Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez .Mini.ster.stwq FundU§Zy
dla Rozwoju Spotecznego _ Polska Unig Europejskg i Polityki Regionalnej

Zatacznik do uchwaty numer 78 Komitetu Monitorujacego Program
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027 z dnia
25 kwietnia 2024 roku.

Roczny Plan Dziatania na rok: 2024
Tytut lub zakres projektu: Dostepna stomatologia
Wersja fiszki: 1

Numer i data uchwaty Komitetu Monitorujacego: uchwata nr 78 z dnia
25 kwietnia 2024 r.

Informacje o instytucji opracowujacej fiszke
Instytucja: Instytucja Zarzadzajgca FERS

Dane kontaktowe osoby (0os6b) do kontaktéw roboczych: Wojciech
Wroblewski, adres e-mail: Wojciech.Wroblewski@mfipr.gov.pl, nr telefonu:
22 273 80 04

Fiszka projektu wybieranego w sposob niekonkurencyjny

Podstawowe informacje o projekcie

Numer i nazwa Priorytetu: Priorytet: III. Dostepnosc¢ i ustugi dla os6b z

niepetnosprawnosciami
Numer i nazwa dziatania FERS: 3.3 Systemowa poprawa dostepnosci
Cel szczeg6towy, w ramach ktorego projekt bedzie realizowany

Cel szczegdtowy h) wspieranie aktywnego wigczenia spotecznego w celu

promowania réwnosci szans, niedyskryminacji i aktywnego uczestnictwa,
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oraz zwiekszanie szans zatrudnienia, w szczegdlnosci grup w niekorzystnej

sytuacji.

Typ projektu FERS: Systemowe wsparcie dostepnosci w wybranych

sektorach.

Podmiot, ktory bedzie wnioskodawcq: Panstwowy Fundusz Rehabilitacji

Osob Niepetnosprawnych

Cel i opis projektu (w tym uzasadnienie realizacji i

planowana trwatosc¢)

Gtéwnym celem projektu jest zwiekszenie dostepnosci ustug
stomatologicznych dla pacjentdw i pacjentek z niepetnosprawnosciami oraz

szczegolnymi potrzebami.

Osoby ze szczegdlnymi potrzebami, w tym z réznego typu
niepetnosprawnosciami borykaja sie z trudnosciami w dostepie do ustug
stomatologicznych. Jednoczesnie zwtaszcza osoby z niepetnosprawnoscig
intelektualng i osoby z chorobami centralnego uktadu nerwowego, w
szczegolnosci w sytuacji wspétwystepowania u nich przewlektej choroby
ogdlnoustrojowej oraz niepetnosprawnosci sprzezonych wymagajaq
niejednokrotnie szczegdlnego podejscia w toku diagnostyki i leczenia
stomatologicznego. Jak pokazujg dane zaréwno krajowe, jak i zagraniczne
(patrz prof. Karolina Gerreth, Leczenie stomatologiczne pacjentéw
niepetnosprawnych i przewlekle chorych - diagnostyka i terapia,
https://www.nstomatologia.pl/wp-content/uploads/2015/07/ns 2015 059-
064.pdf) u oséb tych wielokrotnie czesciej niz u 0oséb zdrowych wystepujq

powazne problemy z uzebieniem. Personel medyczny napotyka zas
niejednokrotnie na duze trudnosci w leczeniu ze wzgledu na utrudnienia w
komunikacji z pacjentem, mozliwe odruchy bezwarunkowe, problemy
pacjentow z dtugotrwatym utrzymaniem pozycji itp. Osoby pracujace w
gabinetach stomatologicznych czesto nie majg wystarczajacego

przygotowania do pracy z osobami, u ktérych wystepujg wspomniane
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schorzenia, cho¢ warto odnotowad, Zze na niektérych uczelniach ksztatci sie
stomatologdéw w zakresie obstugi pacjentow i pacjentek ze szczegdlnymi
potrzebami, co jednak nie oznacza, ze wszyscy absolwenci i absolwentki

takie ustugi sq gotowi $Swiadczyc.

Problemem jest takze brak dostepnosci architektonicznej placéwek oraz ich
niewystarczajace lub nieadekwatne wyposazenie w urzgdzenia wspierajgce
osoby ze szczegdlnymi potrzebami. Bariery architektoniczne pojawiajg sie
juz na wejsciu do lokalu (schody, krawezniki), w ciggach komunikacyjnych
(waskie przejscia, brak oznaczen), w toalecie, na recepcji i w samym
gabinecie (np. brak petli indukcyjnych, brak mozliwosci przesadzenia

pacjenta z wozka na fotel stomatologiczny).

W rezultacie pacjenci i pacjentki z niepetnosprawnosciami i szczegdélnymi
potrzebami czesto spotykajq sie z odmowg leczenia w danym gabinecie, co
powoduje koniecznos¢ odbywania niekiedy dalekich podrézy w
poszukiwaniu miejsc, gdzie bedzie mozliwe skorzystanie z leczenia
stomatologicznego. Praktyka pokazuje, ze problemem jest rowniez brak
standardow dotyczacych obstugi pacjentdéw i pacjentek z réznymi rodzajami

niepetnosprawnosci.

Z badan przeprowadzonych w drugiej potowie 2018 r. na zlecenie Rzecznika
Praw Obywatelskich wsrdod pacjentdow i pacjentek oraz lekarzy oraz lekarek i
lekarzy oraz lekarek dentystow (Dostepnos$c¢ ustug opieki zdrowotnej dla
0sOb z niepetnosprawnosciami — analiza i zalecenia raport opublikowany w
2020 roku) wynika, ze pacjenci i pacjentki napotykajq problemy juz na
etapie rejestracji, a nastepnie w trakcie wizyt. Problemem okazuje sie brak
podmiotowego podejscia do pacjentow i pacjentek, brak elementarnej
wiedzy w zakresie komunikacji, niedostosowanie sprzetu do potrzeb
pacjentow i pacjentek ze szczegdlnymi potrzebami. Na problemy zwigzane
z trudnosciami w komunikacji z tg grupg pacjentéw i pacjentek oraz brak
odpowiedniego wyposazenia zwracajg uwage takze lekarze i lekarki. W

podsumowaniu raportu znalazta sie rekomendacja dotyczaca wypracowania
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standardow dostepnosci oraz zapewnienia personelowi placéwek dostepu

do szkolen dotyczacych leczenia i obstugi oséb ze szczegdlnymi potrzebami.

Obszar stomatologii nie byt dotychczas objety wsparciem EFS w ramach
zwiekszania dostepnosci systemu ochrony zdrowia (wsparcie tego typu w

ramach POWER byto ograniczone do szpitali i POZ).

Planowany zakres wsparcia w ramach projektu obejmie wypracowanie
standardu dostepnosci dla gabinetéw i Swiadczen stomatologicznych,
przeprowadzenie pilotazu wdrazania wypracowanego standardu w
wybranych placéwkach wraz z zapewnieniem szkolen dla personelu
medycznego oraz wspierajacego z zakresu postepowania z pacjentami i
pacjentkami z niepetnosprawnoscia i szczegdlnymi potrzebami. Ponadto
projekt zaktada otwarte szkolenia stuzace wdrozeniu wypracowanego
standardu i upowszechnienie standardu w srodowisku stomatologéw oraz

Ssrodowisku 0sdb z niepetnosprawnosciami.

Spodziewany efekt projektu to wypracowany standard wdrozony testowo w
32 wybranych placéwkach, rekomendacje zmian w ksztatceniu kadr

stomatologicznych, a dla pacjentéw i pacjentek ze szczegdlnymi potrzebami
mapa dostepnej stomatologii na terenie Polski ze szczegbtowg informacjq o
ofercie wspartych podmiotéw. Efekty projektu bedg stanowié baze dalszego

zwiekszania dostepnosci w obszarze stomatologii.

Wypracowany standard stanowi¢ bedzie rozwigzanie o znacznym potencjale
trwatosci dzieki jego upowszechnieniu, poprzez dostepnosc¢ w internecie
oraz dzieki szkoleniom. Trwatym efektem projektu bedg takze dostepne

gabinety, ktdére uzyskajg wsparcie grantowe.

Grupe docelowg projektu stanowic¢ bedzie personel medyczny i
niemedyczny pracujgcy w gabinetach stomatologicznych, a takze studenci i

studentki uczelni na kierunkach o profilu stomatologicznym.

Projekt wypetnia zasady réwnosci szans i niedyskryminacji (w tym
dostepnosci dla 0osdb z niepetnosprawnosciami) wskazane w podrozdziale

9.1 Umowy Partnerstwa na lata 2021-2027.
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Uzasadnienie wyboru projektu w sposéb
niekonkurencyjny oraz wyboru podmiotu, ktory bedzie

whnioskodawca

Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych (PFRON) jest
instytucjq wtasciwg do realizacji projektu ze wzgledu na cele statutowe,
usytuowanie systemowe oraz doswiadczenie w zakresie realizacji projektéw
grantowych i znajomos¢ problemow osdéb z niepetnosprawnosciami

i szczegdlnymi potrzebami. PFRON jest panstwowym funduszem celowym,
posiadajgcym osobowos$¢ prawng, dziatajgcym na podstawie ustawy z dnia
27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
0sOb niepetnosprawnych. Misjg Funduszu jest utatwianie osobom

Z niepetnosprawnosciami petnego uczestnictwa w zyciu zawodowym

i spotecznym. PFRON posiada duze doswiadczenie w zakresie realizowania
zadan zwigzanych z zapewnianiem dostepnosci osobom ze szczegdlnymi
potrzebami w ramach ustawy o zapewnianiu dostepnosci osobom ze
szczegolnymi potrzebami.

PFRON posiada bogate doswiadczenie w zarzadzaniu srodkami funduszy
europejskich. W ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdéj
2014-2020 PFRON zrealizowat 13 projektow majacych na celu poprawe
dostepnosci oraz aktywizacje zawodowgq i spoteczng oséb z

niepetnosprawnosciami, w 10 z nich bedac liderem.

Jednoczes$nie PFRON realizuje szereg innych dziatan zwigzanych z szeroko
rozumianym wsparciem o0séb ze szczegdlnymi potrzebami, w tym 19

programow Rady Nadzorczej PFRON.
Dzieki realizacji powyzszych przedsiewzie¢ Panstwowy Fundusz Rehabilitacji
Oso6b Niepetnosprawnych posiada profesjonalne zaplecze gwarantujgce

sprawne wdrozenie projektu oraz ptynna realizacje zadan.
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Glowne zadania przewidziane do realizacji w projekcie, ze
wskazaniem (o ile dotyczy): grup docelowych,
planowanych terminow realizacji zadan oraz
szacunkowych kosztow ich realizacji (w tym jako %

budzetu projektu (kosztow bezposrednich))

Zadanie 1 - Opracowanie standardu dostepnosci dla gabinetow

i Swiadczenia ustug stomatologicznych.
Budzet zadania: 7,2% budzetu projektu
Termin realizacji: IX 2024 - IV.2027

Projekt zaktada opracowanie standardu dostepnosci dla gabinetéw
stomatologicznych, spdjnego ze standardami dostepnosci opracowanymi
w MZ (Dostepny POZ, Dostepny szpital). Standard bedzie dotyczyt
dostepnosci architektonicznej, cyfrowej i informacyjno-komunikacyjnej
gabinetu stomatologicznego, m.in. wyposazenia gabinetu pod katem
potrzeb 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami, w tym majacych trudnosci w
komunikowaniu sie i poruszaniu, kompetencji personelu medycznego i

niemedycznego.

Po zakonczeniu zadania 2 zespdt ekspercki projektu zbierze wnioski z
przeprowadzonego pilotazu. Przygotowany zostanie raport z testowania
standardu. Na podstawie wynikéw testowania i przeprowadzonej oceny,
zespot ekspercki zweryfikuje zatozenia standardu oraz opracuje jego
ostateczng wersje. Ostateczna wersja standardu przygotowana zostanie w
formie publikacji elektronicznej z zachowaniem wymagan dotyczacych

dostepnosci dokumentéw cyfrowych.
Etapy:

1. Analiza dotychczas opracowanych wytycznych MZ (Dostepny POZ,
Dostepny szpital) i opracowanie na tej podstawie schematu standardu

dostepnej ustugi stomatologicznej. Dogtebna analiza istniejgcych
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wytycznych pozwoli wskazad, jakie elementy powinny zosta¢ dodane

lub uwypuklone.

2. Przeprowadzenie badania wsréd kadry gabinetow stomatologicznych
oraz organizacji zajmujacych sie OzN. Badanie pozwoli na
aktualizacje informacji na temat stanu dostepnosci gabinetéw
stomatologicznych, gtdwnych problemow zwigzanych z obstugg oséb
Z niepetnosprawnosciami po stronie personelu tych gabinetéw oraz
problemdw i potrzeb pacjentdéw i pacjentek z niepetnosprawnosciami
w zakresie obstugi w gabinetach stomatologicznych. Postuzy tez
identyfikacji juz stosowanych dobrych praktyk. W badaniu
zastosowane zostang metody jakosciowe i iloSciowe. Ponadto
nawigzana zostanie wspétpraca z Ministerstwem Zdrowia i
Narodowym Funduszem Zdrowia stuzgca okresleniu oczekiwanych i

mozliwych zapiséw planowanego standardu.

3. Opracowanie standardu. Na podstawie analizy ww. wytycznych MZ
oraz wynikow badan i literatury zespdt ekspercki opracuje projekt

standardu.

4. Przeprowadzenie konsultacji spotecznych w formie warsztatowej
i z wykorzystaniem Internetu. Do udziatu w konsultacjach zaproszone
zostanie Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz Zdrowia,
srodowisko stomatologdw i organizacji ich zrzeszajacych, sSrodowisko
akademickie (uczelnie medyczne), a takze $srodowisko oséb z
niepetnosprawnosciami. Wyniki konsultacji zostang uwzglednione w

wersji przygotowanej standardu do testowania.
5. Przygotowanie raportu z testowania standardu.

6. Przygotowanie ostatecznej wersji standardu oraz opisow dobrych

praktyk z jego zakresu.
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Zadanie 2 - Pilotaz wdrazania Standardu - granty dla

podmiotéow swiadczacych ustugi stomatologiczne.
Budzet zadania: 77,8% budzetu projektu
Termin realizacji: VII 2025 -1 2027

W ramach zadania przygotowana zostanie dokumentacja do otwartego
naboru podmiotéw, ktére uzyskajg granty na pilotazowe wdrozenie
standardu. Lider stworzy punkt kontaktowy, ktéry pozwoli na staty kontakt
zainteresowanych z zespotem projektowym. Partnerzy beda zaangazowani

w dziatania informacyjne skierowane do przysztych grantobiorcéw.

Granty bedq skierowane do podmiotéw Swiadczacych ustugi
stomatologiczne, ktére realizujg Swiadczenia finansowane przez Narodowy
Fundusz Zdrowia (na dzien ubiegania sie o grant; zaréwno duze
specjalistyczne kliniki przy uczelniach medycznych, jak i mniejsze
gabinety). W ramach projektu wsparcie uzyskajg 32 podmioty swiadczace

ustugi stomatologiczne.

Kryteria wyboru grantobiorcow bedg stuzyty uzyskaniu mozliwie
rownomiernego roztozenia grantdw w catym kraju tak, by ograniczy¢
koniecznos$¢ dalekich dojazdow do dostepnego gabinetu stomatologicznego;
zostanie takze uwzgledniona liczba mieszkancéw oraz skomunikowanie
miejscowosci, w ktorej dziata gabinet z innymi miejscowosciami w regionie.
Przy wyborze grantobiorcow zostang zastosowane réwniez kryteria
jakosciowe, takie jak doswiadczenie w zakresie $wiadczenia ustug dla oséb
z niepetnosprawnosciami, kompleksowos$¢ proponowanych do
wprowadzenia w ramach grantu rozwigzan, liczba oséb, ktore zostang

skierowane na szkolenia w zakresie dostepnosci w ramach projektu.

W ramach przedsiewzie¢ grantowych mozliwe bedzie sfinansowanie
dostosowan zgodnych z opracowanymi w ramach zadania standardami,

w tym:
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— wyposazenie gabinetu w urzadzenia i sprzet niezbedne
do prowadzenia wtasciwej opieki stomatologicznej osdb ze

szczegolnymi potrzebami, w tym z niepetnosprawnosciami;

— obstuge pacjentéw i pacjentek z wykorzystaniem Srodkéw

wspierajgcych komunikowanie sie;
— instalacje urzadzen do obstugi osdb stabostyszacych;

— zapewnienie dostepnosci strony internetowej oraz publikowanych

informacji;

— szkolenia z zakresu obstugi pacjentéw i pacjentek ze szczegolnymi

potrzebami, w tym z niepetnosprawnosciami;

— adaptacje i remonty pomieszczen/ budynkédw w celu zapewnienia

dostepnosci architektonicznej.

Srodki grantu beda pokrywaty do 100% wartosci przedsiewziecia.
Przewiduje sie, ze minimalna wartos¢ grantu wyniesie 100 000 z,

a maksymalna 500 000 zt, srednio 400 000 zt. Granty beda rozliczane w
oparciu o rzeczywiscie poniesione wydatki. Lider projektu bedzie
monitorowat dziatania realizowane przez grantobiorcow. Grantobiorcy bedq
mogli korzystac ze wsparcia doradczego ekspertédw i ekspertek lidera i

partnerow.

Wsparcie bedzie sSwiadczone dla podmiotéw niekwalifikujgcych sie jako

odbiorca pomocy publicznej lub w ramach pomocy de minimis.

W wyniku realizacji zadania powstanie mapa dostepnej stomatologii na

terenie Polski z szczegdtowgq informacjg o ofercie wspartych podmiotow.
Zadanie bedzie realizowane w pieciu etapach:
1. Przygotowanie i przeprowadzenie procedury naboru grantobiorcéw.

2. Przeprowadzenie audytéw wstepnych wszystkich przedsiewziec

grantowych.
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3. Szkolenia z zakresu opracowanego standardu dostepnosci dla kadry
kierowniczej i pracownikéw gabinetéw stomatologicznych objetych

wsparciem grantowym.
4. Realizacja pilotazowych wdrozen standardu.

5. Przeprowadzenie audytow koncowych, weryfikujgcych zapewnienie
dostepnosci zgodnie z przyjetym standardem i zatozeniami wnioskow

grantowych.

Zadanie 3 - Otwarte szkolenia z zakresu opracowanego

standardu i dziatania upowszechniajace standard.
Budzet zadania: 5,9% budzetu projektu
Termin realizacji: V 2027 - II 2028

W zadaniu 3 lider i partnerzy projektu przeprowadzg dziatania szkoleniowe
skierowane do 0sOb pracujacych w podmiotach swiadczacych ustugi
stomatologiczne, ktdre nie otrzymaty grantu w projekcie. W tym celu

zostang przygotowane niezbedne materiaty edukacyjne.

Przewiduje sie dotarcie z informacjg o standardzie i ze szkoleniami
niezbednymi do jego wdrozenia do szerokiego grona odbiorcéw. Zaktada sie
objecie wsparciem szkoleniowym ok. 500 osdéb pracujacych w gabinetach

stomatologicznych.

Uczestnicy bedg rekrutowani do projektu przez caty okres realizacji
zadania. Beda stosowane wytyczne w zakresie rownego traktowania i
niedyskryminacji. Przekazywane informacje beda formutowane w sposéb

prosty, zrozumiaty dla ich odbiorcow i odbiorczyn.
Proponowana forma wsparcia to:

e webinaria dotyczace zakresu standardu, umozliwiajgce udziat w
sposob mato kolidujacy z obowigzkami zawodowymi (online, ok. 2-3

godziny). Zaktadamy realizacje ok. 20 webinaridw;
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e szkolenia stacjonarne, realizowane w niewielkich grupach (do 20
osbb), warsztatowe. Zaktadamy realizacje do 20 szkolen,
nakierowanych na ksztattowanie kompetencji miekkich, niezbednych

W pracy z osobami ze szczegdlnymi potrzebami;

e dystrybucja standardu oraz przygotowanych na jego podstawie
prezentacji, materiatdw edukacyjnych i broszur informacyjnych drogq
elektroniczng do gabinetéw stomatologicznych, organizaciji
zrzeszajgcych stomatologoéw, uczelni medycznych oraz szkét
ksztatcgcych pomocniczy personel stomatologiczny, jak rowniez do
organizacji osob z niepetnosprawnosciami; przygotowane zostang

takze materiaty w tekscie fatwym do czytania i rozumienia (ETR).
Zadanie bedzie realizowane w trzech etapach:
1. Przygotowanie materiatow edukacyjnych.
2. Rekrutacja uczestnikow i realizacja szkolen.
3. Upowszechnienie standardu.
Zadanie 4 - Koszty posrednie

Budzet zadania: 9,1% budzetu projektu, liczone jako 10% kosztow

bezposrednich.

Czy projekt bedzie realizowany w partnerstwie?

Tak
Partnerami w projekcie bedq:

1. Ogodlnopolska organizacja/instytucja grupujaca lekarzy stomatologow.
Wyboér dokonany zostanie w sposdb konkurencyjny. Wstepnie
zidentyfikowano cztery takie instytucje. Wybor partnera sposréd
wskazanego typu instytucji wynika z potrzeby zapewnienia
maksymalnej wiarygodnos$ci wypracowanych rozwigzan w srodowisku
ich odbiorcow i przysztych uzytkownikéw oraz docierania do
$rodowiska z ofertg szkolen.
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Przewiduje sie, ze Partner 1 bedzie brat udziat we wszystkich
zadaniach projektu, ze szczegdlng rolg na etapie opracowywania
standardu (zadanie 1 etapy 3 i 6 i zadanie 3 etap 2),
przygotowywania zatozen do naboru grantobiorcéw (zadanie 2 etap
1), ocenie wnioskdw o powierzenie grantu (zadanie 2 etap 2),
prowadzenia szkolen z zakresu standardu (zadanie 2 etap 3 oraz
zadanie 3). Partner 1 bedzie takze odpowiedzialny za szerokie

dotarcie z ofertg projektu do grupy docelowej.

2. Ogdlnopolska organizacja reprezentujgca srodowiska osob z réznymi
rodzajami niepetnosprawnosci, majaca doswiadczenie w realizacji
dziatan dotyczacych dostepnosci dla osob z réoznymi rodzajami

niepetnosprawnosci, w tym dostepnosci ustug medycznych.

Partner 2 bedzie brat udziat w opracowywaniu standardu (zadanie 1
etapy 3 i 6), przygotowywaniu zatozen do naboru grantobiorcow
(zadanie 2 etap 1), ocenie wnioskow o powierzenie grantu (zadanie 2
etap 2), prowadzenia szkolen z zakresu standardu (zadanie 2 etap 3
oraz zadanie 3) oraz w przygotowaniu i dystrybucji materiatow
stuzgcych upowszechnieniu standardu w srodowiskach osdb z

niepetnosprawnosciami (zadanie 3).

Czy projekt bedzie projektem grantowym?

Tak
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Przewidywany termin ztozenia wniosku o dofinansowanie:
IT kwartat 2024 r.

Przewidywany okres realizacji projektu

1 wrzesnia 2024 r. do 28 lutego 2028 r.

Szacowany budzet projektu
Szacowana kwota wydatkow w projekcie w podziale na lata i ogdétem (PLN):
— w roku 2024: 300 000 zt
— w roku 2025: 1 450 000 zt
- w roku 2026: 14 900 000 zt
- wroku 2027: 2 900 000 zt
- w roku 2028: 337 000 zt
ogo6tem: 19 887 000 zt
Wymagany wkitad witasny beneficjenta (PLN): Nie
Poziom wymaganego wkfadu wtasnego: n/d

Szacowany wkiad UE (PLN): 16 410 752,40 zt (82,52%)

Cross-financing:
Tak

Wartos¢ cross-financingu nie przekroczy 15% wartosci projektu tzn.
2 983 050 zt.

Rodzaj planowanych wydatkéw w ramach cross-financingu:

Inwestycje realizowane przez grantobiorcOw na adaptacje i remonty

pomieszczen/ budynkéw, w ktérych znajdujg sie gabinety stomatologiczne.
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Zaktadane efekty projektu wyrazone wskaznikami

Wskazniki rezultatu

1. Liczba obszarow/sektorow dla ktérych wprowadzono zmiany prawa

lub standardy stuzace poprawie dostepnosci.
Wartosc docelowa dla projektu: 1
W podziale na (o ile dotyczy?):
— kobiety: n/d
- mezczyzn: n/d

2. Liczba podmiotow $Swiadczacych ustugi stomatologiczne zgodnie z

wypracowanym standardem.
Wartos¢ docelowa dla projektu: 32
W podziale na (o ile dotyczy?):
— kobiety: n/d
— mezczyzn: n/d
Wskazniki produktu

1. Liczba obiektéw dostosowanych do potrzeb oséb z

niepetnosprawnosciami

Wartos¢ docelowa dla projektu: 25

1 Rozbicie wartosci docelowych na pte¢ nie jest obowigzkowe - wypetniane
w zaleznosci od specyfiki wsparcia i samego projektu oraz
zidentyfikowanego problemu, ktéry projekt ma rozwigzac lub ztagodzié.

2 Rozbicie wartosci docelowych na ptec¢ nie jest obowigzkowe — wypetniane
w zaleznosci od specyfiki wsparcia i samego projektu oraz
zidentyfikowanego problemu, ktéry projekt ma rozwigzac lub ztagodzié.

14



7% Ministerstwo Funduszy

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez S B . S
E ho=p i i Polityki Regionalnej

dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unig Europejska

W podziale na (o ile dotyczy3):
— kobiety: n/d
— mezczyzn: n/d
2. Liczba osbb objetych szkoleniami w ramach projektu
Wartos$¢ docelowa dla projektu: 500
W podziale na (o ile dotyczy#):
— kobiety: n/d

— mezczyzn: n/d

Szczegotowe kryteria wyboru projektu
Kryteria dostepu

Nie dotyczy

Podpis osoby upowaznionej do podejmowania decyzji
w zakresie Rocznego Planu Dziatania
Miejscowos$¢, data: .......ccceeeenens :

Podpis osoby upowaznionej: .........cccceeeennee

Data zatwierdzenia fiszki w ramach Rocznego Planu Dziatania: .........cccccccvee.

(wypetnia Instytucja Zarzadzajgca FERS)

3 Rozbicie wartosci docelowych na ptec¢ nie jest obowigzkowe — wypetniane
w zaleznosci od specyfiki wsparcia i samego projektu oraz
zidentyfikowanego problemu, ktéry projekt ma rozwigzac lub ztagodzié.

4 Rozbicie wartosci docelowych na ptec nie jest obowigzkowe - wypetniane
w zaleznosci od specyfiki wsparcia i samego projektu oraz
zidentyfikowanego problemu, ktory projekt ma rozwigzac lub ztagodzic.
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