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P/17/064 - Finansowanie i realizacja ,Programu inwestycji rozwojowych
i modernizacyjnych w szpitalach wojewodzkich na lata 2009-2016" w wojewddztwie
kujawsko-pomorskim

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Andrzej Maciejski, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
LBY/159/2017 z 23 pazdziernika 2017 r.,

Andrzej Szulc, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LBY/160/2017 z 23 pazdziernika 2017 r.

(dowdd: akta kontroli str. 1-3)

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. bt. ks. Jerzego Popietuszki we Wioctawku'
ul. Wieniecka 49, 87-800 Wioctawek

Marek  Bruzdowicz, Dyrektor ~Wojewodzkiego Szpitala  Specjalistycznego
we Wioctawku?.

(dowdod: akta kontroli str. 4)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci?

WSS we Wioctawku podjat dziatania zmierzajace do dostosowania pomieszczen
i urzadzen Szpitala do wymogéw prawa. W tym celu zawart z Kujawsko-Pomorskimi
Inwestycjami Medycznymi Sp. z 0.0.4 umowe o wspdipracy, zgodnie z ktdrg KPIM
zobowigzat sie¢ do zapewnienia finasowania inwestycji w tacznej wysokosSci
56 650 000,00 zt oraz do ich zrealizowania. Szpital zobowigzat sie wykonaé
inwestycje o tacznej wartosci 7 200 000,00 zt. W wyniku realizacji tej umowy KPIM
wykonat w latach 2010-2016 na rzecz Szpitala inwestycje o wartosci
44 145909,86 zt, co stanowito 77,9%, wartosci przewidzianej w umowie
owspofpracy. Natomiast wktad Szpitala w realizacje tej umowy wyniost
7372332,36 #t, t. 96,7% wartoSci przewidzianej w umowie o wspdtpracy.
Realizacja tych inwestycji przyczynita sie do poprawy stanu pomieszczen oraz
wyposazenia Szpitala.

Szpital przestrzegat przepiséw dotyczacych planowania inwestycji przez publiczne

podmioty lecznicze, jednak kontrola prawidtowosci stosowania przepisow w zakresie

zambwien publicznych wykazata, ze w trzech z siedmiu skontrolowanych

postepowan wystapity istotne nieprawidtowosci dotyczace:

- niewykluczenia z postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego
wykonawcy niespetniajagcego warunkéw udzialtu w postepowaniu, czym

' Dalej: ,Szpital” lub ,WSS”.

2 Dalej: ,Dyrektor”. Od 17 czerwca 2015 r., poprzednio funkcje te petili: Bronistaw Dziggielewski (od 31 maja 2007 r. do 31
grudnia 2013 r.), Stefan Kwiatkowski (od 7 marca do 3 kwietnia 2013 r.) i Krzysztof Malatynski (od 4 kwietnia 2013 r. do 31
lipca 2015r.).

3 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogdinej wedtug proponowane;j skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena
nie dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie ocene
opisowa, badZ uzupetnia oceng 0gding o dodatkowe objasnienie.

4 Dalej: ,KPIM".



Opis stanu
faktycznego

naruszono dwczesnie obowigzujacy art. 24 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 29 stycznia
2004 r. Prawo zamowien publicznych?,

- braku dokumentaciji z postepowania prowadzonego bez stosowania Pzp,

- Zzlecenia opracowania programu funkcjonalno-uzytkowego z naruszeniem
regulacji wewnetrznych Szpitala.

Kontrola wykonania zawartych z wykonawcami uméw wykazata ich prawidtowg
realizacje.

Analiza terminowego regulowania zobowigzan wobec czterech kontrahentow
wykazata, ze w trzech przypadkach Szpital przekroczyt termin zapfaty.
Zobowigzania regulowano w ratach, a opdznienia wynosity od dwéch do 382 dni.

Szpital niezwtocznie przystapit do korzystania z zakupionego samodzielnie sprzetu
medycznego, jak i z przekazanych wynikdw inwestycji KPIM, tj. wyposazenia,
sprzetu medycznego, pomieszczen i budynku.

Zakupiony przez Szpital sprzet medyczny utrzymywano w nalezytym stanie,
zapewniajgc terminowe przeprowadzenie wymaganych przegladéw. Szpital
przeprowadzat kontrole stanu technicznego wybudowanych i modernizowanych
budynkéw oraz utrzymywat w nalezytym stanie zmodernizowany przez KPIM
budynek nr 5. Natomiast wybudowany przez KPIM i uzytkowany przez Szpital
budynek nr 13 nie byt utrzymywany w odpowiednim stanie technicznym.

Szpital nie stosowat sie do postanowien pieciu badanych uméws zawartych z KPIM,

ktorymi przekazano efekty zrealizowanych inwestycji. Dotyczyto to:

- ubezpieczenia przekazanego przez KPIM majatku od 9 do 163 dni po uptywie
wymaganego terminu — w przypadku trzech uméw,

- ubezpieczenia przekazanego przez KPIM majatku w zbyt waskim zakresie,

- niedokonania ces;ji wierzytelnosci ubezpieczeniowej na rzecz KPIM.

Przekazanie praw do dysponowania gruntem w celu prowadzenia przez KPIM

inwestycji odbyto sie zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Prowadzenie inwestycji stanowigcych wklad wiasny
w realizacje umowy o wspétpracy oraz wykorzystanie
i utrzymanie efektow zrealizowanych inwestycji

1. Szpital zawart 9 listopada 2009 r. z KPIM umowe o wspdtpracy. Strony
zobowigzaly sie w niej do podejmowania wspdlnych dziatan zmierzajacych do
dostosowania obiektow Szpitala do obowigzujacych wymogéw wynikajacych
z przepisow prawa poprzez realizacje zadan inwestycyjnych ujetych w ,Programie
zadan inwestycyjnych i modernizacyjnych w Szpitalach wojewddzkich na lata 2009-
2012”7 oraz wymienionych w zataczniku do tej umowy. W zataczniku wskazano
inwestycje, ktore zostang zrealizowane przez KPIM oraz Szpital. Inwestycje te miaty
by¢ zrealizowane w celu realizacji ,Programu dostosowania pomieszczen i urzadzen
do wymogow rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarym

5Dz. U.z2017 poz.1579 ze zm., dalej ,Pzp”.

6 Umowy: Nr KPIM/PR/1/14 z 12.11.2014 r. (wyposazenie do budynku nr 13), Nr KPIM/PR/4/16 z 13 wrzesnia 2016 r. (t6zka),
Nr KPIM/PN/8/16 z 30.12.2016 r. (budynek nr 5), Nr KPIM/PR/8/16 z 30.12.2016 r. (rzeczy ruchome do budynku nr 5), Nr
KPIM/PN/1/15 2 23.03.2015 r. (budynek nr 13).

7 Doty inwestycji realizowanych przez KPIM. Dalej: ,Program”. Przyjety uchwatg Nr 55/894/09 Zarzadu Wojewddztwa
Kujawsko-Pomorskiego z dnia 16 lipca 2009 r. w sprawie programu inwestycji rozwojowych i modernizacyjnych w
szpitalach”.



pomieszczenia i urzadzenia zakfadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 213 poz. 1568)".
taczna wartos¢ inwestycji w latach 2010-2012 miata wynies¢ 64 270 000,00 zt.
Szpital zobowigzat sie wykona¢ inwestycje o tacznej wartosci 7 620 000,00 zt,
z tego:

a) w 2010 r. — wykona¢ zadanie ,Poradnie: Choréb Ptuc i Gruzlicy i Chorob
Zakaznych” o wartoci 1 080 000 zt oraz zadanie ,Piwnice budynkéw nr 2 i 4”
o wartosci 2 500 000 zt,

b) w latach 2011-2012 — wykona¢ zadania ,Piwnice budynkéw nr 1 i 5" o wartosci
2 040 000 zt oraz ,Piwnice budynkow nr 7 i 8" o wartosci 2 000 000 zt.

Zawarte w umowie o wspdfpracy zadania inwestycyjne wraz z ich wartoscig
przewidziane do realizacji przez Szpital oraz KPIM odpowiadaty zakresowi i wartosci
zadan przewidzianych w ,Planie inwestycyjnym Szpitala Wojewddzkiego we
Wioctawku do wykonania w latach 2009-2016" oraz w dokumencie ,Koszty
szacunkowe uzyskane z analiz kosztorysowych realizacji obiektéw szpitalnych”.
Dokumenty te stanowity zatgczniki do opracowanego w kwietniu 2009 r. programu
funkcjonalno-uzytkowego  ,Rozbudowa i budowa pomieszczerr  Szpitala
Wojewddzkiego we Wioctawku z przeznaczeniem na statutowg dziatalno$¢ ZOZ
w ramach dostosowania pomieszczen Szpitala Wojewddzkiego we Wioctawku do
wymagan rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r.”.

Szpital nie zrealizowat zadan okreslonych w umowie o wspotpracy. Zrealizowat
jednak 30 innych inwestycji o facznej wartosci 7 372 332,36 zt stanowigcej 96,7%
warto$ci inwestycji wykazanych w porozumieniu o wspotpracy. Inwestycje te zostaty
zaakceptowane przez KPIM jako wktad wtasny w umowe o wspdtpracy. Zagadnienia
dotyczace planowania faktycznie zrealizowanych przez Szpital inwestycji w ramach
umowy o wspbipracy zostaly opisane dalej w pkt. 6 obszaru pierwszego
wystapienia.

Zastepca Dyrektora ds. Ekonomiczno-Eksploatacyjnych Szpitala® wskazata m.in. na
brak dokumentéw potwierdzajgcych zmiane umowy o wspdtpracy. Podata, Ze
w trakcie realizacji umowy byty zgtaszane, omawiane i dokonywane zmiany
dotyczace zakresu rzeczowego catej inwestycii.

(dowdd: akta kontroli str. 5-64, 244, 245)

2. Prawidtowos¢ realizacji przez Szpital inwestycji rozliczonych jako wkfad wiasny

wramach realizacji umowy o wspolpracy zostata zbadana na podstawie

wytypowanych do kontroli czterech inwestycji:

1) Wyposazenie SOR - wartos¢ 103 319,95 zt,

2) Dostawa noza Osseoduo z wyposazeniem® — wartos$¢ 103 773,96 zt,

3) Dostawa mebli dla Oddziatu Dzieciecego Obserwacyjnego™® - warto$¢
40 494,06 zt,

4) Zakup Rezonansu Magnetycznego wraz z dostosowaniem pomieszczen dla
potrzeb Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego we Wioctawku!' — warto$¢
5840 671,50 zt.

taczna warto$¢ zbadanych inwestycji wyniosta 6 088 259,47 zt, co stanowito 82,6%
warto$ci inwestycji stanowigcych wktad wtasny w realizacje umowy o wspotpracy.

(dowdd: akta kontroli str. 887)

3. Sposréd wytypowanych inwestycji wykonawce dostawy mebli wytoniono
w postepowaniu prowadzonym bez stosowania ustawy Pzp, na podstawie art. 4

8 Petnigca funkcje od 1 sierpnia 2016 r. Dalej: ,Zastepca Dyrektora”.
9 Dalej: ,zakup noza obrotowego”.

10 Dalej: ,dostawa mebli”.

" Dalej: ,zakup rezonansu”.



ust. 8 tej ustawy. Wykonawcow pozostatych zadan wytoniono po przeprowadzeniu
postepowan w trybie przetargu nieograniczonego wskazanego w art. 10 ust. 1 Pzp.
Przedmiot zamdwienia tych postepowan zostat prawidtowo opisany i zawarty
w specyfikacji istotnych warunkéw zamdwienia'2. Cze$¢ przedmiotu zaméwienia
zakupu rezonansu magnetycznego obejmowata zaprojektowanie i wykonanie robét
budowlanych i zostata opisana réwniez za pomocg programu funkcjonalno-
uzytkowego'3, zgodnie z art. 31 ust. 2 i 3 Pzp. PFU stanowit zatacznik do SIWZ tego
zambwienia i zostat sporzadzony zgodnie z wymogami rozdziatu 4 ,Zakres i forma
programu funkcjonalno-uzytkowego” rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia
2 wrze$nia 2004 r. w sprawie szczegotowego zakresu i formy dokumentacii
projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robét budowlanych oraz
programu funkcjonalno-uzytkowego'. W PFU przewidziano m.in., ze rozwigzania
proponowane w projektach budowlanych i wykonawczych muszg byé zgodne
z obowigzujacym prawem? i polskimi i europejskimi normami oraz wskazano, ze
projekt budowlany wymaga uzyskania uzgodnien potwierdzajacych spetnienie
wymagan ochrony przeciwpozarowej oraz sanitarno-higieniczno-zdrowotnych. PFU
zostat opracowany na zlecenie bez przeprowadzenia postepowania przewidzianego
w Regulaminie udzielania zamoéwiern publicznych o warto$ci szacunkowej
nieprzekraczajacej 14 000 euro'®, co opisano ponizej w pkt 4 sekcji ,ustalone
nieprawidtowosci.

(dowdd: akta kontroli str. 137-243, 396-402, 887-894)

Szpital z nalezytg staranno$cig i we wiasciwych terminach ustalit warto$¢
poszczegolnych zamdwien. Warto$¢ szacunkowg zamdwienia zakupu rezonansu
magnetycznego ustalono réwniez w oparciu o planowane koszty prac projektowych
oraz planowane koszty rob6t budowlanych okreslone w PFU.

(dowdd: akta kontroli str. 137, 191, 200, 887-994)

Szpital prawidtowo, zgodnie z oszacowang wartoScig zamdwien, zamieScit
ogtoszenia o zamdwieniach w Biuletynie Zaméwieri Publicznych'” lub przekazat
ogtoszenie 0o zamdwieniu Urzedowi Publikacji Unii Europejskiej'® oraz zamiescit je
w miejscu publicznie dostepnym w swojej siedzibie oraz na stronie internetowe;.

(dowdod: akta kontroli str. 139-140, 183, 184, 202, 203, 887-994)

W SIWZ poszczegbinych postepowan Szpital okreslit na podstawie art. 22 ust. 1
Pzp warunki udzialu w postepowaniu, dotyczace: posiadania uprawnien do
wykonywania okre$lonej dziatalnosci lub czynno$ci, jezeli przepisy prawa naktadajg
obowigzek ich posiadania, posiadania wiedzy i doswiadczenia, dysponowania
odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamowienia, sytuacji ekonomicznej i finansowej wykonawcéw. Warunki udziatu
w poszczegdlnych postepowaniach okreslono adekwatnie i proporcjonalnie do

12 Dalej: ,SIWZ".

13 Dalej: ,PFU".

14Dz U.z2013r. poz. 1129.

15 Wéréd obowigzujacych przepiséw prawa wskazano przepisy dotyczace ochrony zdrowia i Zycia, ochrony przeciwpozarowej
m.in. Ustawe z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz.U. Nr 81 poz. 351 ze zm.), Rozporzadzenie
Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie (Dz.U. Nr 75, poz. 690 ze zm.), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 26 czerwca 2012 r. w sprawie wymagan
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza (Dz.U. 2012 r. poz.
739), Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie ochrony
przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terenéw (Dz.U. Nr 109, poz. 719), Rozporzadzenie Ministra
Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16 czerwca 2003 r. w sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem
ochrony przeciwpozarowej (Dz. U. Nr 121, poz. 1137 ze zm.)

16 Stanowigcy Zatacznik nr 3 do Zarzadzenia nr 84 Dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. btogostawionego
ksiedza Jerzego Popietuszki z dnia 21 listopada 2013 r. Dalej: ,Regulamin udzielania zaméwien do 14 000 euro”.

17 Dotyczy wyposazenia SOR oraz zakupu noza obrotowego.

18 Dotyczy zakupu rezonansu magnetycznego.



zaktadanych celéw poszczegdlnych inwestycji. Okreslone w SIWZ warunki udziatu
w postepowaniach byty zasadne i nie prowadzity do ograniczenia konkurenc;i

(dowod: akta kontroli str. 162-165, 192-194, 217-219, 887-894)

W postepowaniach dotyczacych wyposazania SOR oraz zakupu noza obrotowego
ustalono kryteria oceny ofert odnoszace sie do najnizszej zaoferowanej ceny.
W postepowaniu dotyczacym zakupu rezonansu magnetycznego oprécz najnizszej
ceny zastosowano rowniez kryterium jakosci odnoszace sie do parametrow
technicznych i eksploatacyjnych oferowanego rezonansu.

(dowod: akta kontroli str. 168, 197, 198, 224, 225, 887-894)

Kierownik zamawiajgcego, cztonkowie komisji przetargowych oraz inne osoby
biorace udziat w postepowaniach'® ztozyli wymagane art. 17 ust. 2 Pzp pisemne
o$wiadczenia o braku lub istnieniu okoliczno$ci stanowigcych podstawe wykluczenia
ich z poszczegbinych postepowan. Zgodnie z o$wiadczeniami osoby te nie
podlegaty wykluczeniu.

(dowdod: akta kontroli str. 138, 139, 182, 183, 200-202, 887-894)

W postepowaniach dotyczacych zakupu noza obrotowego i zakupu rezonansu
magnetycznego  wybrano  wykonawcdw  spetniajgcych  warunki  udziatu
w postepowaniu okreslone w SIWZ. W postepowaniu dotyczacym wyposazenia
SOR wybrano wykonawce, ktéry nie wykazat spetnienia cze$ci warunkéw udziatu
w postepowaniu, co opisano dalej w pkt 1 sekcji ,ustalone nieprawidtowosci. We
wszystkich postepowaniach wybrano wykonawcdw, ktérzy ztozyli najkorzystniejsze
oferty, oceniane przy uzyciu wskazanych w SIWZ kryteriéw oceny ofert.

Z wybranymi wykonawcami zawarto umowy, sporzadzone wg wzorow stanowigcych
zatgczniki do SIWZ.

(dowod: akta kontroli str. 140-144, 170-180, 184-188, 203-207,
230-243, 246-260, 363-370, 385-390, 890-894)

Szpital nie przechowat dokumentow (w tym oferty wykonawcy) dotyczacych wyboru
wykonawcy dostawy mebli, zatacznikébw nr 1 i 2 do tej umowy zawierajgcych
szczegbtowy opis przedmiotu zamowienia oraz protokotu zdawczo-odbiorczego
podpisanego przez przedstawicieli Szpitala i wykonawcy, co opisano ponizej w pkt 6
sekcji ,ustalone nieprawidtowosci.

Dokumentacje postepowania zgodnie z § 12 ust. 2 Regulaminu udzielania
zambwien nalezato przechowywac przez cztery lata od daty rozliczenia umowy.

(dowod: akta kontroli str. 396-402, 408-410, 477-483, 894)

4. Zakup rezonansu zostat zrealizowany zgodnie z umowa. Wykonawca przedstawit
koncepcje architektoniczng i technologiczng, ktdra zostata zaakceptowana przez
Szpital. Wykonawca przekazat do zaopiniowania projekt budowlany. Inspektorzy
nadzoru nie wnie$li zastrzezen do projektu, a Szpital zaakceptowat przekazany
projekt budowlany. Prezydent Miasta Wioctawek zatwierdzit projekt budowlany
i udzielit pozwolenia na wykonanie robo6t budowlanych?. W decyzji nie natozono
obowigzkéw dotyczacych ustanowienia inspektora nadzoru budowlanego,
zawiadomienia o zamiarze przystapienia do uzytkowania badz uzyskania decyzji
o0 pozwoleniu na uzytkowanie. Szpital 18 listopada 2015 r. dokonat odbioru
przedmiotu umowy, w tym rob6t budowlanych. W protokole odbioru robot

19 Biegli, radca prawny akceptujacy projekt umowy.
2 Decyzja nr 310/15 z dnia 10 sierpnia 2015 .



stwierdzono, ze zadanie wykonano prawidtowo i we wtasciwym terminie, tj. do 18
listopada 2015 .

Szpital, chociaz nie byt do tego zobowigzany, powierzyt petienie obowigzkéw
inspektora  nadzoru  podmiotowi wybranemu w ramach postepowania
konkurencyjnego. Zgodnie z wpisami w dzienniku budowy funkcje inspektorow
nadzoru sprawowaty osoby wymienione w ofercie wykonawcy.

Zgodnie z prowadzonym przez wykonawce dziennikiem budowy wykonywanie robot
budowlanych rozpoczeto 18 sierpnia 2015 r. W dzienniku budowy odnotowywano
zakres przeprowadzonych prac. Inspektorzy nadzoru dokonywali wpiséw odnosnie
do potwierdzenia wykonania poszczegolnych prac oraz o zakonczeniu robot
budowlanych. Inspektor nadzoru, zgodnie z zawartg umowg, przekazat plany wizyt
tygodniowych na kazdy tydzien z okresu od 18 czerwca 2015 r. do 30 pazdziernika
2015 r. Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Bydgoszczy wydat?!
pozytywng opini¢ w sprawie spetniania wymagan fachowych i sanitarnych przez
pracownie Rezonansu Magnetycznego Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 246-362, 770, 894, 895, 918, 923-926)

Zamobwienia dotyczace wyposazenia SOR, zakupu noza obrotowego i dostawy
mebli zostaty zrealizowane we witasciwym terminie i zakresie, z wyjatkiem
wyposazenia SOR, przy realizacji ktérego od wykonawcy zamdwienia nie
wyegzekwowano dostarczenia towaru spetniajagcego wymogi zawarte w SIWZ,
Niezgodno$¢ dostarczonego asortymentu dotyczyta 24 krzeset biurowych, ktére
dostarczono bez podtokietnikdw, chociaz byty one wymagane zgodnie z opisem
przedmiotu zamowienia, co opisano dalej w pkt 5 sekcji ,ustalone nieprawidtowosci”.

(dowdd: akta kontroli str. 363-410, 895)

5. Szpital w zwigzku z objetymi badaniem inwestycjami nie dokonywat czasowego
zaprzestania udzielania $wiadczen zdrowotnych.
(dowdod: akta kontroli str. 66, 69, 411, 412, 895)

6. Poddane badaniu inwestycje planowano zgodnie z planem, o ktorym mowa
w art. 48 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej??
oraz wynikaty one z ustalonych potrzeb Szpitala.

Zakup rezonansu magnetycznego oraz zakup noza obrotowego byty przedmiotem
obrad Rady Spotecznej Szpitala, ktéra na podstawie art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. e udl
pozytywnie zaopiniowata zakup tego sprzetu medycznego. Inwestycje dotyczace
wyposazenia SOR oraz dostawy mebli nie dotyczyty zakupu sprzetu medycznego
i zrealizowano je w ramach opiniowanych przez Rade Spoteczng planow
finansowych Szpitala. Plany zawieraty dane dotyczace przychodow na inwestycje
i naktadow na inwestycje. Rada Spoteczna opiniowata wykonanie przedmiotowych
planéw finansowych Szpitala.

Zakup rezonansu  magnetycznego  zrealizowano w ramach  projektu
nr RPKP.03.02.00-04-002/14  ,Zakup  rezonansu  magnetycznego  wraz
z dostosowaniem pomieszczen dla potrzeb  Wojewoddzkiego  Szpitala
Specjalistycznego we Wioctawku”, dofinasowanego z Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2007-201323 (O$§
priorytetowa 3. Dziatanie 3.2.). Projekt dofinansowano na podstawie zawarte;
z  Wojewodztwem  Kujawsko-Pomorskim — umowy — WP-11-W.433.3.18.2014
z 30 pazdziernika 2014 r. Celem gtownym projektu bytlo zwiekszenie

21 Decyzjg nr 617/2015 z dnia 20 listopada 2015 r.
2Dz U.z2016 . poz. 1638, ze zm., dalej: ,udl".
3 Dalej: ,RPO".



bezpieczenstwa zdrowotnego ludnosci wojewddztwa  kujawsko-pomorskiego,
ograniczenie regionalnych dysproporcji u infrastrukturze zdrowotnej, zwiekszenie
sprawnosci i skutecznosci wykonywanych $wiadczern medycznych oraz skrécenie
czasu oczekiwania na wyniki badan diagnostycznych. Zakup noza obrotowego byt
uzasadniony m.in. poprawg dostepnosci i jakosci $wiadczonych ustug
specjalistycznych.

Zadanie wyposazenia SOR zrealizowano w celu uruchomienia i zapewnienia
prawidtowego funkcjonowania Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego, objetego
inwestycjg pn. ,Modernizacja Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego wraz z zakupem
sprzetu dla Szpitala Wojewddzkiego we Wioctawku®, a majagcego na celu
w szczegolnosci dostosowanie SOR do obowigzujacych wymogéw. Zamdwienia
dostawy mebli udzielono w zwigzku ze zrealizowang przez KPIM inwestycjg
polegajacq na budowie Budynku nr 13, w ktérym umieszczono m.in. Oddziat
Dzieciecy Obserwacyjny. W celu uruchomienia i zapewnienia prawidtowego
funkcjonowania tego oddziatu, ze Srodkéw wiasnych Szpitala dokonano zakupow
uzupetniajgcych mebli i wyposazenia.

(dowod: akta kontroli str. 413-476, 831, 837, 838, 895, 896)

7. W latach 2010-2016 KPIM zrealizowat w Szpitalu nastepujace zadania:

— przebudowa Oddziatu Urologii i dostawa wyposazenia - 1 682,6 tys. zt;

— przebudowa Oddziatu Kardiologii i dostawa wyposazenia - 1 736,0 tys. zk;

— budowa budynku nr 13 z ladowiskiem (Oddziat Dzieciecy, Oddziat | Wewnetrzny)
- 18 817 4 tys. zt;

— projekty i nadzory inwestorskie — 857,3 tys. zt;

— przebudowa uktadu funkcjonalnego pomieszczen Przychodni Pulmonologii,
Chorob  Zakaznych, Dziatu przyje¢ planowanych, Zespotu Poradni -
3601,6 tys. zt,

— modernizacja i rozbudowa budynku nr 5 i (czesciowo nr 7) — 16 835,1 tys. zt;

— koncepcja architektoniczno-urbanistyczna  dot.  przebudowy, rozbudowy
i rewaloryzacji kompleksu Szpitala — 150,1 tys. zk;

— agregat pradotworczy — 239,6 tys. zh;

— wykonanie ekspertyzy ornitologicznej i chiropterologicznej budynkow Szpitala
w aspekcie ich remontu i termomodernizacji z uwzglednieniem wymagan
ochrony gatunkowej zwierzat oraz wymagan dziatarn minimalizujgcych -
15,3 tys. z;

— dostawa t6zek szpitalnych — 211,1 tys. zt.

t aczna wartos¢ powyzszych zadan wyniosta 44 145,9 tys. zt.

Z powyzszych inwestycji cze$¢ zostata zrealizowana w Szpitalu, pomimo ze nie

ujeto ich w Programie. Byly to nastepujace zadania:

— przebudowa Oddziatu Urologii i dostawa wyposazenia,

— przebudowa uktadu funkcjonalnego pomieszczen Przychodni Pulmonologii,
Chorob Zakaznych, Dziatu przyje¢ planowanych, Zespotu Poradni;

— przebudowa budynku nr 5 na potrzeby Oddziatu Neurologii z Pododdziatem
Udaréw i Oddziatu Okulistyki oraz Okulistycznego Bloku Operacyjnego, zamiast
dla Oddziatu Psychiatrii.

(dowod: akta kontroli str. 66, 70, 82-92, 244-245, 769, 917, 927-934)

W zakresie stanowiska Szpitala w sprawie tych zmian, inicjowania ich lub
zgtaszania potrzeb i uwag do KPIM, Zastepca Dyrektora wyjasnita, ze:
— potrzeby w zakresie realizacji powyzszych zadan zgtaszat Szpital,



— w trakcie realizacji Programu Szpital zgtaszat, omawiat i wnioskowat o dokonanie
Zmian zakresu rzeczowego inwestycji.

(dowdd: akta kontroli str. 935-936)

8. W latach 2007-2016 Szpital nie realizowat inwestycji, w ktérych bytby inwestorem
wspoinie z KPIM.
(dowaod: akta kontroli str. 66, 69, 896)

9. Szpital rozpoczat korzystanie z rezonansu magnetycznego i noza obrotowego
niezwtocznie po ich zainstalowaniu.
(dowdd: akta kontroli str. 484-504, 770, 845, 896, 897, 917, 918)

Badaniem kontrolnym w zakresie termindw rozpoczecia korzystania przez Szpital

z wynikow realizacji inwestycji przez KPIM objeto nastepujace zadania:

— dostawa t6zek do Szpitala (t6zka szpitalne proste 4-segmentowe z barierkami
bocznymi, materacem i szafkg przytozkowg — 30 kompletow; tdzka szpitalne
specjalistyczne elektryczne z barierkami dzielonymi oraz szafkg przytdzkowag
i materacem - 4 komplety; t6zko szpitalne specjalistyczne elektryczne
z przechytami bocznymi z ramg PUR, barierkami dzielonymi na catej dtugo$ci
oraz szafkq i materacem - 1 komplet; t6zko szpitalne specjalistyczne
elektryczne z przechytami bocznymi barierkami dzielonymi na catej dtugosci
oraz szafkg i materacem -3 komplety)2*;

— budowa pawilonu t6zkowego z przeznaczeniem na oddziaty szpitalne
z lotniskiem dla $migtowcdw sanitarnych wyniesionym na jego dach
w kompleksie budynkéw Szpitala2?;

— remont, przebudowa i rozbudowa budynku nr 5 Szpitala w formule ,zaprojektu;
i wybudu;j"2;

— dostawa aparatury i sprzetu medycznego dla Szpitala w budynku nr 13 Oddziat
Dziecigcy Obserwacyjny i | Oddziat Wewnetrzny?7.

Szpital rozpoczat korzystanie z majatku KPIM udzielajac $wiadczen zdrowotnych

w nastepujacych terminach:

— Z f6zek przekazanych umowg nr KPIM/PR/4/16 z 13 wrze$nia 2016 r. — od
wrze$nia 2016 r.;

— z rozbudowanego budynku nr 5 (wraz z wyposazeniem), przekazanego
umowami z 30 grudnia 2016 r. nr KPIM/PN/8/16 (budynek) i nr KPIM/PR/8/16
(sktadniki ruchome) — od czerwca 2017 r.;

— z wybudowanego budynku nr 13 (wraz z wyposazeniem), przekazanego
umowami z KPIM nr KPIM/PR/1/14 z 12 listopada 2014 r. (wyposazenie)
i nr KPIM/PN/1/15 z 23 marca 2015 r. (budynek) — od listopada 2013 r.

Zastepca Dyrektora wyjasnita, ze:

— budowa budynku nr 5 i nr 13 nie mialy wptywu na dziatalno$¢ obecnie
znajdujacych sie w nich oddziatdw, ktore kontynuowaty swojq dziatalno$é
w dotychczasowych miejscach, a po zakonczeniu budéw zostaty w krotkim (kilka
dni) czasie przeniesione do nowych pomieszczen. Przeprowadzki oddziatow
zaczeto po uroczystych otwarciach, ktére dla budynku nr 13 odbylo sie
24 pazdziernika 2013 r., a dla budynku nr 5 — 10 maja 2017 .

— po odebraniu rob6t budynku nr 5 (29 wrzesnia 2016 r.) wykonywano prace
przylaczeniowe oraz inne prace zwigzane z montazem zabudowy meblowe;.
Ponadto trwaty przetargi na dostawe wyposazenia medycznego (ogtoszenie

2 Dalej: ,dostawa t6zek”.

2% Dalej: ,pudowa budynku nr 13”.

% Dalej: ,rozbudowa budynku nr 5”.

2 Dalej: ,dostawa aparatury i sprzetu medycznego do budynku nr 13”.
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opublikowane 28 wrzesnia 2016 r., rozstrzygniecie 23 lutego 2017 r.) oraz
dostawe mebli i wyposazenia (ogtoszenie opublikowane 29 grudnia 2016 r.,
rozstrzygniecie 1522 lutego 2017 r.), a nastepnie dokonywano sukcesywnych
dostaw do maja 2017 r.

— Szpital rozpoczat uzytkowanie budynku nr 13 po uzyskaniu pozytywnej opinii
panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego. W czasie jednak od
rozpoczecia prowadzenia w budynku nr13 dziatalnosci medycznej do
podpisania umowy uzyczenia z KPIM, pomiedzy Szpitalem a wykonawcami
prowadzona byta korespondencja dotyczaca usterek, co mogto by¢ przyczyng
braku zgody na oficjalne przejecie odpowiedzialnosci za ten budynek przez
Szpital.

(dowod: akta kontroli str. 66-67, 70, 767, 913-914)

10. Szpital zawart 29 grudnia 2015 r. z NFZ aneks do umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej28 z mocq obowigzujacg od 21 grudnia 2015 r., ktdrym
objeto m.in. badania rezonansu magnetycznego.

Szpital w ramach umowy z NFZ wykonat w okresie od 21 grudnia 2015 r. do
listopada 2017 r. tacznie 5075 badan, w tym w ramach hospitalizacji pacjentow 1585
badan. llo§¢ badan w miesigcu??, tacznie w ramach AOS i hospitalizacji, wynosita od
189 do 467.

W ramach umowy AOS Szpital za okres od 21 grudnia 2015 r. do 30 listopada
2017 r. otrzymat taczne wynagrodzenie w wysokosci 2 145 827,97 zt30,

(dowdd: akta kontroli str. 484-504, 770, 845, 896, 897, 917, 918)

W latach 2014-2016 sytuacja finansowa oddziatbw mieszczacych sie w budynku

nr 13 przedstawiata si¢ nastepujgco:

— Oddziat Wewnetrzny I: strata na dziatalno$ci wyniosta 394,8 tys. zt; 930,1 tys. zt;
298,7 tys. zt;

— Oddziat Dzieciecy: strata na dziatalnosci wyniosta (od lutego) 188,8 tys. zt; 470,2
tys. z; 811,1 tys. zt;

— Oddziat Dzieciecy Obserwacyjny: strata na dziatalnosci wyniosta (od lutego
2014) 467,2 tys. zt; 363,9 tys. zt; 402,7 tys. zt.

Do 30 wrzesnia 2017 r strata na ww. oddziatach za trzy kwartaly wyniosta:

410,7 tys. zt na Oddziale Wewnetrznym |, 973,2 tys. zt na Oddziale Dzieciecym,

704,3 tys. zt na Oddziale Dzieciecym Obserwacyjnym.

W okresie od 1 czerwca do 30 wrzesnia 2017 r. sytuacja finansowa oddziatow

mieszczacych sie w budynku nr 5 przedstawiata sie nastepujaco:

— Oddziat Neurologii: strata na dziatalnosci wyniosta 156,3 tys. zt;

— Oddziat Okulistyki: zysk na dziatalno$ci wyniost 480,7 tys. zt.

Zastepca Dyrektora wyjasnita, ze:

— wzrost straty na Oddziatach Dzieciecych wynika z niedoszacowania wartosci
procedur przez ptatnika (NFZ), gdzie koszty ich wykonania przekraczajg
warto$¢, ktéra Szpital otrzymuje za ich realizacje. W roku 2017 nastapit spadek
przychoddéw w porownaniu do 2016 roku, jednocze$nie w analizowanym okresie
nastgpit wzrost kosztdbw spowodowany m.in. wzrostem minimalnego
wynagrodzenia;

— Oddziat Okulistyczny wykazat sie w analizowanym okresie zyskiem, co jest
spowodowane wzrostem przychodow z tytutu uzyskania i wykonania wigkszego

2\ zakresie Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna (Ambulatoryjne Swiadczenia Diagnostyczne Kosztochionne).
2 7 wytaczeniem grudnia 2015 r. — w tym miesiacu od dnia 21 grudnia 2015 r. wykonano 29 badan.
3 Za grudzien 2015 r. 12 504,80 zt, za 12 miesigcy 2016 r. 1 064 373,20 zt oraz za 11 miesigcy 2017 r., 1 068 949,97 zt.
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kontraktu z NFZ. Jednocze$nie wigkszy kontrakt zostat wykonany
z proporcjonalnym wzrostem kosztéw materiatow i energii oraz niewielkim
wzrostem kosztéw wynagrodzen, z uwagi na lepsze wykorzystanie posiadanego
potencjatu kadrowego oddziatu.

(dowdod: akta kontroli str. 67, 136, 768, 915)

W wybranych oddziatach Szpitala wskaznik wykorzystania t6zek w 2016 r. i w trzech
kwartatach 2017 r. wyniosty odpowiednio:

— w Oddziale Wewnetrznym | — 90%, 94%;

w Oddziale Dziecigcym — 55%, 49%;

w Oddziale Dziecigcym Obserwacyjnym — 46%, 45%;

w Oddziale Neurologii — 65%, 72%;

w Oddziale Okulistyki — 46%, 58%.

W 2016 r. wskaznik wykorzystania t6zek w Szpitalu wynidst ogdtem 65%, a w trzech
kwartatach 2017 r. - 63%.

(dowdd: akta kontroli str. 67, 123-124)

11.W badanym okresie w Szpitalu dwukrotnie zarzadzono inwentaryzacje (spis
z natury):

— zarzadzeniem nr 12/2013 z 5 kwietnia 2013 r. wg stanu na 4 kwietnia 2013 r.31,

— zarzadzeniem nr 205/2017 z 12 grudnia 2017 r. wg stanu na 27 grudnia 2017 r.32
Ponadto Dyrektor Szpitala zarzadzeniem nr 106/17 z 3 lipca 2017 r. zarzadzit
przeprowadzenie spisu z natury sktadnikéw majatkowych przekazanych przez
KPIM, w ramach inwentaryzacji kontrolnej. Spisu dokonano w porozumieniu z KPIM,
weryfikujgc ich ewidencie. W pazdzierniku 2017 r. KPIM przeprowadzit
inwentaryzacje sktadnikow majatkowych przekazanych do Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 680-684, 886, 909)

Przekazane do Szpitala mienie zostato zaksiegowane na koncie pozabilansowym
obcych $rodkéw trwatych. Ksiegowania dokonywano w wartosciach ustalonych
w umowach zawartych przez KPIM i Szpital lub w trybie okreslonym w tych
umowach.

(dowdd: akta kontroli str. 767, 870-871, 913)

KPIM zawart umowe Nr KPIM/PR/1/14 ze Szpitalem przekazujacg do nieodptatnego

uzytkowania m.in. objete badaniami kontrolnymi NIK wyposazenie i sprzet

medyczny przeznaczony dla budynku nr 13 (o warto$ci 697 580,58 z) w dniu

12 listopada 2014 r., a Szpital przyjat go na ewidencje pozabilansowg 24 listopada

2014 r. Jednak ww. mienie KPIM dostarczyt do Szpitala w okresie od jednego roku

i 9 miesiecy do jednego roku i 11 miesiecy wczesniej, {j.:

— 30 listopada 2012 r. — sprzet o wartosci brutto 6 689,97 zt (kosze pedatowe,
dozowniki ptynéw, podajniki recznika);

— 30 listopada 2012 r. — sprzet o wartoSci brutto 18 184,32 zt (kosze pedatowe,
stelaze do workéw, dozowniki ptyndw, podajniki recznika, kontener);

— 20 grudnia 2012 r. - sprzet o warto$ci brutto 17 751,00 zt (myjnia dezynfektor,
baseny);

— 20 grudnia 2012 r. - sprzet o warto$ci brutto 17 751,00 zt (myjnia dezynfektor,
baseny);

3 Inwentaryzacie na 4 kwietnia 2013 r. przeprowadzono w zwigzku z potaczeniem Szpitala ze Stacjg Pogotowia
Ratunkowego. W trakcie spisu z natury nie wykazano obcych srodkéw trwatych.
32 W trakcie kontroli NIK spis z natury $rodkéw trwatych nie zostat zakoriczony.
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28 grudnia 2012 r. (protokét odbioru z 6 marca 2013 r.) — sprzet o wartosci brutto
135 966,60 zt (meble pod wymiar, krzesta, szafy);

28 grudnia 2012 r. (protokét odbioru z 27 lutego 2013 r.) — sprzet o warto$ci
brutto 122 068,35 zt (meble pod wymiar, fotele, krzesta, stoliki, szafy);

7 stycznia 2013 r. — sprzet o warto$ci brutto 224 388,48 zt (t6zka, wozki);

28 stycznia 2013 r. — sprzet o warto$ci brutto 154.780,86 zt (tdzka, wdzki,
szafka).

(dowdd: akta kontroli str. 870-871)

12. Dla  zakupionych przez Szpital wyrobow medycznych, tj. rezonansu
magnetycznego i noza obrotowego, zatozono paszporty techniczne, w ktorych
potwierdzono przeprowadzenie prac instalacyjnych oraz wykonanie przegladow
okresowych i napraw. Przegladdw sprzetu dokonywano we wiasciwych terminach.
(dowod: akta kontroli str. 505-515, 897)

Szpital byt wtascicielem nieruchomosci potozonych we Wioctawku, tj. dziatek nr 1/1,
211, 2123, 2124, 2/30, 2/32, 2/33 o tacznej powierzchni 8,8177 ha, dla ktorych
urzadzono ksiege wieczystg nr WL1W/00045075/8. W dziale IV Hipoteka — brak
wpisus?,

Kontrolg objeto stan techniczny dwoch inwestycji: modernizacja i rozbudowa
budynku nr 5 oraz budowa budynku nr 13; zrealizowanych przez KPIM w ramach
Programu i przekazanych Szpitalowi w nieodptatne uzytkowanie.

(dowdd: akta kontroli str. 244-245)

Szpital zlecit przeprowadzenie kontroli okresowych budynkdw nr 5 i 13%4, stosownie
do art. 62 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane?,
a mianowicie:

— w budynku nr 13 przeprowadzono kontrole stanu technicznego budynku
w nastepujacych terminach: listopad 2014 r. — dwie (roczna i piecioletnia),
listopad 2015r., listopad 2016 r., grudzien 2017 r. Ponadto przeprowadzono
kontrole okresowe przewodow kominowych, dymowych oraz grawitacyjnych
przewodéw spalinowych i wentylacyjnych tacznie z elementami budowlanymi
majacymi wptyw na ich bezpieczne funkcjonowanie: w 2013 r., 2014 r., 2015 r.,
2016 r., 2017 r. W2016 r. dokonano pomiarow elekirycznych i instalacji
odgromowej — kontrola okresowa pigcioletnia;

— w budynku nr 5 po zakonczeniu inwestycji przeprowadzono kontrole stanu
technicznego budynku w nastepujacych terminach: listopad 2016 r., grudzien
2017 r. Ponadto przeprowadzono kontrole okresowe przewoddw kominowych,
dymowych oraz grawitacyjnych przewodow spalinowych i wentylacyjnych
tacznie z elementami budowlanymi majacymi wptyw na ich bezpieczne
funkcjonowanie w 2017 r.

Kontrole okresowe potwierdzity, ze obiekty znajdujg sie w odpowiednim stanie

technicznym zapewniajacym dalsze bezpieczne ich uzytkowanie. Jednoczes$nie

w przypadku budynku nr 13 kontrola okresowa przegladu rocznego stanu

technicznego przeprowadzona w grudniu 2017 r. wykazata uszkodzenia dotyczace

lagdowiska dla Smigtowcow i Scian wewnetrznych, ktorych usuniecie uznano za

,bardzo pilne”. Na ladowisku dla $migtowcéw stwierdzono rysy i rozwarstwienia

3 https://przegladarka-
ekw.ms.gov.plleukw_prz/KsiegiWieczyste/wyszukiwanieKW?komunikaty=true&kontakt=true&okienkoSerwisowe=false -

data dostepu 4 stycznia 2018 r.

3 Powiatowy Inspektor Nadzoru Budowlanego we Wioctawku udzielit pozwolenia na uzytkowanie: budynku nr 13 - decyzjg
z 8 sierpnia 2013 r., budynku nr 5 - decyzjq z 30 sierpnia 2016 .

% Dz. U.z2017 r. poz. 1332, ze zm., dalej: ,Prawo budowlane”.
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nawierzchni dylatacyjnej. Na scianach wewnetrznych budynku nr 13 stwierdzono
rysy. Zalecono zatozenie plomb, prowadzenie obserwacji, zatozenie dziennika
| wpisywanie uwag z kontroli. Ponadto stwierdzono, ze budynek nr 13 znajduje sie w
odpowiednim stanie technicznym, zapewniajacym jego dalsze uzytkowanie zgodnie
Z przeznaczeniem.

(dowdd: akta kontroli str. 602-607, 658-660, 668-670, 767, 874)

Ogledziny pomieszczen budynkow nr 5 i 13 Szpitala, przeprowadzone 19 grudnia
2017 r., wykazaly ze:
— stan techniczny budynku nr 5 byt dobry i wskazywat na prawidtowg gospodarke
remontowg i konserwacyjng;
— w budynku nr 13 stwierdzono liczne rysy na $cianach pomieszczen, co
szczegblowo zostato opisane w obszarze pierwszym niniejszego wystapienia,
w pkt 2 sekcji ,ustalone nieprawidtowosci”.
Dokonujac odbioru robét w budynku nr 13 w dniu 27 kwietnia 2012 r. zauwazono
usterki: pionowe pekniecia $cian i glazury, pecherze na $cianach na klatce
schodowej i na plycie lotniska, uszkodzona wykfadzina na korytarzu. Pomimo
licznych napraw powtarzaly sie: usterki ogrzewania ptyty, przecieki stropu pod
ladowiskiem, niesprawnosci o$wietlenia ladowiska, liczne peknigcia scian i piyty
ladowiska. Szpital wielokrotnie zgtaszat w KPIM konieczno$¢ dokonania napraw
(zwtaszcza pekniecia $cian i przeciekow z piyty ladowiska) i w sytuacji, gdy nie
przynosity one skutku, wnioskowat (pisma z 27 sierpnia 2014 r. i 23 listopada
2015 r.) 0 sporzadzenie ekspertyzy technicznej ladowiska na budynku nr 13.
KPIM zlecit wykonanie ekspertyzy technicznej, ktorg odebrat 17 czerwca 2016 r.
Ekspertyza techniczna ,Pawilonu 16zkowego dla Oddziatbw Dziecigcego
i Wewnetrznego Szpitala Wojewodzkiego we Wioctawku” wykazata, ze konstrukcja
budynku nr 13 nie spetnia wymogow stanow granicznych nosno$ci. Watpliwosci
dotyczyty takze konstrukcji platformy lotniska. Stwierdzono, ze aby zapewni¢
bezpieczne uzytkowanie budynku, konieczne jest podjecie szeregu dziatan dot.
nawierzchni lotniska, konstrukcji platformy lotniska, konstrukcji pawilonu Szpitala
i Scian.
(dowod: akta kontroli str. 875-876)

Na pytanie, jaka jest koncepcja Szpitala odno$nie dalszego korzystania z lgdowiska

na budynku nr 13, zwlaszcza jego bezpiecznego uzytkowania, w kontekscie

wynikow ekspertyzy technicznej zleconej przez KPIM i nowego PFU z marca 2017 r.

opracowanego przez ALLPLAN; Zastepca Dyrektora wyja$nita, ze:

— opracowany PFU zaktada w szczegdinosci budowe w miejscu dzisiejszego
budynku nr 4 nowego budynku zabiegowego i zorganizowanie w nim
funkcjonowania w szczegoino$ci catego ciggu zabiegowego oraz tzw. goracej
platformy. W budynku tym na poziomie -1 zlokalizowana bedzie w szczegolnosci
sterylizatornia, bedaca podstawowym zapleczem dla bloku operacyjnego
skomunikowanego z nig bezposrednio pionowo, na poziomie 0 - Szpitalny
Oddziat Ratunkowy z bezpo$rednig bliskoScig Oddziatu Intensywnej Terapii
i Anestezjologii oraz catej nowej, kompleksowej Pracowni Diagnostyki
Obrazowej. Kolejno w uktadzie pionowym znajdowaC sie bedg oddziaty
zabiegowe skomunikowane pionowo z nowoczesnym blokiem operacyjnym
konsolidujgcym wszystkie dziedziny zabiegowe Szpitala (poza okulistyka).
Kondygnacje techniczng przykrywaC bedzie ptyta, stanowigca jednoczesnie
nowe ladowisko dla $migtowcow LPR. Dziatanie to ma na celu bezpo$rednie
pionowe lub poziome skomunikowanie oddziatdow zabiegowych z blokiem
operacyjnym tak, aby droga pacjenta do bloku oraz z bloku do oddziatu byta jak
najkrotsza. Jednocze$nie planowana jest budowa zintegrowanego 7-salowego
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bloku operacyjnego, z ktoérego bedg korzystaty wszystkie objete inwestycjg
dziedziny zabiegowe.

— nie zostata jeszcze opracowana ostateczna koncepcja wykorzystania
powierzchni obecnej piyty ladowiska. Wstepna analiza mozliwosci na etapie
przygotowania programu funkcjonalno-uzytkowego przewiduje umieszczenie na
tej powierzchni farmy kolektoréw stonecznych celem umozliwienia pozyskiwania
ciepta do c.w.u. ze zrédet odnawialnych (energia stoneczna), a ktéra wymaga
powierzchni o odpowiednim dostepie do nastonecznienia.

(dowdd: akta kontroli str. 769, 915-917)

Szpital wybierat ubezpieczycieli mienia w trybie przetargu nieograniczonego

zawierajgc umowy:

— 20 grudnia 2013 r. z Compensa TU SA Vienna Insurance Group z Warszawy na
2014 r. (ubezpieczenie sprzetu medycznego i elektronicznego stacjonarnego
przeno$nego),

— 20 grudnia 2013 r. z Powszechnym Zaktadem Ubezpieczen S.A. z Warszawy na
2014 r. (ubezpieczenia mienia, ubezpieczenie obowigzkowe OC),

— 24 grudnia 2014 r. z lterRisk Towarzystwo Ubezpieczen S.A. Vienna Insurance
Group Przedstawicielstwo Generalne w Toruniu na 2015,

— 23 grudnia 2015 r. z Powszechnym Zaktadem Ubezpieczen S.A. z Warszawy na
lata 2016-2017.

Ubezpieczenia mienia powstatego w wyniku realizacji wybranych do kontroli zadan
inwestycyjnych zrealizowanych przez KPIM w kazdym przypadku dokonywano na
warto$¢ wskazang przez tg spotke.3

Zakres ubezpieczenia powyzszych zadan nie obejmowat wszelkich ryzyk.
(dowaod: akta kontroli str. 690-755)

Nie stwierdzono przypadku, aby KPIM obcigzyt Szpital karami umownymi z tytutu
niedochowania postanowien uméw o nieodpfatne uzytkowanie przekazanego
mienia.

(dowdd: akta kontroli str. 918)

13. W wyniku realizacji umowy o wspotpracy w latach 2010-2016 zwigkszono
powierzchnige uzytkowg budynkéw o 2643,52 m2 i zmodernizowano budynki
0 powierzchni 4 954,41 m2. W 2009 r. zaden z budynkéw Szpitala nie spetniat
wymagan okreslonych w przepisach prawa w zakresie ochrony przeciwpozarowej
oraz stawianych Szpitalom wymagan fachowych i sanitarnych, a w 2016 r.
5 493,52 m2 powierzchni budynkéw (17,4% powierzchni ogétem) spetniato te normy.

3% 1) W ramach umowy nr KPIM/PR/4/16 z 13 wrze$nia 2016 r. dotyczacej dostawy tézek KPIM ustalit wartos¢ zadania dla
celéw ubezpieczenia i odtworzenia majatku na kwote 211 064,40 zt. Aneksem z 9 marca 2017 r. do umowy z 23 grudnia
2015 r. zawartej pomiedzy Szpitalem a PZU S.A. objeto ubezpieczeniem t6zka szpitalne o ww. wartoSci.

2) W ramach umowy nr KPIM/PN/8/16 z 30 grudnia 2016 r. dotyczacej rozbudowy budynku nr 5 KPIM ustalit warto$¢ inwestycji
dla celéw ubezpieczenia i odtworzenia majatku na kwote 13 788 807,95 zt. Aneksem z 9 marca 2017 r. do umowy z 23
grudnia 2015 r. zawartej pomiedzy Szpitalem a PZU S.A. objeto ubezpieczeniem mienie o ww. wartosci.

3) W ramach umowy nr KPIM/PR/8/16 z 30 grudnia 2016 r. dotyczacej zadania ,Dostawa i montaz wyposazenia budynku nr 5
Wojewddzkiego Szpitala ..." KPIM ustalit warto$¢ zadania dla celdéw ubezpieczenia i odtworzenia majatku na kwote 3 957
874,49 zt. Aneksem z 9 marca 2017 r. do umowy z 23 grudnia 2015 r. zawartej pomigdzy Szpitalem a PZU S.A. objeto
ubezpieczeniem mienie 0 ww. wartosci.

4) W ramach umowy Nr KPIM/PN/1/15 z 23 marca 2015 r. dotyczacej budowy budynku nr 13 KPIM ustalit warto$¢ zadania dla
celdw ubezpieczenia i odtworzenia majatku na kwote 17 947 038,07 zt. Aneksem nr 1 z 23 marca 2015 r. do polisy z 17
grudnia 2014 r. zawartej pomiedzy Szpitalem a Towarzystwem Ubezpieczen S.A. InterRisk Vienna Insuance Group
Przedstawicielstwo Generalne w Toruniu zwigkszono sume ubezpieczenia majatku Szpitala o kwote 17 947 038,07 zt.

5) W ramach umowy nr KPIM/PR/1/14 z 12 listopada 2014 r. dotyczacej zadania ,Zakup sprzetu, aparatury medycznej
i wyposazenia” KPIM zobowigzat Szpital do ubezpieczenia przekazanego majatku o wartosci 1 215 431,51 zt. Aneksem z 28
listopada 2014 r. do polisy z 1 stycznia 2014 r. zawartej pomiedzy Szpitalem a PZU S.A. objeto ubezpieczeniem mienie
0 ww. wartosci.

15



Ustalone
nigprawidfowosci

Ladowisko na dachu budynku nr 13 bylo uzytkowane od jego oddania na
uzytkowanie, a takze funkcjonowato w okresie kontroli NIK.

Zastepca Dyrektora Szpitala ds. Ekonomiczno-Eksploatacyjnych wskazata, ze

wszystkie inwestycje zrealizowane w latach 2009-2016 w ramach umowy

0 wspotpracy byly niezbedne dla umozliwienia WSS we Wioctawku dostosowania,

rozwoju lub modernizacji infrastruktury (zaréwno sprzetu, jak i nieruchomosci). Do

najwazniejszych efektow tych inwestycji zaliczyta:

a) dostosowanie i wyposazenie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego zgodnie
z obowigzujgcymi wymogami, wraz z budowg ladowiska dla Smigtowcow
Lotniczego Pogotowia Ratunkowego,

b) remont Oddziatu Kardiologii wraz z dostosowaniem do utrzymywania stanowisk
intensywnego nadzoru kardiologicznego - warunek konieczny dla realizacji zadan
Pracowni Kardiologii Inwazyjnej, a takze utworzenie w oddziale Pracowni
urzadzen wszczepialnych,

c) budowe budynku nr 13, w ktérym mieszczg sie¢ Oddziat Dzieciecy i Oddziat
Dzieciecy Obserwacyjny, z osobng izbg przyje¢ obu oddziatbw. Ponadto
w budynku dziata rowniez Oddziat Choréb Wewnetrznych | specjalizujacy sie
w chorobach ukfadu krwionosnego i krwi (kardiologii i hematologii), a takze
Poradnia hematologiczna,

d) remont budynku nr 5, w ktérym funkcjonuje Oddziat Neurologii z Pododdziatem
Udarowym, obszarem wczesnej rehabilitacji neurologicznej oraz Poradnig
Neurologiczng, a takze nowoczesny Oddziat Okulistyki wraz z Blokiem
Operacyjnym okulistycznym oraz Poradnig Okulistyczna,

e) zakup rezonansu magnetycznego i utworzenie Pracowni Rezonansu
Magnetycznego.

Ponadto wskazata, Ze wszystkie realizacje objete wspotpracg z KPIM byly

dostosowane do potrzeb pacjentéw, mozliwo$ci rozwojowych oraz zapotrzebowania

NFZ na dane Swiadczenia medyczne. Dzieki tej wspotpracy Szpital, nie majac

zadnych mozliwosci zarobienia pieniedzy w sposob komercyjny, mogt pozwolic

sobie na zakupy, remonty i inwestycje nie tylko zwigzane z biezacymi potrzebami,
awariami czy wymiang wyeksploatowanego sprzetu, ale przede wszystkim mogt
nadal petni¢ funkcje szpitala specjalistycznego, ktérego obszar dziatania wykracza
daleko poza miasto Wioctawek i powiat wioctawski. Celem kazdego zakupu,
remontu czy inwestycji byto podniesienie i poprawa jakosci Swiadczonych ustug.

Jednym z gtéwnych celdw byto stworzenie szpitala infrastrukturalnie przyjaznego

pacjentowi, w szczego6lnoSci pacjentowi starszemu, niepetnosprawnemu,

niesamodzielnemu, oraz szpitala przyjaznego dziecku, poprzez odpowiednie
zaprojektowanie i wykonanie przestrzeni bez barier architektonicznych

i z elementami wspomagajgcymi tych pacjentow.

(dowdod: akta kontroli str. 17, 831, 838, 839)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgce nieprawidtowosci:

1. Z postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego na dostawe wyposazenia
SOR nie wykluczono wykonawcy niespetniajgcego  warunkow  udziatu
w postepowaniu, czym naruszono art. 24 ust. 2 pkt 4 Pzp.

Zgodnie z Rozdziatem |, pkt 5.1. ppkt 1i 5.11. ppkt 1 SIWZ, o0 udzielenie zamdwienia
mogli ubiegaC sie wykonawcy, ktdrzy w okresie ostatnich trzech lat wykonali co
najmniej jedng dostawe mebli o wartosci minimum 70 000 zt w ramach jednego
kontraktu oraz posiadali zdolno$¢ kredytowag lub $rodki wiasne w wysokoSci
50 000 zt. Wybrany w wyniku przeprowadzonego postepowania wykonawca nie
spetniat tych warunkéw udziatu w postepowaniu.
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Z wykonawcg zawarto 7 grudnia 2012 r. umowe o warto$ci 103 319,95 zt.
(dowdd: akta kontroli str. 140, 145, 162, 163, 170, 174-180, 363-369)

Zastepca Dyrektora wyjasnita m.in., ze Szpitalowi nie jest znana przyczyna takiego
postepowania. Obecnie zadna z osob pracujgcych wowczas w Dziale Zamowien
Publicznych nie pracuje juz w Szpitalu.

Pan Bronistaw Dziggielewski, ktory petnit funkcje Dyrektora Szpitala w okresie
realizacji umowy, zostat wezwany do ztozenia wyjasnien w tej sprawie, lecz do
15 stycznia 2018 r. nie podat przyczyn braku wykluczenia wykonawcy
zZ postepowania.

(dowdd: akta kontroli str. 832, 839, 952-955)

2. Ogledziny budynku nr 13 przeprowadzone 19 grudnia 2017 r. w zakresie stanu

technicznego i wyposazenia wykazaty:

— liczne peknigcia (pionowe, poziome i skosne) $cian, nadprozy oraz wokét drzwi,
zwlaszcza na Il pigtrze w | Oddziale Chordéb Wewnegtrznych,

— zacieki i zawilgocenie w naroznikach $cian na Il pietrze,

— brak siedzisk pod prysznicem w dwoch toaletach przystosowanych dla oséb
niepetnosprawnych w | Oddziale Chordéb Wewnetrznych;

— widoczne wybrzuszenia wyktadziny podtogowej w | Oddziale Chorob
Wewnetrznych,

— przecieki wodne na dachu Il pietra budynku: na rurach odprowadzajacych wode
oraz na instalacji elektrycznej doprowadzonej do ptyty ladowiska,

— na ladowisku: jedna z kratek odprowadzajacych wode znajdowata sie powyze;
terenu, co utrudniato odptyw wody, na ptycie w miejscu dylatacji wystapity liczne
pekniecia.

(dowdod: akta kontroli str. 608-626)

Usterki w stanie technicznym budynku nr 13 wskazywaty na brak zachowania
dyspozycji okreslonej art. 61 pkt. 1 i 2 Prawa budowlanego. Przepis ten nakazuje
wiascicielowi lub zarzadcy obiektu budowlanego utrzymywaé i uzytkowac obiekt
zgodnie z zasadami okreSlonymi w art. 5 ust. 2 Prawa budowlanego, tzn.
w nalezytym stanie technicznym i estetycznym, nie dopuszczajac do nadmiernego
pogorszenia jego wiasciwosci uzytkowych i sprawnosci technicznej. Stosownie do
§ 3 pkt. 5 umowy nr KPIM/PN/1/15 z 23 marca 2015 r. Szpital zobowigzat si¢ do
dokonywania czynno$ci konserwacyjnych, napraw, remontéw mienia, na ktérym
poczyniono naktady, niezbednych do utrzymania mienia w dobrym stanie
technicznym.

(dowdd: akta kontroli str. 608-626, 908)

Zastepca Dyrektora wyjasnita, ze:

— Szpital planuje dokona¢ napraw samodzielnie lub poprzez zlecenie firmie
zewnetrznej. W grudniu 2017 r. wyremontowany zostat gabinet zabiegowy
w Oddziale Dzieciecym (potozenie ptytek) oraz tazienka w | Oddziale Choréb
Wewnetrznych.

— w zakresie uzupetien zakupowych, w tym krzesetek prysznicowych (ulegty
zuzyciu lub uszkodzeniu), Szpital planuje uzupetnienie zakupow w ramach
biezacego budzetu.

— w zakresie napraw usterek dotyczacych ladowiska, Szpital po zapoznaniu sie
doktadnie z dostarczong ekspertyzg techniczng z maja 2016 r. oraz majac na
uwadze plany zwigzane z docelowg relokacjg lgdowiska, podejmie we
wspdtpracy z KPIM decyzje dotyczacq dalszego zabezpieczenia ladowiska
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celem utrzymania jego gotowo$ci do dziatania w ramach systemu ratownictwa
medycznego.

(dowdod: akta kontroli str. 770, 917)

3. W Oddziale Dzieciecym (budynek nr 13) brakowato ptuczko-dezynfektora,
wyposazenia wymaganego zatgcznikiem nr 1 cze$¢ |l pkt 5 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczeg6towych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ lecznicza?’.

W ramach realizacji programu dostosowania pomieszczen i urzadzen, Szpital

pismem z 29 grudnia 2017 r. wystapit do Panstwowego Powiatowego Inspektora

Sanitarnego we Wioctawku (PPIS) o wydanie opinii o wptywie niespetnienia

wymagan, o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 udl, na bezpieczenstwo pacjentow.

Wséréd oddziatow, ktore nie spetniaty obowigzujacych wymagan, wymieniono

Oddziat Dzieciecy (umiejscowiony w budynku nr 13), na wyposazeniu ktorego nie

byto ptuczko-dezynfektora. Szpital w ww. piSmie wskazat, Ze:

— na Oddziale Dziecigcym stosuje sie pieluchomajtki, ktorych uzywanie nie
wymaga dysponowania naczyniami sanitarnymi,

— W miejscach, gdzie nie stosuje sie pieluchomajtek, realizowana jest procedura
sanitarna,

— zakup ptuczko-dezynfektora nastapi do 30 czerwca 2019 r.

Postanowieniem z 30 stycznia 2018 r. PPIS stwierdzit, ze brak spetnienia wymagan
ma nieznaczny wplyw na bezpieczenstwo pacjentow.

(dowod: akta kontroli str. 608-626, 846-868, 1026-1032)

. Szpital nie stosowat sie do postanowiert uméw38 zawartych z KPIM, gdyz:
ubezpieczyt przekazany przez KPIM majatek po uptywie wymaganego terminu
(od 9 do 163 dni)*® od dnia zawarcia umowy (za wyjatkiem umoéw:
nr KPIM/PR/1/14 z 12 listopada 2014 r. i nr KPIM/PN/1/15 z 23 marca 2015 r.);
nie ubezpieczyt przekazanego przez KPIM majatku od wszelkich ryzyk;
nie dokonat cesji wierzytelnosci ubezpieczeniowej na rzecz KPIM.

~

Zastepca Dyrektora wyjasnita, ze:

— data wpisana w umowach jako data zawarcia umowy, od ktdrej biegnie termin na
zgtoszenie majatku do ubezpieczenia, nie jest datg rzeczywistego podpisania
umowy. Szpital otrzymuje umowe do uzupetnienia zatgcznikébw w zakresie
wskazania lokalizacji przekazanego mienia oraz 0sob za nie odpowiedzialnych.
Aby tego dokonaé, potrzebny jest czas na weryfikacje lokalizacji i samg
czynno$¢ wypetnienia w trzech egzemplarzach. Prawdopodobne jest, iz Szpital
zgtosit zakresy do ubezpieczenia tuz po przekazaniu zwrotnie uméw, jednakze
Szpital nie dysponuje dowodem zwrotu umoéw do KPIM. Nie odnaleziono
rowniez pism, w ktorych KPIM przekazuje Szpitalowi do podpisu przedmiotowe
umowy;

3 Dz. U.z2012r. poz. 739.

3 Umowy: Nr KPIM/PR/1/14 z 12.11.2014 r. (wyposazenie do budynku nr 13), Nr KPIM/PR/4/16 z 13 wrze$nia 2016 r. (t6zka),
Nr KPIM/PN/8/16 z 30.12.2016 r. (budynek nr 5), Nr KPIM/PR/8/16 z 30.12.2016 r. (rzeczy ruchome do budynku nr 5), Nr
KPIM/PN/1/15 2 23.03.2015 . (budynek nr 13).

3 Umowa Nr KPIM/PR/4/16 z 13 wrze$nia 2016 r. (t6zka) — opdznienie wyniosto 163 dni (termin ubezpieczenia ustalono na 14
dni); umowa Nr KPIM/PN/8/16 z 30.12.2016 r. (budynek nr 5) — op6znienie wyniosto 9 dni (termin ubezpieczenia ustalono
na 60 dni); umowa Nr KPIM/PR/8/16 z 30.12.2016 r. (rzeczy ruchome do budynku nr 5) — op6znienie wyniosto 55 dni
(termin ubezpieczenia ustalono na 14 dni).
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— w dotychczasowych umowach ubezpieczenia opisany byt szeroki wachlarz ryzyk,
brak jednak zapisu méwigcego wprost o ,ubezpieczeniu od wszelkich ryzyk”.
Obecne ubezpieczenie takg klauzule zawiera;

— nie jest znany Szpitalowi powdd braku dokonania cesji wierzytelnoSci.

(dowod: akta kontroli str. 67, 70, 690-755, 768-769, 908, 915)

5. Opracowanie PFU rob6t budowlanych realizowanych w ramach zamowienia
zakupu rezonansu zlecono bez przeprowadzenia postepowania konkurencyjnego,
czym naruszono § 7 ust. 3 Regulaminu udzielania zamoéwien publicznych do
14 000 euro:

(dowad: akta kontroli str. 232-243, 469-476)

Zastepca Dyrektora wyjadnita m.in., ze od udzielenia zaméwienia zgodnie
z regulaminem odstgpiono z uwagi na ustalony przez Urzad Marszatkowski termin
uzupetnienia uchybien we wniosku o przyznanie dofinasowania w ramach RPO.
Pismo wzywajace do usuniecia uchybien wptyneto 28 lipca 2014 r. W pismie
wskazano termin 8 dni roboczych na dostarczenie PFU.

Krzysztof Malatynski, ktory w czasie petnienia funkcji Dyrektora Szpitala zlecit
wykonanie PFU, réwniez wskazat na konieczno$¢ pilnego opracowania brakujacej
dokumentacji, co byla sytuacjg nadzwyczajng uprawniajgcgq do odstgpienia od
stosowania postepowania konkurencyjnego. Dodat, ze zgodnie z § 13 ust. 1
Regulaminu udzielania zaméwient publicznych do 14 000 euro, Dyrektor byt
uprawniony do wprowadzenia, w uzasadnionych przypadkach, dodatkowych zasad
w prowadzeniu postepowania. Wskazat, ze skutkiem nieprzedtozenia zadanego
dokumentu bytoby odrzucenie wniosku o dofinasowania, a Szpital poniostby
wymierng strate finansowa.

(dowdd: akta kontroli str. 833, 840, 948-951, 956, 957)

NIK wskazuje, ze do wniosku o przyznanie dofinasowania zgodnie z instrukcjg
wypetniania zatacznikéw do wniosku o dofinansowanie projektu w ramach RPO
nalezato dotaczy¢ PFU. Zatem nieprawidtowe przygotowanie wniosku nie moze
zostaC uznane za podstawe odstgpienia od przestrzegania obowigzujgcych
w Szpitalu przepiséw wewnetrznych.

(dowad: akta kontroli str. 903-907)

6. Od wykonawcy zamowienia na dostawe wyposazenia SOR nie wyegzekwowano
dostarczenia przedmiotu zamédwienia spetniajgcego wymogi zawarte w SIWZ.

Zgodnie z pkt. 24 ,Opisu parametrow wymaganych w zamowieniu wyposazenia
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w Szpitalu Wojewddzkim we Wioctawku”
zamieszczonego w SIWZ wykonawca miat dostarczy¢ 24 krzesta biurowe
wyposazone m.in. w state podtokietniki. Zgodnie z podpisanym przez wykonawce
i przedstawiciela Szpitala protokotem odbioru wykonawca dostarczyt krzesta bez
podtokietnikow. Zgodnie z § 4 ust. 2 i 3 umowy Szpital mogt w tej sytuacji wezwac
wykonawce do wymiany w ciggu siedmiu dni wadliwego towaru, a po przekroczeniu
tego terminu zazadac¢ zaptaty kar umownych.

(dowdd: akta kontroli str. 145, 147, 153, 363-368, 373, 374)

Zastepca Dyrektora wyjasnita m.in., ze Szpitalowi nie jest znana przyczyna takiego
postepowania. Obecnie zadna z os6b pracujgcych wowczas w Dziale Zamoéwien
Publicznych nie pracuje juz w Szpitalu.

Pan Bronistaw Dziggielewski, ktory petnit funkcje Dyrektora Szpitala w okresie
realizacji umowy, zostat wezwany do ztozenia wyjasnien w tej sprawie, lecz do
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15 stycznia 2018 r. nie podat przyczyn braku wyegzekwowania od wykonawcy
wtasciwej realizacji umowy.
(dowdd: akta kontroli str. 833, 839, 952-955)

7. Szpital nie przechowat dokumentacji postepowania (w tym oferty wykonawcy)
dotyczacego dostawy mebli, zatacznikéw do umowy z dnia 27 stycznia 2014 r.
opisujacych przedmiot zobowigzania wykonawcy4? oraz protokotu zdawczo-
odbiorczego podpisanego przez przedstawicieli Szpitala i wykonawcy.

Zgodnie z § 12 ust. 2 Regulaminu udzielania zaméwien publicznych do 14 000 euro
dokumenty nalezato przechowywac przez cztery lata.

Brak dokumentow potwierdzajacych, co byto przedmiotem dostawy (zatgcznik
nr 1 i 2 do umowy), brak oferty wykonawcy oraz brak protokotu zdawczo-
odbiorczego obnizyt mozliwosci Szpitala dochodzenia roszczern od wykonawcy
w przypadku niezgodno$ci dostawy z przedmiotem umowy badz wystapienia
odpowiedzialnosci wykonawcy z tytutu gwarancji jakosci lub rekojmi za wady
przedmiotu umowy okreslonej w § 8 ust. 1 umowy.

(dowdod: akta kontroli str. 235-243, 396-402, 408-410 ,477-483)

Zastepca Dyrektora wyjasnita m.in., ze dokumentacja przedmiotowego zamdwienia
znajdowata si¢ w Dziale Gospodarczym i Zaopatrzenia Szpitala. Catos¢
dokumentacji tego Dziatu, bez oficjalnego przekazania, przeszia do Dziatu
Zamowien Publicznych i Zaopatrzenia (w zakresie zaopatrzenia) oraz do Dziatu
Technicznego (w zakresie gospodarczym). Z uwagi na zmiany organizacyjne
i personalne na stanowiskach kierowniczych w/w komérek, pomimo
przeprowadzenia wywiadu z osobami dotychczas pracujgcymi w Szpitalu, nie udato
sie odnalez¢ lub wyjasni¢ braku dokumentaciji, ktéra prawdopodobnie mogta zosta¢
przeniesiona w nieoznaczone miejsce podczas licznych przeprowadzek archiwow
z uwagi na trwajgcy remont budynku administracji, w tym remont archiwdw.
Potwierdzita, ze od ustepujacego Kierownika Dziatu Gospodarczego i Zaopatrzenia
dokumenty tego postepowania nie zostaty protokolarnie zdane ani przekazane
kolejnej osobie.

(dowdod: akta kontroli str. 833, 839, 901, 902, 911)

8. Od wykonawcy zamowienia zakupu rezonansu magnetycznego nie
wyegzekwowano opracowania specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robét
budowlanych#! oraz udokumentowania przeprowadzenia wymaganych szkolen.

Do opracowania STWiOR wykonawca byt zobowigzany na podstawie § 5 ust. 3 lit. b
tiret drugie umowy4? zawartej w sprawie dostawy rezonansu magnetycznego.
Ponadto obowigzek opracowania STWIOR stanowit element przedmiotu zamédwienia
zawartego w SIWZ oraz w ogtoszeniu 0 zamdwieniu.

Zgodnie z tabelg zamieszczong w § 9 ust. 2 umowy wykonawca miat przeprowadzi¢
przed terminem uruchomienia i oddania Szpitalowi m.in. dwa szkolenia*3
wymienione w wierszach 6, 7 tabeli, ktére tacznie miaty trwac nie krécej niz 7 dni po
osiem godzin, a przeszkolonych miato by¢ tacznie do 230 oséb. Zgodnie z § 4 ust. 8
lit. f umowy listy przeszkolonych pracownikéw powinny by¢ dotgczone do protokotu
odbioru rezonansu.

40 W § 1 ust. 2 tej umowy wskazano, ze opis mebli okre$lajg stanowigce integralng czgs$¢ umowy: zatgcznik nr 1 - Specyfikacja
mebli na uzupeinienie pomieszczen Oddziatu Dzieciecego Obserwacyjnego oraz zatacznik nr 2 — Wymogi techniczne mebli.

4 Dalej: ,STWIOR".

42Nr ZP/77/2014 z dnia 18 czerwca 2015 .

43 Szkolenie z obstugi urzadzen medycznych wechodzacych w skiad przedmiotu zaméwienia” — do 80 os6b oraz ,Szkolenie
z zakresu wykorzystania dostarczonego systemu informatycznego wraz z integracjg z HIS” — do 150 oséb.
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Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

Obowigzek przeprowadzenia ww. szkoler personelu byt elementem przedmiotu
zamowienia i zostat zawarty w SIWZ oraz ogtoszeniu 0 zamoéwieniu.

(dowdd: akta kontroli str. 208-211, 246-258, 311-324, 887, 888, 912)

Zastepca Dyrektora wyjasnita m.in., ze Szpital nie posiada STWiOR. Nie wskazata
przyczyn odstgpienia od wyegzekwowania sporzadzenia tego dokumentu przez
wykonawce. Odno$nie do braku udokumentowania przeprowadzonych szkolen
wyjasnita, ze Szpital nie posiada ewidencji potwierdzajacych przeprowadzenie
szkolen. Wskazata, ze szkolenia wdrozeniowe zostaly jednak przeprowadzone,
czego efektem sg dziatajgce systemy informatyczne.

(dowod: akta kontroli str. 831, 832, 839, 910, 911)

NIK pozytywnie ocenia podjecie przez WSS we Wioctawku dziatar zmierzajgcych
do dostosowania pomieszczen i urzadzen Szpitala do wymogdw prawa. Szpital
pozyskat zewnetrzne finansowanie inwestycji w ramach umowy o wspotpracy z
KPIM oraz wypetnit zobowigzania dotyczace wniesienia wktadu wiasnego w
realizacje inwestycji. Realizacja inwestycji w latach 2010-2016 przyczynita sie do
poprawy stanu pomieszczen oraz wyposazenia Szpitala. Szpital realizujgc
inwestycje przestrzegat przepisow dotyczacych ich planowania. W dwéch z siedmiu
skontrolowanych postepowan dotyczacych udzielenia zamdéwien publicznych
wystapity istotne nieprawidtowosci. Szpital nie wyegzekwowat od wykonawcow
realizacji czeSci zobowigzan, co nie miato jednak istotnego wptywu na wykonanie
inwestycji. Szpital niezwlocznie przystapit do korzystania z zakupionego sprzetu
medycznego oraz inwestycji przekazanych przez KPIM. Odno$nie do wiasciwego
utrzymania inwestycji stwierdzono nieprawidtowo$ci w zakresie utrzymania
wybudowanego przez KPIM budynku nr 13. Szpital nie stosowat sie do postanowien
pieciu badanych umoéw zawartych z KPIM.

2.Pozyskanie sSrodkéw na realizowanie inwestycji
stanowiagcych wkiad wiasny w realizacje umowy
o wspolpracy oraz wplyw zrealizowanych inwestycji
na sytuacje finansowa szpitala

1. Szpital w latach 2007-2009 ponidst wydatki inwestycyjne w wysoko$ciach
odpowiednio 10 085 158,21 zt, 4 750 000,00 zt. i 3 571 018,68 zt.
(dowod: akta kontroli str. 244, 529, 831, 837, 938-945)

2. Na podstawie badania 95,2% zadeklarowanego wktadu wtasnego w realizacje
umowy o wspotpracy ustalono, ze WSS we Wioctawku rzetelnie informowat KPIM
0 poniesionych wydatkach. Inwestycje wykazane jako wktad wiasny nie zostaty
wymienione w umowie 0 wspdipracy. O wykonaniu inwestycji wykazanych jako
wkfad wiasny informowano KPIM pismami z 16 czerwca 2014 r., 31 sierpnia 2015 r.
i 13 maja 2016 r., ktory zaakceptowat przekazane informacje.

(dowdd: akta kontroli str. 65, 68, 69, 244, 245, 516-528, 897)

3. Zgodnie z zawartg z KPIM umowg o wspdtpracy do obowigzkéw Szpitala
nalezalo m.in.: uzgadnianie z KPIM proponowanych rozwigzan funkcjonalno-
uzytkowych, przekazanie KPIM praw do dysponowania gruntem w zwigzku
z prowadzong inwestycja, uczestniczenie w odbiorach rob6t budowlanych a takze
rozruchach probnych urzadzen i sprzetu medycznego.

(dowdd: akta kontroli str. 5-10)
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Rada Spofeczna Szpitala w uchwale Nr 1/2010 z 15 marca 2010 r. pozytywnie
zaopiniowata bezptatne uzyczenie KPIM prawa do dysponowania nieruchomos$cig
potozong przy ul. Wienieckiej 49 we Wioctawku, stanowigcq wiasno$¢ Szpitala.
Celem uzyczenia nieruchomos$ci miata by¢ realizacja inwestycji. Zasady zbywania,
oddawania w dzierzawe, najem, uzytkowanie, uzyczenie aktywéw trwatych SP ZOZ
zostaty ustalone w uchwale Nr XXIV/486/08 Sejmiku Wojewddztwa Kujawsko-
Pomorskiego z 3 lipca 2008 r.

(dowdod: akta kontroli str. 766)

Zarzad Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego uchwatg Nr 28/384/10 z 8 kwietnia
2010 r. wyrazit zgode na uzyczenie KPIM ww. nieruchomosci. Dnia 8 kwietnia
2010 r. pomiedzy KPIM a Szpitalem zostata zawarta umowa uzyczenia, na mocy
ktorej KPIM modgt dysponowaé nieruchomoscigq Szpitala potozong przy
ul. Wienieckiej 49 nr dziatki 2/27 o pow. 8,4135 ha, do czasu przekazania
wytworzonego majatku na podstawie odrebnej umowy. W zwigzku z podziatem
dziatki nr 2/27 i zmiang nazwy Szpitala, 12 sierpnia 2015 r. zawarto aneks do ww.
umowy.

(dowod: akta kontroli str. 570-573, 877-879)

4. KPIM oraz Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
w Toruniu*4 nie zadaly od Szpitala przediozenia analiz mozliwosci realizowania
inwestycji stanowigcych jego wktad wiasny.

(dowdd: akta kontroli str. 65, 69)

5. WSS we Wioctawku przed podpisaniem umowy o wspdtpracy opracowat PFU
,Rozbudowa i przebudowa pomieszczen Szpitala Wojewodzkiego we Wioctawku
z przeznaczeniem na statutowg dziatalno§¢ ZOZ w ramach dostosowania
pomieszczen Szpitala Wojewddzkiego we Wioctawku do wymagan rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r.”. Program odnosit si¢ do wszystkich
budynkéw Szpitala. Zatgcznik do programu stanowita ,Analiza kosztow
I harmonogram prac budowlanych® zawierajgca m.in. tabelaryczne zestawienia
,Koszty szacunkowe uzyskane z analiz kosztorysowych realizacji obiektow
szpitalnych uwzgledniajace podziat na trzy grupy wymagan sanitarnych” oraz ,Plan
inwestycji Szpitala Wojewddzkiego we Wioctawku do wykonania w latach 2009-2016
w ramach realizacji ,Programu dostosowania pomieszczen i urzadzen do wymogow
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10.11.2006 r. w sprawie wymagan, jakim
powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia
i urzgdzenia zakfadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 213, poz. 1568)". Inwestycje
wymienione w umowie o wspotpracy odpowiadaty zadaniom wymienionym w tym
programie.

(dowdd: akta kontroli str. 21-64, 897-898)

6. Rada Spofeczna opiniowata plany finansowe, w tym inwestycyjne Szpitala,
zgodnie z art. 48 ust. 2 pkt 2 udl.
(dowod: akta kontroli str. 413-456, 898)

7. Trzy sposrod czterech wytypowanych do kontroli zadan sfinansowano ze
Srodkébw wiasnych Szpitala, a zadanie dotyczace dostawy rezonansu
magnetycznego sfinansowano ze $rodkow: wiasnych (w kwocie 2 927,40 zi,
tj. 0,1%), otrzymanych od Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego (2 041 307,63 z,
tj. 34,9%) oraz dofinasowania w ramach Dziatania 3.2. Rozwdj infrastruktury
ochrony zdrowia i pomocy spotecznej Regionalnego Programu Operacyjnego

4 Dalej: ,Urzad”.
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Ustalone
nieprawidfowosci

Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2007-2013 (3 796 436,47 1, tj. 65%).
Szpital wykorzystat otrzymane $rodki z Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego oraz
w ramach RPO zgodnie z przeznaczeniem i dokonat ich rozliczenia.

Szpital celem zabezpieczenia zaptaty za dostawe rezonansu, przed otrzymaniem
$rodkéw w ramach RPO oraz z Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego, skorzystat
z pozyczki. Z pozyczki zaptacono pierwsze raty za sprzet, natomiast po uzyskaniu
dofinansowania pozyczke sptacono i dalsza realizacja odbywata sie juz bez udziatu
finansowania zewnetrznego.

Umowa pozyczki zostata zawarta z wykonawcg wytonionym w wyniku przetargu
nieograniczonego. Przedmiotem zamdwienia bylo $wiadczenie ustugi finansowe;
polegajacej na udzieleniu i obstudze pozyczki w wysokosci 6 000 000 zt dla Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. notatka, 65, 66, 69, 100-111, 773-808, 898-900)

8. Szpital terminowo uregulowat zobowigzanie z tytutlu zakupu rezonansu

magnetycznego. Zaptaty z tytutu pozostatych trzech objetych badaniem zakupow

dokonano z opdznieniem. Zobowigzania regulowano w ratach. Opo6znienia wynosity
od dwdéch do 382 dni. Szpital nie ptacit odsetek z tytutu tych opdznien.

(dowdd: akta kontroli str. 302-305, 371-372, 383, 384, 387, 391-393,

397, 400-404, 900)

9. W wyniku ogledzin pomieszczen w budynkach nr 5 i 13, powstatych
I zmodernizowanych przez KPIM, stwierdzono ze Szpital nie wykorzystywat sprzetu
uzyczonego przez firmy zewnetrzne.

(dowdd: akta kontroli str. 609)

10. W ramach umowy o wspotpracy KPIM zrealizowat na rzecz Szpitala zadania
0 facznej wartosci 44 1459 tys. zt. Wydatki Szpitala na inwestycje w Srodki trwate4®
w latach 2010-2016 wyniosty tacznie 36 153 tys. zt, co stanowito 81,9% wartosci
zadan zrealizowanych przez KPIM.

(dowdd: akta kontroli str. 18, 244, 245)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgce nieprawidtowosci:

Zobowigzania z tytutu trzech z czterech skontrolowanych zaméwier Szpital
uregulowat z przekroczeniem termindw wynikajacych z zawartych umow, czym
naruszyt art. 44 ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych*6. Dotyczyto to zobowigzan zaciggnietych na podstawie uméw, ktérych
przedmiotem byty:

a) wyposazenie SOR - termin ptatno$ci 10 marca 2013 r. PtatnoSci dokonano
w 6 ratach: pierwszej dwa dni po terminie (12 marca 2013 r.), a ostatniej 192 dni
po terminie (18 wrzesnia 2013 r.);

b) zakup noza obrotowego — termin ptatno$ci 16 marca 2014 r. Ptatnosci dokonano
w 4 ratach: pierwszej 17 dni po terminie (2 kwietnia 2014 r.), a ostatniej 388 dni
po terminie (8 kwietnia 2015 r.);

c) dostawa mebli — termin ptatnosci 10 kwietnia 2014 r. Pfatno$ci dokonano
w 3 ratach: pierwszej 32 dni po terminie (12 maja 2014 r.), a ostatniej 119 dni po
terminie (7 sierpnia 2014 r.).

(dowod: akta kontroli str. 371-372, 383, 384, 387, 391-393,
397, 400, 401-404, 900)

45t gcznie objete umowa o wspdipracy oraz pozostate.
46 Dz. U. 22017 r. poz. 2077.
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Ocena czastkowa ‘

Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Zastepca Dyrektora Szpitala wyjasnita m.in., ze Szpital nie dokonywat ptatno$ci
w terminach z uwagi na brak srodkéw finansowych (brak ptynnosci finansowej).

Pan Krzysztof Malatynski petigcy funkcje Dyrektora Szpital w okresie od 4 kwietnia
2013 r. do 31 lipca 2015 r. wyjasnit m.in., ze WSS we Wioctawku utworzony4?
4 kwietnia 2013 r. wszedt w prawa i obowigzki zlikwidowanych podmiotéw. Szpital
od samego poczatku byt podmiotem znacznie zadtuzonym i nie posiadat mozliwosci
terminowego regulowania zobowigzan. Zobowigzania, w tym powstate przed
utworzeniem Szpitala, regulowano w miare posiadanych $rodkéw. W sytuacii, jaka
miata miejsce, Szpital nie posiadat zdolno$ci terminowego regulowania zobowigzan,
w wyniku czego nie dokonano we wiasciwym czasie zaptaty za zakup noza
obrotowego i dostawe mebli.

Pan Bronistaw Dziggielewski petnigcy funkcje Dyrektora Szpital w okresie od
31 maja 2007 r. do 31 grudnia 2013 r. zostat wezwany do ztozenia wyjasnien w te;
sprawie, lecz do 15 stycznia 2018 r. nie podat przyczyn braku terminowej realizacji
zobowigzan.

(dowdd: akta kontroli str. 834, 840, 948-993)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
dziatalnos¢ w badanym obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustaleri kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli*¢, wnosi o:

1. Rzetelne dokonywanie odbiorbw zamoéwien, w szczeg6inosci pisemne
potwierdzanie realizacji wszystkich obowigzkéw wykonawcéw wynikajacych
z zawartych umow.

2. Wiasciwe zabezpieczenie i przechowywanie dokumentacji przeprowadzonych
postepowan o udzielenie zamoéwien publicznych.

3. Przekazywanie za pisemnym potwierdzeniem dokumentacji postepowan
w przypadku zmian organizacyjnych lub kadrowych.

4. Zapewnienie  przestrzegania warunkéw zawartych z  KPIM  umow,
w szczegoinosci w zakresie ubezpieczenia majatku oraz sprawozdawczosci.

5. Wypracowanie wspolnie z KPIM sposobu realizacji zalecen, sformutowanych
w ekspertyzie technicznej budynku nr 13.

6. Zapewnienie wiasciwego stanu kabin prysznicowych i wyktadziny podtogowej
w | Oddziale Chordob Wewnetrznych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jeden
dla kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Bydgoszczy.

477 pofaczenia Szpitala Wojewodzkiego we Wioctawku i Stacji Pogotowia Ratunkowego we Wioctawku.
4 Dz. U.z2017 r. poz. 524., dalej: ,Ustawa o NIK".
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

W  przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystagpienia pokontrolnego.

Bydgoszcz, lutego 2018 .

Najwyzsza Izba Kontroli

Delegatura w Bydgoszczy
Kontroler: Dyrektor
Andrzej Maciejski Barbara Antkiewicz

gtéwny specjalista kontroli pafistwowej
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