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Szanowny Panie Prezesie,

W nawigzaniu do ustalen z warsztatu strategicznego z dn. 20 stycznia br. dotyczacego planowanego
konkursu dla przedsiebiorcow na finansowanie opracowania, oceny dziatania, oceny klinicznej
innowacyjnych wyrobdw medycznych, niniejszym przedstawiamy wspdlne stanowisko Ogdlnopolskiej I1zby
Gospodarczej Wyrobow Medycznych POLMED oraz Polskiego Zwigzku Innowacyjnych Firm Biotechnologii
Medycznej BiolnMed w zakresie przedstawionej wstepnej koncepcji planowanego do ogtoszenia konkursu.

Cieszymy sie, ze wyroby medyczne stanowig przedmiot szczegdlnego zainteresowania Agencji
Badan Medycznych i s traktowane jako jeden z kluczowych obszaréw mogacych przyczyni¢ sie
do podniesienia poziomu technologicznego polskiego systemu ochrony zdrowia, a zarazem mamy nadzieje
na kolejne postepowania w zakresie B+R w innych obszarach, w tym m.in. obszarze biotechnologii
medycznej. Liczymy, ze nasze konstruktywne uwagi znajdg odzwierciedlenie w docelowym ksztafcie
dokumentacji i przyczynig sie do zwiekszenia atrakcyjnosci planowanych programoéw, a tym samym
zwiekszenia puli potencjalnych projektodawcow i szansy na prowadzenie wartosciowych projektéw
z realnymi szansami na przysztg komercjalizacje.

Mamy gtebokie przekonanie, ze wypracowanie dzi§ optymalnych ogdlnych warunkéw
konkursowych, ktdre beda dotyczyty zaréwno wyzej wymienionych, jak i przysztych konkurséw, sg kluczowe
dla efektywnosci dziatalnosci grantodawczej Agencji Badan Medycznych i wsparcia rozwoju sektora
biomedycznego w Polsce.

Pozostajemy otwarci na dialog i wspoétprace przy dalszych pracach nad docelowym ksztattem
dokumentacji konkursowej.

Z powazaniem,
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Uwagi do koncepcji konkursu dla przedsiebiorstw na finansowanie opracowania, oceny dziatania, oceny
klinicznej innowacyjnych wyrobéw medycznych

1. ,Offset: W przypadku komercjalizacji wynikow badari dokonanej przez Beneficjenta, Agencji
przystuguje 50% wartosci srodkdw uzyskanych przez Beneficjenta z tego tytutu, obnizonych o nie
wiecej niz 25% kosztow bezposrednio zwigzanych z komercjalizacjq, ktore zostaty poniesione przez
Beneficjenta”

Offset jest powszechnie stosowanym na sSwiecie narzedziem rzadowej polityki gospodarczej
i bezpieczenstwa. Jego podstawowym celem jest zrekompensowanie krajowym przedsiebiorstwom
(w szczegdlnosci zbrojeniowym) oraz naukowym jednostkom badawczym zakupdw ze srodkéw publicznych
zagranicznego sprzetu wojskowego i uzbrojenia.

Offset przyjmuje zwykle forme narzucanej przez prawo danego kraju kooperacji miedzy zagranicznym
dostawca sprzetu wojskowego i jego podwykonawcami, a lokalnymi przedsiebiorstwami, jednostkami
badawczymi i rzadem. Obejmuje on zobowigzania dotyczace przeprowadzenia inwestycji w panistwie
nabywajgcym uzbrojenie skierowane do krajowych przedsiebiorstw, transferu technologii, know how
i licencji oraz ustanowienia zdolnosci produkcyjnych, serwisowych i obstugowo-naprawczych nabywanego
sprzetu wojskowego.! Powyzsze sprawia, ze przytozenie tej koncepcji do konkursu o komercyjnym
charakterze, skierowanego wytgcznie do polskich wytworcow wyrobéw medycznych, jest zupetnie
niezrozumiate i w naszej ocenie sprawi, ze zaden dziatajgcy rynkowo przedsiebiorca nie zdecyduje sie
na przekazanie na rzecz ABM 50% ,wartosci sSrodkéw” z tytutu komercjalizacji (dodatkowo termin ten jest
sformutowany nieprecyzyjnie i pozostawia pole do interpretacji), ponoszac przy tym petne ryzyko na etapie
badawczo-rozwojowym oraz wdrozeniowym.

Pragniemy zwrdci¢ uwage, ze przedsiebiorcy planujacy wzig¢ udziat w Konkursie ABM bedg korzystac
ze wsparcia opartego o zasady pomocy publicznej, co do zasady oznacza brak petnego finansowania
kosztow projektowych i koniecznos¢ poniesienia czesto istotnego wartosciowo wktadu wtasnego, ktéry
w przypadku duzych podmiotéw moze przewyisza¢ kwote dofinansowania (40% dofinansowania dla prac
rozwojowych).

To sprawia, ze decyzja o realizacji projektu musi by¢ kazdorazowo oparta o rachunek ekonomiczny
zaktadajgcy, ze w przypadku przeprowadzenia z sukcesem czesto bardzo ryzykownej fazy badawczo-
rozwojowej, nastgpi komercjalizacja wynikéw projektu, wigzaca sie w wielu przypadkach z ogromnymi
naktadami finansowymi (na zaplecze produkcyjne, zbudowanie struktur sprzedazowych, marketing,
dystrybucje itp.). Catos¢ tych kosztéw pomniejszona o mozliwe do uzyskania finansowanie publiczne wraz
ze spodziewanymi korzySciami ekonomicznymi przektadajg sie na oczekiwany poziom optacalnosci
wdrozenia i stanowig podstawe do podjecia decyzji o faktycznej realizacji przedsiewziecia.

Nie znajdujemy absolutnie zadnego uzasadnienia, aby ABM - wystepujaca w ramach przedmiotowego
programu jako instytucja organizujgca konkurs i przekazujgca finansowanie publiczne udzielane
na zasadach zgodnych z Rozporzadzeniem w sprawie wytgczen blokowych (651/2014) - nabywata
dodatkowe uprawnienia do udziatu w zyskach, jakie zasadniczo posiada¢ powinni jedynie projektodawcy.

Kierunek proponowanej zmiany: catkowita rezygnacja z rozwigzan typu ,offset”, zwtaszcza w obliczu

zawarcia w koncepcji konkursu prawa pierwokupu PWI powstatych w ramach Projektu.

1 za ,,Offset w polskim porzadku prawnym”, SLS Seredyriski Sandurski Kancelaria Radcéw Prawnych Sp. z 0.0.
https://www.paih.gov.pl/prawo/offset_w_polskim_porzadku_prawnym



2. ,ABM przystuguje prawo pierwokupu PWI powstatego w ramach realizacji Projektu po cenach
rynkowych (...)”

Jakkolwiek zrozumiata jest dla nas intencja zabezpieczenia przez ABM praw do pierwokupu praw wtasnosci
intelektualnej wypracowanej w ramach Projektu po cenie rynkowej, to w naszej ocenie prawo
to obligatoryjnie musi zostaé ograniczone czasowo (max. do 6 miesiecy od koricowego rozliczenia Projektu
lub do momentu rozpoczecia produkcji masowej opracowanego w ramach projektu wyrobu, w zaleznos$ci
ktére z tych zdarzen nastgpi wczesniej).

Dodatkowo regulacje konkursowe dotyczace sprzedazy IP podmiotowi trzeciemu powinny dawac
Whnioskodawcy prawo do ustalenia oczekiwanego terminu na skorzystanie przez ABM z tego prawa, tak
aby poprzez zbyt rozwlekty proces podejmowania decyzji, nie dyskwalifikowat mozliwosci alternatywnej
komercjalizacji rozwazanej przez Wnioskodawce (dotyczy zwtaszcza trybu, w ktérym sprzedajgcy moze
wykazaé, ze przeprowadzit negocjacje w sprawie ceny w warunkach petnej konkurencji, aby uzyskac
maksymalng korzy$¢ gospodarczg w momencie zawierania umowy). Postulujemy, zeby ABM byta
zobligowana do skorzystania z prawa pierwokupu w terminie nie dtuzszym niz 45 dni od dnia przekazania
przez Wnioskodawce stosownej informacji.

3. ,Beneficjent zobowiqzuje sie w szczegdlnosci w przypadku uruchomienia produkcji wyrobu
medycznego — do uruchomienia produkcji na terenie Rzeczypospolitej Polskiej i sprzedazy wyrobu
medycznego w pierwszej kolejnosci na terenie Rzeczypospolitej Polskiej.

Zgodnie z zatozeniami koncepcji konkursu ,projekt obligatoryjnie musi zakorczy¢ sie komercjalizacjg
wyrobu medycznego”, ktéra jest rozumiana jako ,uzyskanie znaku CE i wdroZenie do produkcji masowej
(uruchomienie wtasnej produkcji pierwszej serii) lub sprzedaz praw do rezultatow projektu”. Jednoczesnie
zatozenia programu wskazuja, ze ,,w przypadku uruchomienia produkcji wyrobu medycznego” Beneficjent
zobowigzuje sie do ,uruchomienia produkcji na terenie Rzeczypospolitej Polskiej” pod rygorem zwrotu
catosci dofinansowania wraz z odsetkami.

W naszej ocenie wymadg uruchomienia produkcji na terenie RP powinien mie¢ charakter fakultatywny,
dodatkowo premiowany w trakcie oceny wniosku.

Zdajgc sobie sprawe z kwestii bezpieczenstwa wyrobowego aspekt ten powinien stanowi¢ istotny element
oceny, niemniej jednak w sytuacji w ktérej konkurs skupia sie na badaniach, rozwoju i przygotowaniu
do procesu komercjalizacji, nie finansujgc kosztow stworzenia petnoskalowego zaplecza produkcyjnego,
postawienie sztywnego wymogu uruchomienia produkcji na terenie RP pod grozba zwrotu catosci
dofinansowania jest z perspektywy przedsiebiorstw planujacych uczestnictwo w konkursie bardzo
ryzykowne. Zmiana charakteru ww. wymogu na fakultatywny, dodatkowo premiowany, pozwoli naszym
zdaniem na odpowiednie wywazenie kwestii zapewnienia bezpieczenstwa wyrobowego przy
rownoczesnym wsparciu dla projektéw wysoce innowacyjnych, ktérych produkcja jest moze by¢ — w
znamienitej wiekszosci przypadkdéw - realizowana poza granicami RP i wymagaé bedzie wspdtpracy z
zagranicznymi partnerami. Koncentracja w ramach konkursu wytgcznie na technologiach i wyrobach , ktére
moggy zosta¢ wyprodukowane w Polsce, moze znaczgco ograniczy¢ poziom innowacyjnosci projektow
ubiegajgcych sie o dofinansowanie. Oprdcz niekorzystnego wptywu samg branze producentéw wyrobdw
medycznych bedzie to miato réwniez negatywne konsekwencje dla polskiej gospodarki w ujeciu
catosciowym, w szczegdlnosci dla poziomu innowacyjnosci i procesow transferu know-how.



Dodatkowo, w celu unikniecia watpliwosci wyrazenie ,,uruchomienia produkcji na terenie Rzeczpospolitej
Polskiej” powinno zosta¢ doprecyzowane poprzez wskazanie, iz finalna czes¢ procesu produkcyjnego
powinna by¢ realizowana w Polsce. Podobne w przypadku rozwigzan wyrobowych o charakterze
niematerialnym kwestia ta powinna by¢ dookreslona. Nie jest jasne, jak nalezy interpretowaé wyzej
postawiony wymog w kontekscie rozwigzan w postaci oprogramowania, dziatajgcego w oparciu o globalne
ustugi chmurowe (AWS / Google Cloud / Microsoft Azure itp.).

Watpliwosci budzg réwniez zatozenia dotyczace ,sprzedazy wyrobu medycznego w pierwszej kolejnosci
na terenie Rzeczypospolitej Polskiej”, zwtaszcza w obliczu faktu, ze wsrdd zdefiniowanych oczekiwanych
rezultatow konkursu pojawia sie kwestia ,wejscia podmiotow wdrazajgcych na nowe rynki zbytu”.
Jakkolwiek uwazamy, ze Beneficjenci powinni deklarowac sprzedaz opracowanego produktu na rynku
krajowym, o tyle kolejnos¢ wdrozenia na poszczegdlnych rynkach geograficznych (czesto zaleina
od sprawnosci organéw regulatorowych) nie powinna by¢ sankcjonowana zwrotem dofinansowania.

Nasze zdziwienie budzi réwniez konstrukcja zatozenia ,w przypadku uruchomienia produkcji poza
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i sprzedazy wyrobu medycznego w pierwszej kolejnosci poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, Beneficjent jest zobowiqgzany do zwrotu catosci dofinasowania wraz z odsetkami”.
Jak rozumiemy intencja ABM nie jest catkowite i bezterminowe ograniczanie Wnioskodawcom
mozliwosci ekspansji zagranicznej (i tworzenia docelowo zaplecza produkcyjnego rdwniez poza granicami
Polski), co dodatkowo wzmacnia nasze stanowisko zwigzane z catkowitym usunieciem z zatozen konkursu
sankcji w postaci obowigzku zwrotu dofinansowania wraz z odsetkami w sytuacji realizowania przez
Whnioskodawcéw szerokiego planu komercyjnego, zaktadajgcego réwniez ekspansje zagraniczna.

4. ,,Odpowiedzialnos¢ Lidera Konsorcjum i Konsorcjantow wobec ABM jest solidarna”.

Olbrzymie watpliwosci, co pokazaty juz doswiadczenia konkursu ABM/2021/5, stanowi kwestia solidarnej
odpowiedzialnosci, niezwykle wrazliwa z perspektywy podmiotéw sektora finanséw publicznych (typu
uczelnie, instytuty naukowe PAN, instytuty badawcze i inne).

O ile proponowane formuty zabezpieczen (oswiadczenie o poddaniu sie egzekucji w stosunku do Agencji
w trybie art. 777 § 1 pkt 5 KPC LUB alternatywnie weksel in blanco z klauzulg ,nie na zlecenie” wraz
z deklaracja wekslowg) sg co do zasady akceptowalne z perspektywy Liderow konsorcjow
(przedsiebiorcow), o tyle solidarne ustanawianie takich zabezpieczen, na kwote przewyzszajgcg udziat ww.
podmiotéw w projektach, stanowi istotne zagadnienie prawne.

Zgodnie z art. 46 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, jednostki sektora finanséw
publicznych (SFP) moga zacigga¢ zobowigzania do sfinansowania w danym roku do wysokosci
wynikajacej z planu wydatkéw lub kosztéow jednostki, pomniejszonej o wydatki na wynagrodzenia
i uposazenia, sktadki na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz Pracy, inne sktadki i optaty obligatoryjne oraz
pfatnosci wynikajgce z zobowigzan zaciggnietych w latach poprzednich. W przypadku programoéw
wieloletnich, jednostki sektora finanséw publicznych moga zacigga¢ zobowigzania w celu sfinansowania
w poszczegdlnych latach realizacji tego programu do wysokosci tacznej kwoty wydatkow okreslonych dla
catego programu. W razie wspdélnej realizacji programu wieloletniego przez dwa lub wiecej podmiotow,
zobowigzania zaciggane przez kazdy podmiot nie mogg przekroczy¢ kwoty planowanej dla tego podmiotu
(vide: art. 136 ust. 4 ustawy o finansach publicznych).

Przywotane regulacje ustawowe wyraznie wskazujg, ze jednostki SFP nie mogg zacigga¢ zobowigzan, w tym
zobowigzan z weksla czy poddaniu sie dobrowolnej egzekucji, ponad swdj roczny budzet. Dodatkowo,
w przypadku realizacji projektéw w konsorcjum, jednostki SFP mogg zaciggaé zobowigzania wytgcznie
do kwoty przypadajgcego im dofinansowania. Ustanowienie wzgledem jednostek SFP wymogu
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zabezpieczenia wykonania projektu co do kwoty catosci finansowania jest sprzeczne z ustawg o finansach
publicznych. Udzielenie zabezpieczenia wbrew ww. przepisom moze zostaé uznane za niewazne.

Powyisze, w sposob istotny moze przyczynic sie do wyeliminowania z udziatu w konkursie wszystkich
jednostek SFP.

U podstaw naszego postulatu lezy utrwalona praktyka przy przyznawaniu dofinansowania i ustanawianiu
zabezpieczenn we wspotpracy z Narodowym Centrum Nauki oraz Narodowym Centrum Badan i Rozwoju.
Zgodnie z umowami o dofinansowanie zawieranymi z NCN i NCBIR, postanowienia uméw w zakresie
zabezpieczen wierzytelnosci dotyczg wytacznie Beneficjentéw bedacych przedsiebiorcami, a jednostki SFP
zwolnione s3 z tego obowigzku. Praktyka ta jest zgodna z prawem i wynika z przywotanych regulacji ustawy
o finansach publicznych. Umozliwia, w odrdznieniu od Konkursu, startowanie w konkursach oraz udzielenia
dofinansowania jednostkom SFP.

5. ,Planowana alokacja konkursu 100 min zf, minimalna wartos¢ projektu 5 min zt”

Ustalony na poziomie 5 min PLN prég minimalnej wartosci projektu jest w naszej ocenie zbyt wysoki,
zwtaszcza w obliczu faktu, ze zgodnie z danymi statystycznymi (dla rynku amerykanskiego) sredni catkowity
koszt rozwoju wyrobow medycznych o Srednim poziomie ztozonosci miesci sie w zakresie 2-5 min USD,
a dodatkowo w ramach przedmiotowego konkursu dopuszczono mozliwosé finansowania projektow
o wysokim poziomie dojrzatosci, dotyczacych "przeprowadzenia dalszej oceny wyrobéw medycznych juz
wprowadzonych do obrotu w danym zastosowaniu, aby zgromadzi¢ dodatkowe dane o ich efektywnosci",
co moze powodowacl istotne trudnosci w zbudowaniu odpowiedniej puli kosztowej dla tego typu
projektéw.

Sugerujemy ustalenie minimalnej wartosci projektu na poziomie 1 min PLN, podobnie jak ma to miejsce
w innych konkursach finansujacych prace B+R, co w zaden sposdb nie ograniczy mozliwosci aplikowania
przez Wnioskodawcéw z projektami wiekszej skali.

6. ,Wyroby medyczne klas lla/llb, Ill, ktére podlegajq procesowi notyfikacji i ocenie zgodnosci” oraz
»Konkurs nie przewiduje dofinansowania rozwiqzan z zakresu IVD”

Nie znajdujemy uzasadnienia dla ograniczenia zakresu merytorycznego naboru wyfacznie do wyrobdéw
medycznych klas 11a/llb i lll. Rekomendujemy zatem rozszerzenie zakresu konkursu o wyroby medyczne
klasy I, w szczegdlnosci wyroby z funkcjg pomiarows.

Nie widzimy tez racjonalnych powoddw, dla ktorych zakres merytoryczny naboru powinien wykluczaé
wyroby medyczne do diagnostyki in-vitro (1VD), zwtaszcza w obliczu dynamicznego rozwoju tego segmentu
rynkowego wywotanego pandemig COVID-19. Pragniemy zwrdéci¢ uwage, ze wartos¢ swiatowego rynku
wyrobow IVD w perspektywie do 2028 r. osiggnie poziom przekraczajgcy 150 mld USD, odpowiadajac za
przeszto 20% wartosci catego rynku wyrobdw medycznych. Jest to obszar duzego zainteresowania polskich
przedsiebiorcéw oraz jednostek naukowych oraz instytutdw badawczych, w ktérym to obszarze
niewatpliwie osiggnelismy stosunkowo wysokg specjalizacje. Co niemniej wazne, wyroby do diagnostyki in
vitro w wielu przypadkach sg réwniez o wiele taisze w produkcji, co w sposdéb bezposredni bedzie
przektadaé sie na szybka i wiekszg dostepnos¢ rynkowg, co stanowi jeden z oczekiwanych rezultatéw
konkursu.



7. ,Whktad wtasny musi by¢ udokumentowany wytgcznie w formie pienieznej (rozchéd srodkow
finansowych z rachunku Projektu) w formie wyciggu z konta bankowego lub promesy bankowej,
oddzielnie dla kazdego z podmiotéw (Whnioskodawca jednopodmiotowy lub Lider Konsorcjum
i Konsorcjanci wnioskujgcy o udzielenie pomocy publicznej)”

Postulujemy rozszerzenie i uelastycznienie akceptowalnych form dokumentowania wktadu wtasnego
na potrzeby realizacji projektu.

Proponowane przez ABM zawezenie dopuszczalnego katalogu form dokumentowania wktadu wtasnego
ograniczajace sie do gotédwki na rachunku bankowym oraz kosztownej i niejednokrotnie niemozliwej
do uzyskania w odniesieniu do projektu badawczo-rozwojowego promesy bankowej, nie uwiarygadnia
w istotny sposdb mozliwosci rzeczywistego finansowania wkfadu wtasnego w wielomiesiecznym projekcie
B+R wzgledem innych form finansowania wktadu wtasnego (odnawialny kredyt obrotowy, pozyczka
od inwestora itp.). Powyisze ograniczenie, co pokazaty rowniez doswiadczenia konkursu ABM/2021/5,
stanowig istotne utrudnienie dla znacznej czesci potencjalnych Wnioskodawcdw, wzmacniane przez
dodatkowe wymogi narzucone obecnie przez ABM, ktdre nie majg kompletnie znaczenia dla oceny
zdolnosci do sfinansowania wktadu wtasnego projektu (,Wktad wiasny nalezy udokumentowac dla
wszystkich podmiotéw z tego samego dnia.”).

Wzorem innych konkurséow na dziatania badawczo-rozwojowe zapewnienie wktadu wtasnego powinno
mieé charakter deklaratywny, weryfikowany o$wiadczeniem wnioskodawcy a takze analizg jego ogdlnej
kondycji finansowej na etapie zawierania umowy o dofinansowanie, warunkujgcej wyptate dofinansowania
w formie zaliczki od ustanowienia dodatkowego zabezpieczenia (lub limitujgce wysokos¢ zaliczek).

8. ,ZatoZenia ogdlne: premiowane wyroby medyczne z wykorzystaniem sztucznej inteligencji
i robotyki”

Precyzyjnego wyjasnienia wymaga kwestia sposobu premiowania wyboréw medycznych z wykorzystaniem
sztucznej inteligencji i robotyki. Z zatozen konkursu wnioskujemy, iz Agencja kieruje planowany konkurs
rowniez do producentdw wyboréw medycznych niewykorzystujgcych ww. technologii tak, aby realne byto
osiggniecie zaktadanego rezultatu w postaci catosciowego podniesienia poziomu innowacyjnosci polskich
podmiotéw z branzy wyrobédw medycznych.

Postulujemy, aby wspomniana preferencja miata posta¢ dodatkowych, fakultatywnych punktéw na etapie
oceny merytorycznej, ktérych waga ustalona zostanie na poziomie nie wykluczajagcym mozliwosci uzyskania
wsparcia przez Wnioskodawcow zgtaszajgcych projekty z pozostatych obszaréw technologicznych.

9. Kategorie kosztéw

W naszej opinii katalog kosztow kwalifikowanych wymaga uzupetnienia / doprecyzowania w odniesieniu
co najmniej do dwéch kategorii:

e Koszty ogdlne — zaktadamy, iz kategoria ta bedzie miata charakter ryczattowy i postulujemy, aby
wartosé kosztow ogdlnych liczona byta jako 25% wartosci pozostatych kategorii kosztéw
z wytagczeniem kosztéw podwykonawstwa. Podobny schemat znajdywat dotychczas szerokie
zastosowanie w konkursach finansowanych z funduszy UE np. w ramach konkurséw
organizowanych przez NCBR. Wskazany poziom ryczattu kosztéw ogdlnych umozliwi beneficjentom
pokrycie znaczgcych wydatkéw zwigzanych z obstugg administracyjno-finansowg projektu.

e Koszty aparatury i sprzetu — postulujemy, aby kategoria ta zostata uzupetniona o koszty zwigzane
z zapewnieniem dostepu to wartosci niematerialnych i prawnych niezbednych do realizacji
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projektu. W szczegdlnosci w przypadku prac dotyczgcych premiowanych w konkursie wyrobow
medycznych z wykorzystaniem Al i robotyki, koszty odpowiedniego oprogramowania niezbednego
do realizacji prac B+R mogg stanowic istotny sktadnik budzetu projektu, bez zabezpieczenia ktérego
niemozliwe bedzie osiggniecie zaktadanego rezultatu projektu.

Dodatkowe postulaty:

1.

Docelowe terminy naboru powinny byé zakomunikowane z istotnym wyprzedzeniem i powinny by¢
odpowiednio dtugie (min. 60 dni), aby stworzyé przestrzen do przygotowania dokumentacji zgodnej
z oczekiwaniami ABM, zwtaszcza w obliczu projektéw konsorcjalnych (koniecznos$é uzgodnienia
i zawarcia umowy konsorcjalnej).

Dokumentacja powinna by¢ w catosci przygotowywana w jezyku polskim.

W celu usprawnienia procesu oceny i rownoczesnego odcigzenia oceniajgcych kwestie formalne,
obowigzek dostarczenia dokumentow takich jak np. sprawozdania finansowe, o$wiadczenia czy umowa
konsorcjum powinien zosta¢ przeniesiony na etap podpisywania umowy o dofinansowanie.

Regulamin konkursu powinien zapewni¢ mozliwosci odwotawcze oraz mozliwo$é przedstawienia
projektu w trakcie panelu ekspertéw / wyjasnienia wybranych aspektdéw pisemnie na etapie oceny
merytoryczne;.

Kwestia konkurencyjnosci wydatkdw: stosowane dotychczas przez ABM podejscie zaktada obowigzek
uzyskania przez Beneficjenta trzech ofert cenowych dla kazdego udzielanego zamdwienia. Jest to
podejscie bardziej restrykcyjne niz stosowane w przypadku projektéow wspoétfinansowanych ze srodkéw
UE (Wytyczne w zakresie kwalifikowalnosci wydatkdw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na lata 2014-2020
(MIiR/2014-2020/12(5))). Zgodnie ww. Wytycznymi do obowigzkéw Beneficjenta nalezy szerokie
upublicznienie informacji o planowanym zamédwieniu. Postulujemy zatem, aby to samo upublicznienie
zapytania ofertowego we wtasciwe]j formie (wysytka e-mail oraz strona internetowa Beneficjenta), a nie
liczba wptywajacych ofert byta kluczowym wyznacznikiem weryfikacji prawidtowosci stosowania trybu
konkurencyjnego.

W celu unikniecia watpliwosci co do katalogu kwalifikowalnych podmiotéw mogacych sie ubiegac
o dofinansowanie w zatozeniach konkursu wyrazenie ,polski wytwdrca” powinno zostac
doprecyzowane poprzez zmiane na ,, podmioty zarejestrowane i prowadzgce dziatalnos¢ w Polsce”.

Mozliwos¢ rozliczania projektu w trybie zaliczkowym nie powinna sie wigza¢ z istotnymi dodatkowymi
obcigzeniami finansowymi dla beneficjentéw. Zastosowany w konkursie dotyczgcym technologii RNA
wymaog przedstawienia przez Lidera konsorcjum gwarancji bankowej na catg kwote dotacji w projekcie
powoduje, iz rozliczenie projektu w trybie zaliczkowym wymaga poniesienia istotnych kosztow
bankowych przez przedsiebiorce bedacego liderem. Co za tym idzie zmniejszeniu ulega atrakcyjnosc
tego modelu realizacji przedsiewziecia. Nalezy tutaj zaznaczy¢, iz mniejsza dostepnos¢ modelu
zaliczkowego jest niekorzystna szczegdlnie dla jednostek sektora publicznego, w tym instytutow
badawczych, uniwersytetdw, szpitali, ktére posiadajg ograniczone mozliwosci prefinansowania prac
(100% kosztéw), a nastepnie ubiegania sie o refundacje kosztow.

Mamy nadzieje, ze powyzsze uwagi pozwolg na istotne zwiekszenie atrakcyjnosci zasad konkursu dla

potencjalnych wnioskodawcow. Pozostajemy do dyspozycji i liczymy na staty dialog oraz mozliwosc¢

wyrazenia naszej opinii réwniez w przypadku kolejnych propozycji konkurséw.



