej. Te dwie drogi majg
zresztg punkty wspdlne, np. faczenie rdl ro-
dzinnych i zawodowych. Powigkszajgca sie
grupa 0s6b korzystajacych z systemu zabez-
pieczenia spofecznego wymogta na rzadach
wypracowanie osobnych form aktywizacji za-

Minister Elzbieta Bienkowska podczas briefingu
poprzedzajacego pierwsze spotkanie informacyjne

wodowej, co $wietnie sie wpisuje w cele Eu-
ropejskiego Funduszu Spotecznego (EFS).

W czerwcu tego roku Ministerstwo Rozwoju
Regionalnego rozpoczeto cykl pilotazowych
spotkan ,Pie¢dziesiat pluséw, czyli jak
znalez¢ prace po piec¢dziesigtce z pomoca
funduszy unijnych”. Dotyczyty one przede
wszystkim projektéw aktywizacji zawodo-
wej i integracji spotecznej, finansowanych
z EFS. Uczestnikom zaprezentowano m.in.
informacje o dziataniach Programu Kapitat
Ludzki (PO KL), skierowanych zaréwno
do os6b bezrobotnych, jak i pracujacych
w wieku powyzej 50 lat, a takze liste ak-
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tualnie dostepnych szkolen (finansowanych
z EFS). Spotkania daty takze mozliwo$¢
skorzystania z konsultacji indywidualnych.
Uczestnicy rozmawiali z ekspertami z Cen-
tralnego Punktu Informacyjnego Funduszy
Europejskich (CPI FE) i instytucji zaanga-
zowanych w realizacje Programu Kapitat
Ludzki oraz z projektodawcami.

W PO KL jest wiele projektéw skierowanych
do oséb po 50. roku zycia. Od poczatku re-
alizacji programu do konca 2009 r. w pro-
jektach udziat wzieto ponad 59 tys. os6b
w wieku 55-64 lat. Wiele z nich skorzystato
z szansy na podniesienie swoich kwalifikacji
zawodowych lub zafozyto wiasng firme.

— Chcemy, by wiecej ludzi wiedziato o moz-
liwosciach, jakie oferuje PO KL we wszyst-
kich wojewddztwach. Z tego wsparcia
moze skorzystaé¢ niemal 150 tys. os6b 50+
— powiedziafa Elzbieta Bienkowska, mini-
ster rozwoju regionalnego, podczas brie-
fingu poprzedzajacego pierwsze spotkanie
informacyjne, ktére odbyfo sie 25 czerwca
w Centralnym Punkcie Informacyjnym FE
w Warszawie.

W PO KL oferujemy szkolenia, ktére osobom
dojrzatym pomoga wréci¢ na rynek pracy.
Dostepny jest tez pakiet dotacji (w zalezno-

czonych 2 mld zt z Funduszy Europejskich.
Z tej kwoty rozdysponowano juz prawie
500 min zt. Jezeli bedzie taka potrzeba, to
pula pieniedzy moze zosta¢ zwiekszona.
Osoby po piecdziesiatce, ktére chcg otrzy-
mac dofinansowanie na rozpoczecie dziatal-
nosci gospodarczej, nie sktadajg wnioskow
o dotacje samodzielnie. Powinny przejrze¢
listy projektéw realizowanych w dziafa-
niu 6.2 PO KL w swoim wojewddztwie.
Operatorzy tych projektéw informuja, kto
i na jakich zasadach moze w nich uczest-
niczy¢ i otrzymac dotacje.

Miedzy innymi Mazowiecka Jednostka
Wdrazania Programéw Unijnych ogtasza
konkursy, w ktérych wytaniani sg operato-
rzy. Moga to by¢ uczelnie, organizacje poza-
rzadowe itp. Po otrzymaniu dofinansowania
na projekt operatorzy rozpoczynajg rekruta-
cje kandydatéw na przysztych przedsiebior-
cow. Ci, ktérzy zakwalifikujg sie do projektu,
przechodzg cykl szkolen dotyczacy prowa-
dzenia wfasnej dziatalnosci gospodarczej.
Jesli uczestnik na koniec przygotuje biznes-
plan, ktéry zdobedzie wysokag ocene, moze
otrzymaé dotacje i wsparcie pomostowe.
Na osoby 50+, ktére nie chcg prowadzié
wtasnego biznesu, czekajg projekty szko-

GDZIE SZUKAC INFORMACJI O PROJEKTACH 50+
* Na stronach internetowych i w punktach informacyjnych instytucji zaangazowanych
w realizacje PO KL, ktére znajduja sie w kazdym wojewédztwie. (wykaz punktéw
informacyjnych znajduje si¢ na stronie internetowej: www.funduszeeuropejskie.gov.pl)
* taczac sie z infolinig EFS — tel. 801 337 801 (801 EFS 801)
* Na stronie internetowej www.efs.gov.pl znajduje sie spis wszystkich instytucji
(wraz z wyszukiwarka), ktore realizuja projekty
* W wyszukiwarce szkolen, kurséw i studiow podyplomowych: www.inwestycjawkadry.pl.

$ci od dziaftan to 18 tys. zt lub 40 tys. zt)
na rozpoczecie dziatalnosci oraz minimalng
pface przez rok w wysokosci 1300 zt — in-
formowata minister Bienkowska.

W latach 2007-2013 na wsparcie oséb
po piecdziesigtce w szukaniu pracy i za-
ktadaniu wtasnych firm zostanie przezna-

leniowo-doradcze. Udziat w takich przed-
siewzieciach to nie tylko szansa na dalszy
rozwéj zawodowy, przekwalifikowanie
i znalezienie pracy, ale takze wsparcie
psychologiczne, odbudowanie motywacji
i wiary w siebie.

Opr. JoG
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Dziatania informacyjno-promocyjne

Dowiedz sie wiece)

Najwazniejszy jest pomyst, ktéry za chwile moze sie przerodzi¢ w projekt.
Na pewno zadasz sobie pytanie, jak go sfinansowaé?
O tym pomysleli pracownicy Ministerstwa Rozwoju Regionalnego i utworzyli ogélnopolska sie¢
Punktéw Informacyjnych Funduszy Europejskich (PIFE), gdzie mozna uzyska¢
profesjonalng pomoc i odpowiedz na pytanie, co dalej.

cyjny Funduszy Europejskich w Warszawie. Od momentu otwar-

cia cieszy sie duzym zainteresowaniem oséb, ktére zamierzajag .
sie ubiega¢ o unijng dotacje. Od maja tego roku prowadzony jest przez l
Centrum Projektéw Europejskich*, dzieki czemu zwiekszyta sie liczba
konsultantdw oraz skrdcit sie czas oczekiwania na odpowiedz lub spo-
tkanie.
Zadaniem pracownikéw punktéw jest udzielanie informacji o mozliwo-
$ciach uzyskania wsparcia z Funduszy Europejskich na lata 2007-2013,
a takze kierowanie potencjalnych beneficjentéw do odpowiednich insty-
tucji przyjmujacych wnioski o dofinansowanie. Odwiedzajacy punkt do-
wie sig, do jakiej grupy projektéw w ramach programéw pomocowych
jego pomyst moze by¢ zakwalifikowany. Konsultanci wskazg mu zrodta
dofinansowania oraz przekaza informacje o niezbednych procedurach
ubiegania sig o wsparcie. W kazdym punkcie dostepny jest wykaz danych
kontaktowych do instytucji zajmujacych sie przyznawaniem dofinansowa-
nia. Udostepniane sg tez publikacje dotyczace FE. Konsultanci organizujg
otwarte spotkania informacyjne dla potencjalnych beneficjentéw.
Czesto wychodza z informacjg na zewnatrz siedziby poprzez inicjatywe
tzw. Mobilnych Punktéw Informacyjnych, dzieki ktérym wiedza o Fundu-
szach Europejskich moze dotrze¢ w dowolne miejsce w Polsce.
Osoby zainteresowane uzyskaniem dotacji mogga sie skontaktowaé
z pracownikami punktéw osobiscie, zada¢ pytania telefonicznie lub pi-
semnie za posrednictwem poczty tradycyjnej i elektronicznej. Odpowie-
dzi na listy wysytane e-mailem udzielane sg w ciggu 3 dni roboczych.
W szczegélnych przypadkach czas ten moze sig wydtuzy¢ o kolejne 5
dni, jesli gdy niezbedne sg ,konsultacje eksperckie” tresci udzielanej
odpowiedzi.
Sie¢ powstata w ramach projektu ,System informacji o Funduszach Eu-
ropejskich na lata 2007-2013", finansowanego z Programu Operacyjne-
go Pomoc Techniczna oraz $rodkéw budzetu panstwa. Wiecej informacji
mozna znalez¢ na stronie internetowej www.funduszeeuropejskie.gov.pl,
w zaktadce ,Jak i gdzie szuka¢ informacji”.

Pierwszy, na poczatku 2008 r., powstat Centralny Punkt Informa-

FOT. (OD GORY): ARCHIWUM MRR, SMARTLINK,IARCHIWUM MRR, KRZYSZTOF KOCH

Opr. JoG

* Centrum Projektéw Europejskich — wspiera instytucje realizujgce programy
operacyjne wspéfpracy transgranicznej i wspdtpracy miedzyregionalnej w ramach
EWT i EISP oraz instytucje realizujgce PO KL i podmioty odpowiedzialne za upo-
wszechnianie wiedzy o EFS.

W ramach sieci funkcjonuja 103 punkty informacyjne, w tym:

* Centralny Punkt Informacyjny Funduszy Europejskich w Warszawie

* 16 Gtéwnych Punktéw Informacyjnych (w wojewddztwie lubuskim oraz
zachodniopomorskim dziataja po 2 GPI)

* 85 Lokalnych Punktéw Informacyjnych

* Branzowy Punkt Informacyjny przy Polskiej Agencji Informacji i Inwestyciji
Zagranicznych (PAliZ).
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.Zmiany w PZP

stawa prawo zaméwien publicz-
U nych (PZP) z 2004 r. nowelizo-

wana byta juz wielokrotnie. Naj-
wigksze zmiany zaszty w niej w 2006 r.
Ustawodawca chciat przede wszystkim
uproscic i przyspieszy¢ procesy zwigzane
z wykorzystywaniem funduszy unijnych.
Dwie istotne nowelizacje ustawy weszty
w zycie 22 grudnia 2009 r. oraz 29 stycz-
nia 2010 .
Pierwsza z nich miata przede wszystkim
charakter ,antykryzysowy” — zmierzata
do przyspieszenia realizacji inwestycji infra-
strukturalnych oraz zapewnienia przedsie-
biorcom uczestniczacym w postepowaniach

Nowe przepisy maja
szczegolne znaczenie dla
przyspieszania realizacji
duzych zamoéwien
infrastrukturalnych,

np. budowy autostrad, drég
czy oczyszczalni sciekéw

przetargowych wiekszej ptynnosci finanso-
wej. — Czes¢ przepis6w wprowadzona tg
nowelizacjg, np. zaliczkowanie na poczet
realizacji wygranego zamowienia, jest atrak-
cyjna dla wykonawcdow i wpisuje sie w przy-
jete zatozenia ,walki z kryzysem” — uwaza
mecenas Leszek Kot z kancelarii Barylski,
Olszewski, Brzozowski, specjalizujgcej sie
m.in. w prawie zamoéwien publicznych.

By przyspieszy¢ postepowania
Z kolei druga nowelizacja, zwana potocznie
»,duza”, miata na celu wdrozenie do krajo-
wego porzadku prawnego przepiséw unij-
nych w zakresie poprawy skutecznosci
procedur odwotawczych w zamdwieniach
publicznych.

Sprawniej
w zamowieniach

Przeprowadzone w zesztym roku nowelizacje ustawy prawo zaméwien publicznych
usuwaja kolejne bariery w realizacji kontraktéw i wykorzystaniu srodkéw unijnych.
Zmieniajq sie regulacje istotne zaréwno dla zamawiajacych, jak i ubiegajacych sie o zaméwienia.
Jedni i drudzy powinny postara¢ sie zmienié¢ niektére swoje przyzwyczajenia.

Obydwie nowelizacje miaty zapewnic¢ efek-
tywny system $rodkéw odwotawczych oraz
rozwigzania zapewniajgce sprawne prowa-
dzenie postepowan o zamoéwieniach pu-
blicznych. Celem nadrzednym byto przy-
spieszenie realizacji zamoéwien.

Zrezygnowano z mozliwosci wnoszenia
protestu do zamawiajacego. Obecnie wyko-
nawca wnoszacy odwotanie musi je kiero-
wac bezposrednio do Krajowej Izby Odwo-
tawczej (KIO) w terminie okreslonym usta-
wg. Zniesiono zasade, zgodnie z kt6rg wy-
stanie odwotania za posrednictwem poczty
uznawano za réwnoznaczne z wniesieniem
go do KIO. Wedtug wyliczen, wskutek no-
wych rozwigzan postepowanie odwotawcze
zostato skrécone do 25 dni (w postepowa-
niach ponizej 125 tys. euro — nawet do 20
dni). W niektérych przypadkach skrécit sie
réwniez czas na ztozenie oferty.

— Likwidacja protestu niewatpliwie przy-
spiesza procedure udzielania zamoéwienia
publicznego. Mysle, ze wyeliminuje to
czes¢ protestéw bezpodstawnych, ktérych
skfadanie nie byto obwarowane konieczno-
$cig ponoszenia kosztéw przez wykonawce,
a ktdre bardzo utrudniaty zycie zamawiaja-
cym — mowi Agnieszka tukaszewska-Woj-

Olszewski, Brzozowski:

W znowelizowanej ustawie nadal brakuje praktycznych rozwigzan
pozwalajacych na skuteczng weryfikacje przez zamawiajacego,
czy oferty spetniajg wymagania okreslone w ogtoszeniu oraz spe-
cyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia. Na przyktad w razie
watpliwosci, iz referencja dotyczaca zrealizowanej inwestycji
jest niezgodna ze stanem faktycznym, zamawiajacy winien mie¢
mozliwosé zazadania od wykonawcy protokotéw odbioru robét,
a nawet wizytacji danego obiektu, na ktéry powotuje sie firma wy-
kazujaca swoje doswiadczenie. Nowelizacja, przy dokonywaniu |
oceny sytuacji ekonomicznej i finansowej wykonawcy, pozwala |
zamawiajacemu uznac za wystarczajace, gdy wykonawca ,,przed-
stawi inny dokument, ktéry w wystarczajacy sposéb potwierdza
spetnienie opisanego przez zamawiajacego warunku” (art. 26
ust. 2c ustawy pzp). Taka weryfikacja jest iluzoryczna, a cata pro-
cedura odnoszaca sie do spetnienia szczegétowego warunku, np.
w zakresie zrealizowanych obiektéw budowlanych, traci sens.

ec. LESZEK KOT, kancelaria Barylski,

narowska, dyrektor Departamentu Rozwoju
Regionalnego Polskiej Agencji Informacji
i Inwestycji Zagranicznych SA (PAIZ). Zwra-
ca zarazem uwage na to, ze utrzymane zo-
staty, chociaz ze zmianami, dwa pozostate
$rodki odwotawcze: odwotanie oraz skarga
do sadu na orzeczenie Krajowej Izby Odwo-
tawczej. Wykonawcy majg wiec caty czas
narzedzia, dzieki ktérym mogag wskazaé
zamawiajacym btedy w postepowaniach.
Skréceniu postepowan stuzy¢ tez maja
takie zmiany, jak ograniczenie terminu,
w ktérym wykonawcy moga zadawac pyta-
nia zamawiajgcemu. Dotychczas byty one
zazwyczaj zadawane tuz przed terminem
sktadania ofert — teraz firmy ubiegajace sie
0 zamoOwienie moga to robi¢ do konca dnia,
w ktérym uptywa potowa wyznaczonego
terminu sktadania ofert.

Nowe przepisy majg szczegblne znacze-
nie dla przyspieszania realizacji duzych
zamowien infrastrukturalnych, np. budo-
wy autostrad, drog czy oczyszczalni Scie-
kow. Tego typu projektow, w duzej czesci
realizowanych z Programu Infrastruktura
i Srodowisko (PO 1i$), najczesciej dotycza
kontrole prowadzone przez Prezesa Urze-
du Zaméwien Publicznych. Z 294 kontroli,

FOT. ARCHIWUM KANCELARII BARYLSKI, OLSZEWSKI, BRZOZOWSKI
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jakie Urzad przeprowadzit w 2009 r., 177
dotyczyto zamdéwien wspotfinansowanych
ze $rodkéw UE, a az 32% z nich (56 za-
moéwien) to byty projekty wtasnie z PO IiS.
Warto zwréci¢ uwage, ze w przypadku
najwiekszych projektéw, ktére sprawdzane
sg przez UZP obligatoryjnie, najmniej byto
istotnych nieprawidfowosci.

Efekt ozywienia rynku

Modyfikacja zasady zwrotu wadium réwniez
wpisuje sie¢ w dziatania antykryzysowe. We
wczesniejszej wersji pzp zamawiajgcy zwra-
cat wadium wykonawcom dopiero po za-
warciu umowy w sprawie przedmiotowego
zamdéwienia publicznego. Obecnie (art. 46
ust. 1 pzp) zamawiajacy zwraca wadium

'AGNIESZKA LUKASZEWSKA-WOJNAROWSKA,

dyrektor Departamentu Rozwoju Regionalnego Polskiej Agenciji

Informacji i Inwestycji Zagranicznych SA:

Realizujac Program Promocji Gospodarczej Polski Wschodniej, nie prowadzimy przetargéw zwia-
zanych z budowa infrastruktury. Jest to tzw. migkki projekt, w ktérym przewazajg zamoéwienia
nieprzekraczajace kwoty okreslonej w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy
pzp. Majac jednak doswiadczenia i z takimi postepowaniami, kazdag mozliwos¢ przyspieszenia
procedury przetargowej przyjmujemy z zadowoleniem.

Widzimy natomiast, ze praktycznie niewielkie s3 mozliwosci skrocenia procedury, a prowadzenie
zamowien trwa wiele miesigcy. Sa zaméwienia, do ktérych terminy wskazane w ustawie sa zbyt
dtugie — w naszym przypadku - s3 to przetargi na przygotowanie targéw i wystaw migdzynarodo-
wych. Sama ustawa utrudnia zycie i jej przepisy sa mato elastyczne. Szczegélnie jesli chodzi o czas.
Oczywiscie nie nalezy zapominac o tym, ze do jej stosowania zobowigzane sa podmioty publiczne
lub dysponujace srodkami publicznymi. Szczegdlnie musza one stosowac zasady przejrzystosci
i dziatania w granicach prawa.

Widzimy jednak ogromne réznice pomiedzy np. postepami w procesach inwestycyjnych finanso-
wanych ze srodkéw prywatnych i podobnych proceséw finansowanych ze srodkéw publicznych.
A przeciez zaréwno podmiotom prywatnym, jak i publicznym zalezy na tym, zeby otrzymac produkt
jak najlepszej jakosci za mozliwie najnizsza cene.

wykonawcom (z wyjatkiem tego, ktdéry wy-
graf postepowanie) niezwtocznie po wyborze
oferty lub uniewaznieniu postepowania. Je-
zeli po ostatecznym rozstrzygnieciu (po roz-
patrzeniu odwotan) za najkorzystniejsza
uznana zostanie oferta ztozona przez wy-
konawce, ktéremu wczesniej zwrécono wa-
dium, musi on wnie$¢ wadium w terminie
okre$lonym przez zamawiajgcego. Sg to
korzystne zmiany, bo wczesniejsze uwolnie-
nie wadiéw korzystnie wptywa na kondycje
ekonomiczng wykonawcoéw i dynamizuje
rynek zamdwien publicznych. Hipotetycz-
nie przepis ten moze jednak sprawic¢ ktopot
w sytuacji, w ktérej od podpisania umowy
uchyli sie zwyciezca przetargu (zamawiaja-
cy zatrzymuije jego wadium), a potem takze
kolejny wykonawca z najwigkszg liczba uzy-
skanych punktéw (zamawiajgcy zwrécit mu
wczesniej wadium). W takiej sytuacji zama-
wiajacy nie bedzie miat mozliwosci ewentu-
alnego ukarania drugiego wykonawcy, gdyby
rowniez on nie chciat podpisa¢ umowy.

Kosztowna skarga

Nie wszystkie zmiany, cho¢ cel ich wprowa-
dzenia byt szczytny, zbierajg pochwaty. Me-
cenas Leszek Kot krytycznie ocenia zmiane
wysokosci wpisu od skargi na orzeczenie
Krajowej Izby Odwotawczej przy Prezesie
Urzedu Zamoéwien Publicznych. Ustale-
nie go w wysokosci pieciokrotnosci wpisu
whniesionego od odwotania w sprawie, ktd-
rej dotyczy skarga, badz w wysokosci 5%
wartosci przedmiotu zamdwienia w prak-
tyce doprowadzi do wyeliminowania skar-
gi do sadu jako $rodka ochrony prawne;.
Bioragc pod uwageg, jak wiele skarg na orze-
czenia KIO byto uwzglednianych przed no-
welizacja, ustawodawca, ustalajgc wpis
na tak wysokim poziomie, chciat zniecheci¢
wykonawcéw do sktadania skarg. Teraz po-
stepowania przebiegajg szybciej, ale niejed-
nokrotnie cierpi na tym ich jako$¢ — uwaza
prawnik z kancelarii Barylski Olszewski
Brzozowski. Pozostawienie odwotania jako
jedynego realnego $rodka ochrony prawnej

RYS. KRZYSZTOF URBANOWICZ/SMARTLINK

wykonawcow, z uwagi ha ograniczong moz-
liwos¢ korzystania ze skargi (wygérowany
wpis), nie jest, jego zdaniem, korzystne dla
rynku zamowien publicznych.

Co zmieni¢ w sposobie
dziafania
Jakie wnioski powinni wyciggna¢ ci, kté-
rzy z ustawg PZP majg do czynienia na co
dzien? Aby wykorzysta¢ pozytywne zmiany
wynikajgce z nowelizacji, warto zmieni¢
niektére dotychczasowe przyzwyczajenia
— radzg eksperci. Wykonawcy, korzysta-
jac z szybszego zwrotu wadium, powinni
startowa¢ w wiekszej liczbie przetargow
i starac sie jak najszybciej zadawaé pyta-
nia zamawiajgcemu. Po zmianach dotycza-
cych wysokosci wpiséw od odwotania firmy
powinny sie dwa razy zastanowi¢, zanim
zdecydujg sie na postepowanie odwotaw-
cze. Moze ono sporo kosztowac. Z kolei in-
stytucje czy przedsiebiorstwa zamawiajace
powinny szybciej niz dotychczas odpowia-
da¢ na zadawane im pytania. Odpowiedz
powinna zosta¢ udzielona co najmniej 6
dni przed uptywem terminu skfadania
ofert. Czas ten moze zosta¢ skrécony do 4
dni przed uptywem terminu sktadania ofert
w wypadku przetargu ograniczonego oraz
negocjacji z ogtoszeniem. Zamawiajacy
moze odpowiedzie¢ na pytania najpdzniej
dwa 2 dni przed uptywem terminu sktada-
nia ofert wowczas, gdy warto$¢ udzielane-
go zamowienia publicznego jest mniejsza
od tzw. progéw unijnych. Zamawiajgcym
powinno jednak zaleze¢ na jak najwcze-
$niejszym udzielaniu wyjasnien — od tego
moze zaleze¢ jakos¢ ofert.

Krzysztof Orfowski
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race nad przysztym ksztattem poli-
Ptyki spojnosci sg scisle powigzane
ustaleniami dotyczacymi perspek-
tywy finansowej UE na lata 2014-2020.
Parlament Europejski bierze aktywny udziat
w tych pracach. W ramach Komisji Rozwoju
Regionalnego powoftali$my grupe roboczg nt.
przysztosci polityki spdjnosci, ktérej celem
jest wypracowanie stanowiska PE dotycza-
cego ksztattu polityki spéjnosci po 2013 r.
Parlament utworzyt tez komisje ds. wyzwan
politycznych, ktérej mam zaszczyt by¢ wi-
ceprzewodniczacym. Komisja pracuje m.in.
nad wypracowaniem priorytetéw politycz-
nych i budzetowych dla nowej perspektywy
finansowej UE 2014-2020.
Jaka bedzie polityka spéjnosci po 2013 r.?
Bedzie bardziej prorozwojowa, a mniej in-
strumentem pomocowym. Powinna sprzyja¢
rozwojowi catej Unii Europejskiej, a nie tylko
pomagac w nadrabianiu zalegtosci cywiliza-
cyjnych wybranych czesci UE. Jeszcze bar-
dziej preferowane beda te przedsiewziecia,
ktdre korzystnie wptyng na wzrost gospodar-
czy — od inwestycji w infrastrukture drogowa,
zaopatrzenie w wode, przez rozwdj zasobdw
ludzkich, innowacyjnos¢, po pomoc matym
i $rednim firmom. Pienigdze europejskie
wykorzystywane bedg wiec wieloptaszczy-
znowo — na budowe linii kolejowych czy re-
gulacje rzek, a takze na wsparcie gospodarki
opartej na wiedzy.
Nie znaczy to, ze w tej materii panuje catko-
wita zgoda. Niektoérzy politycy opowiadajg

Z Parlamentu Europejskiego

Polityka spdjnosci po 2013 r. powinna sprzyja¢ rozwojowi
catej Unii Europejskiej, a nie tylko pomagaé w nadrabianiu
zalegtosci cywilizacyjnych wybranych czesci UE.

W strone

polityki spojnosci

sie za demontazem obecnej polityki spdj-
nosci poprzez m.in. wytaczenie z niej Eu-
ropejskiego Funduszu Spotecznego. Gdyby
do tego doszto, to pozbawimy sie instrumen-
tu, ktéry finansuje m.in. walke z bezrobo-
ciem, rozwdj zasobow ludzkich, integracje
spoteczng czy walke z wykluczeniami, np.
informatycznym. To bardzo niebezpieczny
trend i gdyby zwyciezyt, zubozytby przysztag
polityke spdjnosci.

Szczegdtowo analizujemy strategie ,Eu-
ropa 2020", ktéra ma by¢ nastepczynia
obecnej Strategii Lizbonskiej. Dokument
ten ma za zadanie okresli¢, w jaki sposob
UE bedzie sie koncentrowac na umocnieniu
trendéw prowadzacych do wyjscia z kryzy-
su i zapobiezeniu podobnemu kryzysowi
w przysztosci. Wyszczegdlniono trzy najwaz-
niejsze czynniki wzrostu: inteligentny wzrost
(zwigkszenie roli wiedzy, innowacji, edukacji
i spofeczenstwa cyfrowego); zrownowazony
wzrost (produkcja efektywniej wykorzystuja-
ca zasoby przy jednoczesnym zwiekszeniu
konkurencyjnosci) oraz wzrost sprzyjajacy
wigczeniu spotecznemu (zwigkszenie aktyw-
nosci zawodowej, podnoszenie kwalifikacji
i walka z ubdstwem).

Przy tej okazji nie sposéb unikna¢ dyskusji
nad okresleniem tych zdan, ktére wykony-
wane bedg w ramach wspdélnego budzetu,
a tymi, ktore finansowane bedg z budzetéw
narodowych. Z doSwiadczen z obecng Stra-
tegia Lizboniskg wynika, ze podziat ten jest
niejasny. Poczatkowo cele wyznaczone w Li-

zbonie miaty by¢ finansowane z budzetow
narodowych. W praktyce byfo jednak inaczej
i cze$¢ z nich wspomagana byta w ramach
polityki spdjnosci.
Wszystkim powinno zalezeé na tym, zeby
uzgodnienia dotyczace przysztosci polityki
spojnosci zapadty jak najszybciej po to, by
oczysci¢ przedpole do negocjacji nad wie-
loletnim budzetem UE na lata 2014-2020.
Przyszty rok bedzie kluczowy pod tym wzgle-
dem, a Polska bedzie miafa duzy wptyw
na tempo prac, gdyz w Il potowie 2011 r.
nasz kraj bedzie sprawowac prezydencje
w Unii Europejskiej — pierwsza w swojej hi-
storii, a w dodatku przypadajacg na tak waz-
ny okres w harmonogramie prac nad budze-
tem. Zeby caty plan sie powicdt, w przysztym
roku powinny zapas¢ najwazniejsze decyzje
w sprawie wielkosci budzetu i podziatu
na poszczegélne dziaty. Gdyby to sie udato,
w 2012 r. bedzie czas na przygotowanie nie-
zbednych rozporzadzen, by od 2013 r. da¢
czas panstwom cztonkowskim na wypra-
cowanie wtasnych dokumentéw wraz z in-
strumentarium. Przy takim harmonogramie
w 2014 r. moglibySmy wdrazac¢ programy
i realizowac konkretne przedsiewziecia.
Jan Olbrycht
Poset do Parlamentu Europejskiego,
wiceprzewodniczacy komisji ds. wyzwan
politycznych (SURE), zajmujacej sie
m.in. wypracowaniem priorytetow
politycznych i budzetowych nowej
perspektywy finansowej UE.

Pienigdze europejskie wykorzystywane beda wieloptaszczyznowo

— na budowe linii kolejowych czy regulacje rzek,

a takze na wsparcie gospodarki opartej na wiedzy.
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B Centralny Punkt

Informacyjny

Punkt Informacyjny

Ministerstwa Rozwoju Regionalnego
ul. Krucza 38/42, 00-512 Warszawa
tel.: 22 626 06 32; 22 626 06 33
fax: 22 745 05 45

e-mail: punktinformacyjny@cpe.gov.pl
www.funduszeeuropejskie.gov.pl

B Dolnoslgskie

Gtowny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Dolnoslaskiego

ul. Mazowiecka 17, 50-412 Wroctaw
infolinia 801 700 008

tel.: 71 776 95 01; 71 776 96 51
fax: 71 776 98 41

e-mail: pife@dolnyslask.pl
www.fundusze.dolnyslask.pl

B Kujawsko-pomorskie

Gtéwny Punkt Informacyjny

Funduszy Europejskich

Urzad Marszatkowski

Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego

pl. Teatralny 2, 87-100 Torun

tel.: 56 621 83 41, 56 621 84 09

fax: 56 621 84 93

e-mail: ue.informacja@kujawsko-pomorskie.pl
www.fundusze.kujawsko-pomorskie.pl

B Lubelskie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

ul. Stefczyka 3B, 20-151 Lublin
tel.: 81 441 68 64

fax: 81 441 68 65, 81 441 67 40
e-mail: rpo@lubelskie.pl
www.lubelskie.pl

B Lubuskie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

przy Urzedzie Marszatkowskim

w Zielonej Gorze

ul. Podgérna 7, 65-057 Zielona Géra
tel.: 68 456 54 54

fax: 68 456 54 80

e-mail: infoue@Iubuskie.pl
www.lubuskie.pl

m todzkie

Gtéwny Punkt Informacyjny

przy Urzedzie Marszatkowskim

ul. Roosevelta 15, 90-056 t6dz

tel.: 42 663 31 07, 42 663 34 05
fax: 42 663 30 94

e-mail: punktinformacyjny@lodzkie.pl
www.lodzkie.pl

B Matopolskie

Gtowny Punkt Informacyjny
Centrum Informacyjne

Fundusze Europejskie w Matopolsce
Urzad Marszatkowski
Wojewédztwa Matopolskiego

ul. Wielicka 72, 30-552 Krakéw
tel.: 12299 07 40

fax: 12 299 07 41

e-mail: fem@umwm.pl
www.fundusze.malopolska.pl/fem

B Mazowieckie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Mazowiecka Jednostka Wdrazania
Programéw Unijnych

ul. Jagiellonska 74, 03-301 Warszawa
infolinia: 801 101 101

tel.: 22 542 20 00

e-mail: punkt_kontaktowy@mazowia.eu
WWW.mazowia.eu

H Opolskie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

ul. Piastowska 14 — Ostrowek
45-082 Opole

tel.: 77 541 62 00

fax: 77 541 62 43

e-mail: info@opole.pl
www.opolskie.pl

B Podkarpackie

Gtowny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

ul. Ceplinskiego 4, 35-032 Rzeszéw
tel.: 17 747 64 15

fax: 17 747 64 83

e-mail: gpi@podkarpackie.pl
www.si.podkarpackie.pl

m Podlaskie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

ul. Kard. St. Wyszynskiego 1
15-888 Biatystok

tel.: 85749 75 16, 85 749 75 99
fax: 85749 74 74
www.gpi.wrotapodlasia.pl

B Pomorskie
Gtéwny Punkt Informacyjny
przy Urzedzie Marszatkowskim
Wojewddztwa Pomorskiego
ul. Augustynskiego 2, 80-819 Gdansk
tel.: 58 326 81 47, 58 326 81 48,
58 326 81 52
fax: 58 326 81 34
e-mail: punktinformacyjny@woj-pomorskie.pl,
www. pomorskiewunii.pl

PUNKT
INFORMACYJNY

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI

m Slgskie

Regionalny Punkt Informacyjny

Funduszy Europejskich

ul. Dabrowskiego 23, 40-037 Katowice
tel.: 32 774 01 72

fax: 32 774 01 35

e-mail: punktinformacyjny@silesia-region.pl
www.rpo.silesia-region.pl

B Swiegtokrzyskie

Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Swietokrzyskiego
ul. éw. Leonarda 1, 25-311 Kielce
tel.: 41 343 22 95

fax: 41 342 10 36

e-mail: gpi@sejmik.kielce.pl
www.rpo-$wietokrzyskie.pl

B Warminsko-mazurskie
Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

ul. Kosciuszki 83, 10-950 Olsztyn
tel: 89 521 93 85, 89 521 93 86
fax: 89 521 96 09

e-mail: gpiolsztyn@warmia.mazury.pl
WWW.rpo.warmia.mazury.pl

B Wielkopolskie

Gtéwny Punkt Informacyjny

Funduszy Europejskich

Urzad Marszatkowski

WojewddztwaWielkopolskiego

ul. Szyperska 14, 61-754 Poznan

tel.: 61 626 61 92, 61 626 61 93,

e-mail: info.wrpo@wielkopolskie.pl
info.fe@wielkopolskie.pl

www.wrpo.wielkopolskie.pl

B Zachodniopomorskie
Gtéwny Punkt Informacyjny
Funduszy Europejskich

Urzad Marszatkowski

Wojewédztwa Zachodniopomorskiego
ul. Starzynskiego 3/4, 70-506 Szczecin
Infolinia: 800 345 534

tel.: 91 425 36 49

fax: 91 488 10 15

e-mail: gpi@wzp.pl

WWW.rpo.wzp.pl

Petna lista punktéw informacyjnych na

www.fundusze

.gov.pl




W numerze

.Fundusze na zdrowie

2

10

14

16

18

Mozemy leczy¢ wiecej
pacjentéow
Rozmowa z Matgorzatg Kofodziej-Sarng

Zastrzyk z Unii

Dzieki inwestycjom finansowanym z PO 1i$
mozemy czu¢ sie bezpieczniegj

Innowacje kontra choroby
Program Innowacyjna Gospodarka stworzyt
szansg rowniez firmom dziatajacym

w sektorze ochrony zdrowia. Opracowujg
skuteczne metody leczenia ciezkich
schorzen i receptury nowych lekéw

Pacjent w sieci

Juz niedtugo pacjent wchodzac na swoje
konto, bedzie mégt zobaczy¢ wyniki
badan czy $ciggnac cyfrowa wersje zdjecia
rentgenowskiego

Regionalne modernizacje
Projekty realizowane w ramach RPO

w wojewddztwie $laskim, mazowieckim
i lubuskim

Pozytywny mechanizm:
zbadaj sie

Partnerskie projekty medyczne
w ramach EWT

Sasiedzkie dziatania

Mechanizmy Finansowe- finansowanie
przedsiewzie¢ w zakresie opieki zdrowotnej
i opieki nad dzieckiem (priorytet 2.5)

Szkolenia i medycyna
Pielegniarki, lekarze, ratownicy i inny
personel medyczny mogg podnosié¢ swoje
kompetencje zawodowe. Mozliwos$¢ takg
daje im Program Kapitat Ludzki

Dziatania informacyjno-
-promocyjne

22

24

26

28

29

Fundusze blizej ludzi

Czy mozliwos$¢ skorzystania ze Srodkéw

na informowanie o Funduszach Europejskich
jest dla organizacji atrakcyjna?

Opinie koordynatoréw projektéw

Strzat w dziesiatke

Jak zrodzit sie pomyst, by podczas piknikéw
radiowej Jedynki promowac fundusze Unii
Europejskiej

Oswoi¢ fundusze
Jak regiony chwalg sie swoimi osiggnieciami

Zycie zaczyna si¢

po piecédziesiagtce

,Piecdziesiat plusow, czyli jak znalez¢
prace po piec¢dziesigtce z pomoca funduszy
unijnych”

Dowiedz sie wiecej
0 dziatalnosci ogdlnopolskiej sieci Punktow
Informacyjnych Funduszy Europejskich (PIFE)

Zmiany w PZP

30

Sprawniej w zamdwieniach
Zmieniajg sie regulacje istotne zaréwno
dla zamawiajacych, jak i ubiegajacych sie
0 zamoOwienia

Z Parlamentu Europejskiego

32

W strone polityki spojnosci
Felieton Jana Olbrychta

Na oktadce: Lubuski O$rodek Neurochirurgii

i Neurotraumatologii w Zielonej Gérze ukorczony
i wyposazony dzieki Funduszom Europejskim
Fot. archiwum UMWL
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