Palyazati Felhivas
Harom generacioval az egészségért program

1. A tamogatas célja és hattere

Magyarorszag Alaptorvénye szerint mindenkinek joga van a testi és lelki egészséghez (XX. cikk). A jo
egészség jelentBs egyéni és tarsadalmi érték, ugyanakkor egyéni és tarsadalmi eréforras is, melynek
megGrzése és fejlesztése nemzeti érdek. A lakossag egészségi dllapota alapvet6en meghatdrozza egy
nemzet sorsat és jovGre vonatkozo kilatasait, valamint az orszdg gazdasagi versenyképességét.

A j6 egészség védelmének egyik eszkbze a krdénikus nem-fert6z6 betegségek megelGzésére,
kezelésére, a kdros egészséglgyi, tarsadalmi és gazdasagi kovetkezményeinek mérséklésére iranyuld
tevékenységek kozponti tervezése, irdnyitasa és koordinacidja.

Az egészségi allapotot szdmos tényezd, az életmdd, a genetikai tényezdk, a kdrnyezeti hatasok, és az
egészséglgyi ellatas egylittesen hatarozza meg. Ahhoz, hogy az egészségi allapot meglbrzését és
fejlesztését megvaldsitani képes, hatékonyabb egészségiigyi rendszer miikodjon Magyarorszagon,
ét kozott.

fontos az egyensuly kialakitdasa a hatdsossag és a hatékonysdg, az egyéni és a tarsadalmi jo

Jelen palyazati felhivas keretében lehetGség nyilik a Harom generdaciéval az egészségért program
megvaldsitasara, mely az egészségligyi alapellatas fejlesztését, valamint az alapelldtasban résztvevé
szerepl6k egyuttmikodését dllitia kozpontba, bevonva ugyanakkor a szakellatdst, az
Egészségfejlesztési Irodakat, valamint a terileti és telepilési Gnkormanyzatokat*.

A palydzat keretében cél egy sziv- és érrendszeri prevencidos és gondozdsi program, egy a
rosszindulaty daganatos betegségek szlirését és korai felismerését elGsegité program, valamint a
gyermekek korében végzett egészségfejlesztési programok megvaldsitdsa. Tovabbi cél a magyar
lakossdg egészségértésének javitdsa és egészséges életmddjanak eldsegitése, kiilonds tekintettel a
gyermekek korében a rendszeres fizikai aktivitdas és az egészséges taplalkozas elterjesztésére,
valamint a dohanyzas megelGzésére és a leszokds tdmogatasara.

A pdlyazati program hosszU tavu célja — Osszhangban a Kormany altal elfogadott Egészséges
Magyarorszag 2014-2020 Egészségiigyi Agazati Stratégia, valamint a Nemzeti Keringési-, Rakellenes-,
és Gyermekegészségligyi Programok céljaival — a koszoruér betegség, valamint a stroke okozta korai
(65 év alatti), és a daganatos betegségek okozta haldlozas csokkentése, illetve a gyermekkori elhizas
megel6zése és a dohanyzas visszaszoritdsa. Tovabbi cél a szélitések miatti maradandd karosodasok
mértékének csokkentése, valamint a cukorbetegség és az elhizds el6forduldsa ndvekedésének
megallitasa.

A palydzati program hosszutavon hozzdjarul ahhoz, hogy a szervezett, célzott népegészségigyi
sz(irGvizsgdlatok magas szinvonalon, a hazai szakmai és minGségigyi standardok szerint valdsuljanak
meg.

A pdlyazati program haziorvosi, valamint hazi gyermekorvosi praxisok egylttmiikodésében vagy a
helyi onkormanyzatok tarsuldsai részér6l valdsulhat meg. Mindkét esetben kozponti elem az
alapellatas fejlesztése, valamint a szakellatds, az Egészségfejlesztési Irodak (abban a térségben ahol



m(ikddnek), és az alapellatdsban résztvevsé egyéb szerepl6k bevonasaval egységes kliens utak
kidolgozdsa, az integralt Lakossagkozeli Egészség Szolgdltatas megvaldsitasa keretében.

Részcélok:

e Arendszeres, 6romteli, életvitelszer(l testmozgdsnak, valamint az egészséges taplalkozdsnak
az egészséges életvezetés részeként torténs beépitése a gyermekek mindennapjaiba.
Kiemelt szerepet kap a gyermekek kdrében a dohanyzas megel6zése, visszaszoritasa.

e Sziv-és érrendszeri megbetegedések rizikdfaktorainak (beleértve pl.: a magas vérnyomas,
magas vérzsir szint mérés, a Boka-kar index mérés és pitvarfibrillacidé szlirés keretében)
azonositdsa, rogzitése.

e A sziv-és érrendszeri megbetegedések rizikéfaktorainak értékelése, a kockdzati szint
meghatarozasa.

o lLakossag egészségértésének vizsgalata és javitasa.

o Lakossdg mozgdsitdsa a népegészségligyi szlirGvizsgalatokon valo részvételre.

e Az egyéni kockazati szintnek megfelel§ intervencid (,mozgasgydgyszer”, dohanyzasrol valdo
leszokds tamogatds, dietetikai tandcsadas, gydgyszeres intervencid a kockazati szintnek
megfelel6 terapias célértékek elérése érdekében, a kognitiv funkcidk vizsgdlataval a
demencia kockazat/korai deficit sz(irés és megfelel§ intervencid stb.) megvaldsitasa.

e Az érbetegek korében gondozasi feladatok népegészségligyi szemléletli, egyénre szabott
elldtasa, alkalmazott terdpia attekintése.

Fontos cél, hogy az egyes ellatasi szintek és ellatasban részt vevé szerepl6k — kiilonds tekintettel a
haziorvosok, a szakdolgozék, a véddndk, a jarébeteg szakellatasok, valamint az Egészségfejlesztési
Irodak — kozotti egylttm(ikodés javuljon.

2. Arendelkezésre allo forras

A felhivas meghirdetésekor a tamogatdsra rendelkezésre all6 tervezett keretdsszeg: kozel 5,8 mrd Ft
all rendelkezésre az Emberi Er6forrasok Minisztériuma fejezeti kezelés( elGiranyzatain.

A palydzatnak Magyarorszag teriiletén kell megvaldsulnia, terileti korlatozas nincs.

3. A tamogatasi kérelmek benyujtasanak feltételei

3.1. TdAmogatdsra jogosultak kore
3.1.1. Jelen palyazati kiiras keretében egyrészt kozfinanszirozott, haziorvosi (ide értve a vegyes
praxisokat is), valamint hazi gyermekorvosi ellatast terileti ellatasi kotelezettséggel nyujtd
egészségligyi szolgaltatok pdlyazhatnak, amelyek kozfinanszirozott ellatdst nyujtanak és erre

vonatkozdan m(ikodési engedéllyel, valamint hatalyos finanszirozdsi szerz6déssel rendelkeznek.

3.1.2. Masrészt palyazhatnak olyan helyi ©6nkormanyzatok tarsuldsai (a tovabbiakban:
Onkorményzati Térsuldsok), amelyek kozfinanszirozott, haziorvosi elldtast teriileti ellatdsi



kotelezettséggel nyujtod egészségligyi szolgaltatdkkal szerz6déses jogviszonyban allnak és vallaljak a
palyazati felhivasban el&irt intézkedések megvaldsitasat.

Jelen felhivdas keretében a 3.1.1. pontban meghatdrozott haziorvosi szolgalatok kizardlag
konzorciumban palyazhatnak az aldbbiak szerint:

e haziorvosi praxisok egyuttm(ikodésében,

o hazi gyermekorvosi praxisok egytttm(ikodésében,

e hdaziorvosi és hazi gyermekorvosi praxisok egylttmdikodésben
(a tovabbiakban: haziorvosi szolgdlatok konzorciuma).

A haziorvosi szolgalatok konzorciuma, a szolgdlatok praxis joggal biré haziorvosainak és hazi
gyermekorvosainak nyilatkozataiban foglalt szakmai-szervezési egylttm(kodése. A konzorcium
vallalja az egytttm(ikodési feladatok (4.1.C.) teljesitését.

A haziorvosi szolgdlatok konzorciumdnak az alabbi feltételeknek kell megfelelnie:
e legaldbb 6t haziorvosi és/vagy hazi gyermekorvosi praxisnak részt kell vennie,
e a konzorciumot alkotd praxisok legfeljebb két, egymassal hatdros jarasban miikodhetnek,
e a konzorciumot alkotd praxisok ellatasi terllete egyazon Egészségfejlesztési Irodahoz
tartozzon (amennyiben a teriileten az rendelkezésre all).

3.2. Tdmogatasban nem részesithet6k kore

A 3.1.1. és 3.1.2. pontban szerepl6 szervezeteken kivil mds nem nyujthat be tdmogatasi kérelmet
jelen felhivasra.

Nem tamogathatd azon haziorvosi szolgdlatok konzorciuma, amelyben olyan praxisok is részt
vesznek, amelyek az EFOP-1.8.2-17 - Az alapellatds és népegészségligy rendszerének atfogd
fejlesztése - alapelldtas fejlesztése és a VEKOP-7.2.3-17 - Az alapellatds és népegészségligy
rendszerének atfogd fejlesztése — alapellatas fejlesztése praxisk6zdsségi palydzaton nyertes palyazat
keretében megvaldsitoként dolgoznak, kivéve, ha a pdlyazat megvaldsitdsa 2019. december 31-el
vagy az el6tt zarul. Ebben az esetben a palydzat zardsat kovetd id6szakra pdalydzat benyujthatd,
aranyosan kevesebb 6sszegre.

3.3. A palyazat benyujtasanak feltételei

e Egyedi tamogatasi kérelem (Palyazati adatlap) benyujtasa.

e Szakmai-szervezési program benyujtdsa /min. 2 - max. 6 A4 oldal terjedelemben/ (1. sz.
melléklet).

o Koltségterv benyujtasa az igényelt tdmogatas felhasznalasara vonatkozdan (2. sz. melléklet).

o Gazdalkodasi és 6sszeférhetetlenségi nyilatkozat benyujtdsa az allamhdztartdsroél szél6 2011.
évi CXCV. torvény (Aht.) és az &llamhdztartasrdl sz6l6 toérvény végrehajtasardl szélo
368/2011. (X11.31.) Korm. rendelet (Avr.) el&irasai alapjan (3. és 3./a sz. melléklet).

e Fejlesztési korlatra vonatkozd nyilatkozat benyujtdsa annak tudomasul vételérdl, hogy a
palyazé egészségligyi szolgaltatd csak az igazoltan meglévd kozfinanszirozott kapacitasai és
humaneréforrasa mértékéig tervezhet fejlesztéseket (4. sz. melléklet).
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e Egylittm(ikodési megallapodads a haziorvosi szolgalatok konzorciumi partnerei kozétt, mely
tartalmazza a partnerek adatait (5. sz. melléklet).

e Amennyiben a palyazé dnkormanyzati tarsulas Ugy csatolanddk a palydzat megvalésitasban
részt vevl haziorvosok szandéknyilatkozatai.

A palyazat tartalma

Szakmai-szervezési program tartalma tekintetében az aldbbi elvarasok figyelembevétele sziikséges:
A palyazénak (min. 2 - max. 6 A4 oldal terjedelemben) sziikséges bemutatnia sziikségletfelmérés
alapjan a célcsoportot, a célcsoport elérésére, bevondsdra tervezett |épéseket, a feladatban
résztvevd szakembereket, valamint a jarasi egészségtervvel (amennyiben van) valé 6sszhangot.

Be kell mutatni tovabba az egyes ellatdsi szintek és elldtasban részt vevs szereplék — kilonos
tekintettel a haziorvosok, hazi gyermekorvosok, szakdolgozok, védéndk, a jarébeteg szakellatdsok, az
Egészségfejlesztési Irodak, valamint a terlleti és telepilési 6nkormanyzatok — kozotti tervezett
egyuttmikodést.

A szakmai-szervezési programban sziikséges meghatarozni az elérni kivant célokat és az eredmények
mérését szolgdlé indikatorokat.

Tovabba a szakellatdk, valamint az Egészségfejlesztési Iroddk szerepét, illetve fel kell tlintetni a
szakellatast terhel6 varhatd esetmegbeszélés, konzultacié koltségeit.

3.4. Kbtelez6en megvaldsitandé tevékenységek kore

Koordindciés feladatok ellatdsa, ami a szakmai feladatokon tul magdban foglalja a programban
résztvevék kozotti rendszeres taldlkozok szervezését és azok dokumentdldsat.

A palyazok kozos ellatdsi rendjének esetleges tobbletszolgaltatdsokrél sz6lé miikddési szabdlyzatanak
kidolgozasa.

A.) A palyazék (konzorciumban részt vev6 haziorvosi és/vagy hazi gyermekorvosi szolgélatok,
valamint Onkormanyzati Tarsuldsok) kiemelt hangsilyt fektetnek a gyermekek
egészségének megdrzésére, fejlesztésére:

1. El6segitik a rendszeres, 6romteli, életvitelszerl testmozgas megvaldsuldsat.

2. Tamogatjak az egészséges taplalkozast a gyermekkori elhizas megel6zése, valamint
annak visszaszoritdsa céljabol.

3. Kilén hangsulyt fektetnek a dohdnyzds megel6zésével, és a leszokas tamogatdsdval
kapcsolatos programok megvaldsitasara.

B.) A palyazék (konzorciumban részt vevé haziorvosi szolgalatok, valamint Onkormanyzati
Tarsulasok) altal ellatandé 40-65 év kozotti férfiak és n6k korében szelektiv és célzott
prevencids feladatok megvaldsitasa az elSirt dokumentacids rend szerint:

1. Sziv-és érrendszeri megbetegedések rizikofaktorainak (beleértve pl.: a magas
vérnyomast, magas vérzsir szintet, a Boka-kar index mérést, pitvarfibrillacié sziirést, a
dohanyzast és az alkohol abuUzust) azonositasa, rogzitése, 55 év felett (vaszkularis)

demencia sz(irése.



2. A sziv-és érrendszeri megbetegedések rizikdfaktorainak értékelése, a kockazati szint
meghatarozasa.

3. A kockazati szintnek megfelel§ intervencié (,mozgasgyogyszer”, dohanyzasrdl leszokas
tdmogatds, dietetikai tanacsadas, gydgyszeres intervencid, a demencia kockdazatanak
csokkentése és korai deficitsz(rés, illetve intervencio stb.) megvaldsitasa.

4. Az érbetegek korében gondozasi feladatok népegészségligyi szemléletd, egyénre szabott
ellatdsa, az alkalmazott terapia attekintése és a gydgyszeres terdpia tekintetében a
betegek terapias adherenciajanak javitasa, az életmdéd-valtoztatas tdmogatasa.

5. Definitiv gondozadst tamogatd orvostechnikai eszk6zok alkalmazasa (pl. digitdlis
vérnyomasmérg, digitdlis vércukorméré, ABPM, spirométer, CO-mérd).

6. Kovetkezményes szervkarosodasok preventiv szlirése rizikésok korében: 55 év felett
(vasculdris) demencia szlirése, boka-kar index és pitvarfibrillacio sz(irés, haziorvosi
indikdlas alapjan célzott kardioldgiai, angiologiai konzilium (pl.: ergometria, Holter, CDS,
ECHO, PAD kivizsgalas) és gondozas.

7. Lakossdg mozgodsitasa a népegészségligyi szlirGvizsgalatokon vald részvételre:

A szervezett, célzott népegészségligyi szlrbvizsgalatok keretében végzett
eml@szlrésen vald részvételi ardny novelése minimum 3 szazalékponttal.

A szervezett, célzott népegészségligyi szlir6vizsgalatok keretében végzett
méhnyakszlrésen vald részvételre valé mozgdsitas.

Amennyiben lehet6ség nyilik a vastagbélsziirésen és az alacsony sugarddzisu CT
vizsgalattal torténé tudérak szlirésen valé részvételre, a lakossdg mozgdsitdsa a
szlirGvizsgalatotok valo részvételre.

8. Egészségértés vizsgalat elvégzése, majd az egészségértés javitdsa a lakossag korében.

9. Dokumentdcio és szabvanyos jelentés.

C.) A palyazék egyuttmiikodési feladatai:

1. Egylttmikodés a keringési betegségek, és a daganatos betegségek szakellatasi
szolgdltatasait nyujtéd intézményekkel, az alapelldtds tovabbi szereplGivel, illetve a
gyermek egészségligyi szakellatds szakembereivel, kiemelt tekintettel az egységes
kliensutak kidolgozasara.

2. Palyazat teljesitését tamogato tréningen vald részvétel.

A konzorciumi tagokkal a dokumentdcié attekintése, értékelése, teenddk kijelolése —
havi rendszerességgel.

4. A terileten m(kodd Egészségfejlesztési Irodaval torténd egyiittmiikodés (abban az
esetben, ha az adott terlleten mikodik Egészségfejlesztési Iroda).

5. Konzorciumi egyittm(ikddés tartalmi elemeinek jelentése, Allami Egészségiigyi Ellatod
Kozpont Alapellatasi lgazgatésagaval, a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai
Intézettel vald kozvetlen kooperdcid, valamint egyilttmiikodés a relevans szakmai
hattérintézményekkel.

6. Egylttm(ikodés a terileten miikodd szocialis szolgaltatokkal.



D.)

E.)

F.)

G.)

EszkOzbeszerzés keretében koltségként elszamolhaté:

1 db Boka-kar index mérésére alkalmas eszkoz.
Praxisonként 1 db 24-6rds ABPM, vérnyomasmeérésre alkalmas eszkoz.

w

Maximum 10 db (betegnek) kiadhaté digitdlis vérnyomasméré, maximum 10 db kiadhaté
digitalis vércukorméré.

1 db telemedicinara alkalmas spirométer.

Praxisonként 1 db telemedicinara alkalmas EKG késziilék.

1 db kilégzett levegé CO méré.

Praxisonként 1 db Holter EKG eszkoz.

Uj eszkozok és gépek kezelésének betanitasa.

©® N o U s

Eletmddvaltast segité programok megvaldsitasat biztosité szakemberek (gydgytornasz,
dietetikus, egészségpszicholdgus, klinikai szakpszicholégus) bevonasa

Folyamatos szlirés, a kis és kozepes kockazatu betegek szdmdra alapgondozast nyujté MSc
apoldk bevonasaval, ill. képzésen részt vett OKJ, BSc apolok bevonasaval, a kompetencia
szintjiik szerint

Szakorvosi részvétel a lakdhely kozeli ellatas fejlesztése érdekében (tavkonzultacid,
telemedicina szolgaltatasok)

A projekt elszamolhaté koltségei kozott azon koltségek tervezhet6k, amelyek a projekt
tdmogathaté tevékenységeihez kapcsolddnak, szerepelnek a felhivasban rogzitett
elszamolhatd koltségek kozott és megfelelnek az altalanos elszamolhatdsagi feltételeknek.
Konkrét célkitlizések elérése érdekében az egy esetre vetitett szlirésre, gondozdsra jutd
0sszeg havi 14 000 Ft értékben maximalizalt.

4.2. Nem tdmogathato tevékenységek

Nem tamogathatd azon tevékenységek kore, amelyek a tamogathatd tevékenységek kozott nem

szerepelnek, vagy a palyazati kiirds céljaihoz nem illeszkednek.

Nem tdmogathatdk tovabba olyan fejlesztési célok és fejlesztési teriiletek, amelyek vonatkozasaban a
palyazoé a 2014-2020.-as Eurdpai Unids fejlesztési id6szak keretében mar kapott tdmogatast.
Valamint nem tamogathaté a 2007-2013-as, valamint a 2014-2020-as Eurdpai Unids fejlesztési
id6szakokban nyert tamogatdsokhoz kapcsolédé fenntartdsi kdtelezettség finanszirozasa sem.

Kiilénosen nem tamogathato:

Uj épllet vagy éplletszarny épitése, éplilet bbvitése,

homlokzati felljitas és nyilaszarocsere,

irodai butor beszerzése,

nem kozfinanszirozott egészségligyi ellatashoz kapcsolddo fejlesztések megvaldsitasa,
kozremiikoddével végzett tevékenységhez kapcsolodo épilet feldjitdsa, ehhez kapcsolodo
korszer(sitési, atalakitasi tevékenységek és orvos-technolégiai eszkoz beszerzése (ide nem
értve a személyes kozrem(ikodé alkalmazasat).



- Praxisjog megvasarlas,

- tananyagfejlesztés,

- gyobgykezelés céljabdl végzett elldtasok, egyéb egészségligyi szolgdltatdsok az 1997. évi
LXXXIII. tv. alapjan,

- a 9/1993 (IV.2.) NM rendeletben szerepls, az Nemzeti Egészségiigyi Ellaté Kozpont altal
egyébként finanszirozott barmely tevékenység,

- a 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészségligyi szolgaltatasok nyujtasahoz sziikséges
szakmai minimumfeltételekrdl sz616 rendeletben meghatarozott eszk6zok,

- kizardlag promécids, rekldam jellegl tevékenységek végrehajtasara iranyuld projekt, illetve
barmi nemd Uzleti célu rekldamtevékenység.

A projekt nem elszamolhaté koltségeinek a tdmogathatd tevékenységekhez kapcsolddd, nem
elszamolhatd koltségek vagy a nem tamogathatd tevékenységek koltségei mindsiilnek.

A nem elszdmolhatdé koltségek részei a projekt Osszkoltségének, azonban nem részei a projekt
elszdmolhatd koltségének.

5. A palyazat végrehajtas id6tartama

A palyazat tényleges megvaldsitasanak megkezdése nem el6zheti meg a pdlyazati kiiras napjat.
A palyazat megvaldsitasanak végsé hatarideje: 2020. junius 30.

6. A tamogatassal kapcsolatos informaciok

A tdamogatasi igény formaja: palyazat.

A palyazat tipusa: nyilt palyazat.

A palyazat kiiréja és a tamogatd: az Emberi Eréforrasok Minisztériuma.

A pélyazat szakmai koordinatora: Allami Egészségiigyi Ellaté Kézpont.

A palyazati felhivas kozzétételének helye az Emberi Eréforrdsok Minisztériuma, valamint az Allami
Egészségligyi Ellaté Kozpont honlapja.

6.1. A tdmogatas formaja
Egyszeri, vissza nem téritendd tamogatds. A finanszirozds mddja el6finanszirozds egy Osszegben,
utolagos elszamolassal.

6.2. A tdmogatas mértéke

a) Az igényelhet6 vissza nem téritend6 tdmogatas 6sszege: minimum 50 millié Ft, maximum 80 millié
Ft.

b) A tdmogatds maximalis mértéke az 6sszes elszamolhaté koltség 100%-a.



7. Atamogatasi kérelmek benyujtasa
7.1. A palyazatok benyujtasanak mddja, helye és hatdarideje

A pdlyazatot magyar nyelven, kizardlag a Palyazati adatlapon, papir alapon és elektronikusan
szlikséges benyujtani. Eltérés esetén a papir alapon benyujtott pdlyazati tartalom tekintendd
hitelesnek.

A Palyazati adatlap sem tartalmdban, sem alakjdban nem valtoztathaté meg, tovabbd hidnytalanul,
minden kérdésre valaszt adva, minden mez6t ki kell tolteni. Jelen felhivas keretében a Pdlyazati
adatlapot nem kit6lt6 program segitségével kell kitolteni és benyujtani. Az elektronikus benyujtas
jelen kiirasban a kitoltott, aldirt dokumentumok Pdf, tovabbd Word és Excel formatumban térténd e-
mailen keresztili megkildését jelenti.

A palydzatnak tartalmaznia kell a Palyazati adatlapot, a Szakmai-szervezési programot (1. sz.
melléklet), a koltségtervet (2. sz. melléklet), valamint az egyittmikddési megallapodast (5. sz.
melléklet).

A csatolandd nyilatkozatokat (3. sz. mellékelt, 4., sz. melléklet) konzorciumi tagonként kilén-kilon
szlikséges kitolteni és alairni, majd egyltt benyujtani.

A Palydazati adatlapot és valamennyi mellékletet a konzorciumi tagoknak cégszer(i aldirassal, tovabba
minden oldalt az aldirdk szigndjaval ellatva szlikséges benyujtani.

A palyazatot papir alapon, zart csomagoldsban a kovetkezd cimre kell eljuttatni:

Allami Egészségiigyi Ellaté Kozpont
1525 Budapest 114. P.0O.B. 32.

A boritékon szikséges feltlintetni a ,,Harom generacioval az egészségért program” elnevezést.
A palyazat anyagat elektronikusan a cv@aeek.hu email cimre kérjik megkutldeni.

A palyazat benyujtasanak hatarideje (email beérkezése, valamint a postara adas idépontja):
2019. februar 28. 23:59

A palyazat beadasara a kiirdstdl kezd6déen folyamatosan van lehet8ség. A hatarid6 modositasara
nincs lehet6ség.

7.2. Hianypotlas

A palyazat atvételekor torténdé bontds soran megallapitott esetleges hianyossagok potlasara 24 éran
belil van lehetGsége a pdlydazénak. Amennyiben a palydzé e hidnypdtlasi eljards sordn sem tud eleget
tenni a palyazati kiirdsban szerepl6 feltételeknek, akkor a benyujtott palyazat érvénytelennek
mingsiil.


mailto:cv@aeek.hu

7.2.1 Hianypdtlas keretében nem orvosolhaté jogosultsagi kritériumok

A palyazé nem a Felhivasban meghatdrozott lehetséges tamogatast igénylSi kdrbe tartozik.
A palyazat a benyujtasi hataridén kivil kerilt benyujtasra.

Amennyiben a fenti nem orvosolhatd jogosultsagi kritériumoknak a palydzat nem felel meg, akkor a

palydzat hianypétlasi felhivas nélkiil elutasitasra kerdl.

8. A palyazatok elbiralasa

Az Allami Egészségiigyi Ellatd Kozpont a palydzd egészségiigyi szolgéltatdk palyazati fejlesztési

igényeit Osszesiti, el6birdlatot végez és a rendelkezésre allé forras figyelembevételével a tAmogatds

felosztdsra vonatkozé javaslatat 2019. mdrcius 18.-ig megkildi a pdlyazatok elbirdlasara a Miniszter

altal Iétrehozott 5 tagu Biralo Bizottsag részére dontéshozatal céljabol.

A Biralo Bizottsag tagjai:

1.

2
3
4.
5

Egészségiligyért Felel§s Allamtitkar, illetve az altala delegilt tag,

Egészségiigy Szakmai Irdnyitasdért Felel6s Helyettes Allamtitkdr, illetve az 4ltala delegalt tag,
Egészségligyi Fejlesztésekért FelelSs Helyettes Allamtitkar, illetve az altala delegélt tag,

az Allami Egészségiigyi Ellaté Kozpont féigazgatdja, illetve az ltala delegalt tag,

a Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont f6igazgatdja, illetve az altala delegdlt tag.

A Biralé Bizottsdg 2019. marcius 25.-ig dont a tamogatott intézmények korérél és a tdmogatas

mértékérél. A Bizottsag dontését jovahagyasra elGterjeszti a Miniszter részére. A Miniszter

jovahagydsat 2019. marcius 31.-ig adja meg.

Birdlati szempontok:

A palyazat kiirdsnak megfelel6 szlrési, gondozasi eljdrasrend benyujtasa.

A célcsoport sziikségleteinek bemutatasa, a bevondsra vonatkozd terv egyértelmd, vildgos
részletezése.

Konzorciumon beliili és kiils6 egylttmikodési terv részletezése.

Kell6en részletezett koltségterv, a fejlesztés koltséghatékonysaganak érvényesilése.

A megvaldsult egészségfejlesztési programok szama.

A terileti egyenl6tlenségek csokkentésének, az adott ellatasi terlleten hianypotld, a
palyazati kiirds céljainak megfelel6 szakmai terv (el6nyt jelent a fejlesztendd vagy komplex
programmal fejlesztendd terileten valdé miikodés).

Csaladok kozvetlen elérése érdekében védéndkkel vald aktiv egylttmiikodés.

El6nyt jelent az aldbbiak vallalasa:

Szakellatassal integralt eljarasrend kidolgozasa és tesztelése a nagy rizikdju betegek ellatasa
kapcsan. Az eljardsrend dokumentdlt tesztelése a szovédményes, magas rizikéju betegek
ellatdsa kapcsan, az ebbe a korbe tartozé betegek minimum 25 %-a esetén.

Az ismert krénikus betegek korében a kovetkezdk: az Osszes rendszertelenil gydgyszert
kivaltoé paciens megkeresése és bevonasa, a terdpiads adherencia javitasa.



9. Benyujtandé dokumentumok és mellékletek listaja:

Egyedi tAmogatasi kérelem (Palyazati adatlap).

1. sz. mellékletként - Szakmai-szervezési program (min. 2 — max. 6. A4 oldal terjedelem, Times New
Roman 12-es betliméret) /nem keril kiadasra formai sablon!/.

2. sz. mellékletként — Koltségterv az igényelt tdmogatds felhaszndlasara vonatkozdan.

3. és 3./a sz. mellékletként — Gazdalkodasi és Osszeférhetetlenségi nyilatkozat az Aht. és Avr.
el6irdsainak megfelel6en, konzorciumi tagonként sziikséges benyujtani.

4. sz. mellékletként — Fejlesztési korlatra vonatkozd nyilatkozat a jelenlegi kapacitaskereteken beliili
tervezésre vonatkozdan, konzorciumi tagonként sziikséges benyujtani.

5. sz. mellékletként egylttmiikbdési megallapodds a konzorciumi partnerek kézott /nem kerdl
kiadasra formai sablon!/.

*A helyi onkormdnyzatok lehetnek telepilési (keriilet, kistérség, varos stb.) vagy terileti
onkormanyzatok (megyei).

A helyi 6nkormanyzatok képvisel6-testiiletei megallapodhatnak abban, hogy egy vagy tobb
Onkormanyzati feladat- és hataskor, valamint a polgarmester és a jegyz6 allamigazgatasi feladat- és
hatdskorének hatékonyabb, célszerlbb ellatdsara jogi személyiséggel rendelkezé tdrsulast, helyi
Onkormanyzatok tarsulasat hozhatjak létre.

A helyi 6nkormanyzatok tarsuldsainak létrehozasa szabad, nincs terlleti korldthoz kotve a
Magyarorszag helyi 6nkormanyzatairdl sz6l6 2011. évi CLXXXIX. torvény értelmében.
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