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[bookmark: _Toc496018044][bookmark: _Toc33096055]Wykaz skrótów
EFRR		Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego,
EFS		Europejski Fundusz Społeczny,
IZ RPO WZ	Instytucja Zarządzająca Regionalnym Programem Operacyjnym Województwa Zachodniopomorskiego 2014-2020,
KE		Komisja Europejska,
RPO WZ	Regionalny Program Operacyjny Województwa Zachodniopomorskiego 2014-2020,
SOOP	szczegółowy opis osi priorytetowych programu operacyjnego w rozumieniu art. 2 pkt 25 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020,
UE		Unia Europejska,
WE		Wspólnota Europejska.
[bookmark: _Toc33096056]Podstawy prawne 
1. [bookmark: _Toc525560194][bookmark: _Toc525560659]Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiające wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na Rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiające przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylające rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz.U.UE.L.2013.347.320 z dnia 20.12.2013 z późn. zm., w tym nowelizacja wprowadzona Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE, Euratom) 2018/1046 z dnia 18 lipca 2018 r. w sprawie zasad finansowych mających zastosowanie do budżetu ogólnego Unii, zmieniającym rozporządzenia (UE) nr 1296/2013, (UE) nr 1301/2013, (UE) nr 1303/2013, (UE) nr 1304/2013, (UE) nr 1309/2013, (UE) nr 1316/2013, (UE) nr 223/2014 i (UE) nr 283/2014 oraz decyzję nr 541/2014/UE, a także uchylającym rozporządzenie (UE, Euratom) nr 966/2012 (Dz.U.UE.L.2018.193.1 z dnia 30.07.2018 r.), zwane dalej rozporządzeniem ogólnym;
2. Ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2020 r., poz. 818 t.j.) zwana dalej ustawą wdrożeniową;
3. Wytyczne Ministerstwa Rozwoju w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020 z dnia 22 sierpnia 2019 r., zwane dalej Wytycznymi w zakresie kwalifikowalności wydatków.
[bookmark: _Toc33096057]Opis metodologii
[bookmark: _Toc33096058]1.1.	Założenia metodologii
Metodologia została oparta na przepisach rozporządzenia ogólnego oraz Wytycznych w zakresie kwalifikowalności wydatków, zgodnie z którymi w przypadku, gdy realizacja projektu prowadzi do powstania kosztów pośrednich, instytucja zarządzająca programem operacyjnym może określić w SOOP, w regulaminie konkursu lub w dokumentacji dotyczącej projektów zgłaszanych w trybie pozakonkursowym jeden z następujących sposobów ich obliczania według stawki ryczałtowej:
a) według stawki ryczałtowej w wysokości do 25% bezpośrednich wydatków kwalifikowalnych  projektu, pod warunkiem, że stosowana stawka jest obliczana na podstawie rzetelnej, sprawiedliwej i weryfikowalnej metody obliczeń opracowanej przez instytucję zarządzającą programem operacyjnym lub na podstawie metody stosowanej w ramach projektów finansowanych w całości z krajowych środków publicznych (bez udziału środków UE), której zastosowanie będzie możliwe w przypadku podobnego rodzaju projektów i beneficjentów finansowanych ze środków UE,
b) według stawki ryczałtowej w wysokości do 15% bezpośrednich kwalifikowalnych kosztów  związanych z zaangażowaniem personelu projektu – bez konieczności udokumentowania jej wyliczenia,  
c) według stawki ryczałtowej stosowanej do kwalifikowalnych kosztów bezpośrednich na podstawie istniejących metod i odpowiednich stawek stosowanych w innych dziedzinach  polityk UE w przypadku podobnego typu projektu i beneficjenta – pod warunkiem ich określenia w odpowiednich aktach delegowanych wydanych przez KE.
Ponadto zgodnie z Wytycznymi w zakresie kwalifikowalności wydatków, wyliczenia wydatków podlegających rozliczeniu na podstawie uproszczonych metod należy dokonać w oparciu o jedną z poniższych metod:
a) sprawiedliwą, rzetelną i możliwą do zweryfikowania kalkulację dokonaną:
i.	na podstawie danych statystycznych lub innych obiektywnych danych,
ii.	na podstawie zweryfikowanych danych historycznych beneficjentów, albo
iii.	w drodze zastosowania praktyki księgowej standardowo stosowanej przez danego beneficjenta,
b) zgodnie z zasadami wyliczania analogicznych stawek jednostkowych, kwot ryczałtowych lub stawek ryczałtowych stosowanych w ramach polityk UE i dotyczących analogicznych typów projektów i beneficjentów,
c) 	zgodnie z zasadami wyliczania analogicznych stawek jednostkowych, kwot ryczałtowych lub stawek ryczałtowych stosowanych w ramach systemów dotacji finansowanych w całości przez państwo członkowskie w przypadku podobnego rodzaju projektu i beneficjenta,
d) 	na podstawie stawek określonych w rozporządzeniu ogólnym lub w innych dokumentach odnoszących się do danego funduszu,
e) 	na podstawie metody wyliczania stawek określonej w dokumentach odnoszących się do danego funduszu.
Wydatki rozliczane uproszczoną metodą są traktowane jako wydatki poniesione. Nie ma obowiązku gromadzenia ani opisywania dokumentów księgowych w ramach projektu na potwierdzenie ich poniesienia. 
Weryfikacja wydatków zadeklarowanych według uproszczonych metod dokonywana jest w oparciu o faktyczny postęp realizacji projektu i osiągnięte wskaźniki. W przypadku stawek ryczałtowych polega na sprawdzeniu, czy beneficjent prawidłowo zastosował określoną wysokość stawki ryczałtowej wynikającą z umowy o dofinansowanie/decyzji o dofinasowaniu oraz czy prawidłowo wykazał kwotę wydatków będących podstawą wyliczenia stawek ryczałtowych.
Rozliczenie kosztów pośrednich następuje w oparciu o przedstawiane do rozliczenia wydatki będące podstawą wyliczenia stawek, zgodnie z zatwierdzonym budżetem projektu. 
Zgodnie z art. 67 ust 2a rozporządzenia ogólnego, w przypadku operacji lub projektów wyjętych spod reżimu stosowania zamówień publicznych, dla których wsparcie publiczne nie przekracza 100 000 EUR, dotacje i pomoc zwrotna przyjmują formę standardowych stawek jednostkowych, kwot ryczałtowych lub finansowania w oparciu o stawki ryczałtowe. Powyższe nie dotyczy operacji otrzymujących wsparcie w ramach pomocy państwa, które nie stanowi pomocy de minimis.
[bookmark: _Toc33096059]1.2.	Charakter inwestycji i źródło danych przyjęte do opracowania metodologii
Źródło danych wyliczenia stawki ryczałtowej kosztów pośrednich dla działania 11.1 (nabór nr RPZP.11.01.00-IZ.00-32-001/22) stanowią projekty dotychczas złożone 
i realizowane/zrealizowane w ramach naboru projektów pozakonkursowych dla 
działania 9.1 Infrastruktura zdrowia (nabór nr 09.01.00-IZ.00-32-001/17). Wskazane inwestycje były rodzajowo tożsame i dotyczyły infrastruktury zdrowia. Pod uwagę wzięto jedynie projekty pozakonkursowe z uwagi na fakt, że dotyczyły one wielomilionowych inwestycji o kompleksowym charakterze, które w znaczny sposób odbiegały skalą i tematyką[footnoteRef:1] od inwestycji finansowanych w trybie konkursowym (konkurs nr 09.01.00-IZ.00-32-001/16). [1:  Opieka długoterminowa oraz paliatywna i hospicyjna.] 

Dla ww. projektów wnioskodawca na etapie składania wniosku o dofinansowanie zobowiązany był do oszacowania wysokości kosztów pośrednich w oparciu o sprawiedliwą, rzetelną i możliwą do zweryfikowania kalkulację przeprowadzoną w drodze zastosowania praktyki księgowej standardowo przez siebie stosowanej. Koszty pośrednie podlegały rozliczeniu stawką ryczałtową, do ustalonego przez IZ RPO WZ limitu w wysokości stanowiącej łącznie nie więcej niż 2% kwalifikowalnych kosztów bezpośrednich. Poniżej przedstawione zostały dane dotyczące aktualnego udziału kosztów pośrednich w wydatkach kwalifikowalnych projektów dofiansowanych w ramach działania 9.1 (w trakcie realizacji projektów Zarząd Województwa Zachodniopomorskiego na podstawie wniosków beneficjentów wydawał zgody na zwiększenie kosztów kwalifikowalnych bezpośrednich, kwota kosztów pośrednich każdorazowo pozostawała bez zmian). Dane zostały przedstawione  w  Tabeli nr 1.

Tabela nr 1. 

Koszty pośrednie w ramach Działania 9.1

	Numer umowy
	Beneficjent
	Tytuł projektu
	Stawka ryczałtowa

	RPZP.09.01.00-32-0001/17-00
	Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Zdroje" w Szczecinie
	Poprawa efektywności i organizacji opieki nad dziećmi w województwie zachodniopomorskim poprzez wyposażenie w sprzęt i urządzenia medyczne SPSZOZ „Zdroje” w Szczecinie
	0,3399998821%

	RPZP.09.01.00-32-0002/17-00
	Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej w Gryficach
	Rozbudowa wraz z przebudową budynku szpitala SPZZOZ w Gryficach dla bloku
operacyjnego, oddziałów zabiegowych, ortopedyczno-urazowego i chirurgicznego,
apteki centralnej, sterylizatorni wraz z wyposażeniem
	0,0000000000%

	RPZP.09.01.00-32-0003/17-00
	Samodzielny Publiczny Wojewódzki Szpital Zespolony w Szczecinie
	Podniesienie jakości i dostępności usług medycznych SPWSZ w Szczecinie poprzez budowę budynku na potrzeby Oddziału Nefrologii i Transplantacji Nerek, Stacji Dializ, Oddziału Neurologii wraz z Oddziałem Udarowym oraz Oddziału Chorób Wewnętrznych i Nadciśnienia Tętniczego wraz z wyposażeniem
	0,5757473490%


	RPZP.09.01.00-32-0004/17-00
	Samodzielny Publiczny Wojewódzki Szpital Zespolony w Szczecinie
	Dostosowanie SPWSZ do potrzeb szybko rosnącej populacji osób starszych – zwiększenie liczby łóżek w Oddziale Geriatrii i Przewlekle Chorych
	1,8099996446%

	RPZP.09.01.00-32-0005/17-00 
	Szpital Wojewódzki im. Mikołaja Kopernika w Koszalinie
	Podniesienie standardów opieki pediatrycznej poprzez zakup sprzętu medycznego i modernizację oddziałów zlokalizowanych w Pawilonie Dziecięcym w Szpitalu Wojewódzkim im. M. Kopernika w Koszalinie
	0,0000000000%

	RPZP.09.01.00-32-0006/17-00 
	Szpital Wojewódzki im. Mikołaja Kopernika w Koszalinie
	Przebudowa i doposażenie infrastruktury Szpitala Wojewódzkiego im. M. Kopernika w Koszalinie służącej leczeniu chorób będących przyczyną dezaktywizacji zawodowej
	0,0000000000%

	RPZP.09.01.00-32-0001/18-00
	Regionalny Szpital w Kołobrzegu
	Przebudowa i dostosowanie do aktualnych wymogów Regionalnego Szpitala w Kołobrzegu wraz z niezbędnym wyposażeniem
	0,1598786593%

	RPZP.09.01.00-32-0002/18-00
	Specjalistyczny Zespół Gruźlicy i Chorób Płuc w Koszalinie
	Centrum Opieki Długoterminowej w subregionie przy Specjalistycznym Zespole Gruźlicy i Chorób Płuc w Koszalinie
	0,0000000000%

	
RPZP.09.01.00-32-0001/21-00

	Samodzielny Publiczny Wojewódzki Szpital Zespolony w Szczecinie
	Budowa budynku na potrzeby Oddziałów Zakaźnych oraz Poradni Specjalistycznych
wraz z wyposażeniem na terenie SPWSZ w Szczecinie.
	0,5767739434%


[bookmark: _Toc33096060]
1.3.	Obliczenia wysokości stawki ryczałtowej
Do wyliczenia stawki ryczałtowej w ramach Działania11.1 (nabór nr RPZP.11.01.00-IZ.00-32-001/22) przyjęto sposób, o którym mowa w art. 67 ust. 5 lit. a) ppkt ii) rozporządzenia ogólnego oraz w sekcji 6.6.1 pkt 5 lit. a) ppkt ii) Wytycznych w zakresie kwalifikowalności wydatków, tj. rzetelną, sprawiedliwą, weryfikowalną metodę obliczeń w oparciu o dane historyczne beneficjenta. Projekty wskazane  w punkcie 1.2 można uznać za w pełni adekwatne dla potrzeb analizy ex-ante kosztów pośrednich. Są to projekty o znaczeniu regionalnym, współmierne rodzajowo oraz realizowane przez podmioty będące samodzielnymi publicznymi zakładami opieki zdrowotnej. W pięciu projektach z dziewięciu wnioskodawcy oszacowali wielkość kwalifikowalnych kosztów pośrednich. W dalszej analizie wzięto pod uwagę wyłącznie te pięć  projektów. Analiza wysokości kosztów pośrednich w nich ujętych wykazała średnią wartość na poziomie 0,69247989568 % kwalifikowalnych kosztów bezpośrednich.  Decyzją IZ RPO WZ na potrzeby naboru nr RPZP.11.01.00-IZ.00-32-001/22 do rozliczenia kosztów pośrednich przyjmuje się zatem (po zaokrągleniu do 1 procenta) stawkę ryczałtową w wysokości 1% bezpośrednich kosztów kwalifikowalnych w projekcie.
W ramach naboru nr RPZP.11.01.00-IZ.00-32-001/22 nie uwzględniono możliwości udzielenia dofinansowania na warunkach, o których mowa w art. 67 ust. 2a rozporządzenia ogólnego. Zgodnie z przeprowadzonym procesem identyfikacji projektów, na potrzeby których tworzony jest niniejszy dokument, wartość dofinansowania przewyższy 100 000 EUR.
[bookmark: _Toc33096061]1.4.	Podsumowanie 
Mając na uwadze nadrzędny cel zastosowania stawek ryczałtowych, tj. uproszczenie rozliczania projektów oraz podniesienie efektywności ich realizacji, bazując na przywołanych założeniach i przeprowadzonych obliczeniach ustala się, iż w ramach naboru nr RPZP.11.01.00-IZ.00-32-001/22 koszty pośrednie podlegają rozliczeniu stawką ryczałtową w wysokości stanowiącej 1,00% kwalifikowalnych kosztów bezpośrednich.


































Urząd Marszałkowski Województwa Zachodniopomorskiego
Wydział Wdrażania Regionalnego Programu Operacyjnego
ul. Marszałka Józefa Piłsudskiego 40, 70-421 Szczecin







[image: ]
Strona 8 z 8
		
image1.png
g Unia Europejska
dl Ciiohere Rzeczpospolita Pomorze okt o
progammegonary I PO'Sk@ Zachodnie Rozwolu Reglonanego




