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I.  Dane identyfikacyjne

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa_Spravy Wewnetrznych
i Administracji w Gdansku, ul. Kartuska 4/6, 80-104 Gdansk (dalej: ,Szpital”).

Grzegorz Sut, Dyrektor Szpitala, od 1 lipca 2007 r. (dalej: ,Dyrektor”).

1) Przygotowanie inwestycji i wniosku o wydanie opinii o celowosci jej przeprowadzenia.
2) Rezultaty przeprowadzonej inwestyciji.

Od 1 stycznia 2018 r. do 31 sierpnia 2023 r., z wykorzystaniem dowodéw sporzadzonych
przed tym okresem pozniejszym, a dotyczacych okresu objetego kontrola.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli'.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Gdansku

1) Zdzistaw Stefan Zbierski, gtowny specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do
kontroli nr LGD/119/2023 z 21 czerwca 2023 r.

2) Agata Bloch, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr
LGD/121/2023 z 6 lipca 2023 r.

(akta kontroli str. 1-3)

Il.  Ocena ogolna? kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza |zba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalnos¢ Szpitala w badanym zakresie.

Szpital rzetelnie przygotowat wniosek o wydanie opinii o celowosci inwestycji3 w ochronie
zdrowia. Przygotowujac wniosek o wydanie opinii wnioskujacy rzetelnie zdefiniowat SWOj
obszar dzialania oraz populacje pacjentéw. Szpital przeprowadzit rzetelng analize
potrzeb zdrowotnych na swoim obszarze funkcjonowania, jak rowniez rzetelnie
wykorzystat dostgpne zrodta danych oraz oficjalne dokumenty dla oceny celowosci
planowanej inwestycji i przygotowania wniosku. Podmiot whnioskujacy opisat planowang
inwestycie w sposéb zgodny ze stanem faktycznym, a deklarowane we wniosku
zatozenia finansowe miaty oparcie w zgromadzonej dokumentaciji i przeprowadzonych
analizach. Deklarowane we wniosku rezultaty planowanej inwestycji zostaty wiarygodnie
zdefiniowane, a samo przygotowanie wniosku bylo dokonane gospodarnie. Wnioskujacy
przeanalizowat celowo$¢ przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia. Szpital ztozyt
rowniez prawdziwe o$wiadczenie o przeprowadzonej inwestycji. Inwestycja powstata
w deklarowanym miejscu, oddana zostata do uzytkowania w 2022 r. Opoznienie
W rozpoczeciu i zakonczeniu inwestycji jak i zwiekszona kwota inwestycji wynikaty
zprzyczyn niezaleznych od Szpitala. Powierzchnia uzytkowa zakonczonej inwestycji
w czesci budowlanej byta co prawda niezgodna z powierzchnia wykazang we wniosku

'Dz. U. 22022 r. poz. 623 (dalej: ,ustawa o NIK").

2 Najwyzsza Izba Kontroli formuluje ocene 0g0Ina jako ocene pozytywna, oceng negatywna albo ocene w formie opisowej.

% Rozbudowa Szpitala z Blokiem Operacyjnym wraz z zakupem i czesciowq wymiang aparatury i niezbednego sprzetu medycznego.
Inwestycja dotyczyla budowy i wyposazenie nowego skrzydta Szpitala skladajacego sie z trzech kondygnacji: 1 kondygnacja Oddziat

Gastroenterologiczny, 2 kondygnacja Oddziat Urologiczny, 3 kondygnacja Blok Operacyjny (inwestycja budowlano-zakupowa realizowana
w formie zaprojektuj, wybuduj i wyposaz).
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z 2018 r., jednakze zgodna z Programem Funkcjonalno-Uzytkowym¢ przedsiewziecia
inwestycyjnego pt. Rozbudowa Szpitala Samodzielnego Publicznego Zakfadu Opieki
Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w Gdansku o budynek
nr 8 — z Blokiem Operacyjnym. Inwestycja umozliwita wstawienie deklarowanej liczby
tozek oraz realizacje zatozonych celéw okreslonych we wniosku 0 wydanie opinii
0 celowosci. Zakupione wyroby medyczne spefnialy zadeklarowane parametry
techniczne. Wybrane inwestycje Szpitala polegajace na zakupie wyrobow medycznych
wskazanych w zataczniku do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2021 r.
w sprawie zakresu informacji gromadzonych w SEZOZ, nie zostaty wpisane do SEZOZ,
jednakze nie wptyneto to na ocene kontrolowanej dziatalnosci.

lil.  Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Przygotowanie inwestycji i wniosku o wydanie opinii
o celowosci jej przeprowadzenia.

1.1. Celowos¢ przeprowadzenia inwestycji.

a) Szpital w przygotowanym do Wojewody Pomorskiego wniosku Nr 0017455 o wydanie

opinii o celowo$ci przeprowadzenia inwestycji z 15 marca 2018 r. zdefiniowat obszar
dziatania i populacje pacjentow:

— Szpital o charakterze ponadregionalnym.
— Obszar oddziatywania Szpitala to wojewddztwo pomorskie.
— Stan ludnosci w regionie na koniec 2015 r. to 2 307 710 osdb.

— Ponad 100 tys. Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych rocznie przez Szpital
dla przeszto 20 tys. pacjentow.

— Szpital wykonat w 2017 r. 2074 zabiegi, w tym 1388 chirurgicznych, 306
ortopedycznych, 273 kardiologicznych, 85 neurochirurgicznych i 22 zabiegi

— W okresie przygotowania wniosku Szpital wykonywat od 10 do 13 zabiegow
operacyjnych dziennie (w dni robocze).

— POZ (Podstawowa Opieka Zdrowotna) Szpitala miata pod opieka blisko 10 tys.

Przygotowujac wniosek w zakresie ww. informacji Szpital podat, ze korzystat m.in.
z Banku Danych Lokalnych GUS, wiasnych analiz statystycznych (RUM®) i w zakresie
zasobow ludzkich (Kadry), ze statystki Pomorskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ?
w Gdansku (w tym informatora o terminach leczenia i informatora o zawartych umowach
na poszczegolne rodzaje $wiadczen z poszczegdlnymi $wiadczeniodawcami), a takze
z mapy potrzeb zdrowotnych.

Szpital (zgodnie ze Statutem®) m.in. udzielat stacjonarnych i catodobowych oraz
ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych wraz z prowadzeniem badan diagnost.ycznyt':h
i laboratoryjnych, medycznie zabezpieczat zadania obronne oraz dziatanie stuzb

OBSZAR
Opis stanu
faktycznego
,ostre”.
pacjentow.
4 Dalej: PFU

5 Instrument Oceny Wnioskow Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia (IOWISZ) stanowiacy zatgcznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 15 wrzesnia 2016 r. w sprawie formularza IOWISZ (Dz. U. poz. 1539).

6 Rejestr Ustug Medycznych.

7 Narodowy Fundusz Zdrowia. . , .
8 Zarzadzenie Nr 13 Ministra Spraw Wewnegtrznych i Administracji z dnia 25 marca 2016 r. w sprawie nadania statutu SPZOZ MSWiA
w Gdarnisku (Dz. Urz. MSWIA, poz. 14 ze zm.).
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podlegtych i nadzorowanych przez ministra wtasciwego do spraw wewnetrz_nych, jak
rowniez udzielat $wiadczen zdrowotnych osobom uprawnionym na podstawie ustawy
z dnia 31 lipca 1981 r. o wynagrodzeniu oso6b zajmujacych kierownicze stanowiska
panstwowe?.

W kontroli ustalono, ze Szpital przedstawit we wniosku wiarygodne dane
w przedmiotowym zakresie.

(akta kontroli. str. 4-24, 44-46)

b) Szpital w ztozonym wniosku przedstawit m.in. analize potrzeb zdrowotnych na swoim
obszarze funkcjonowania w zakresie przedmiotowej inwestycji'°:

— Nowy Blok Operacyjny miat pozwoli¢ na wykonywanie dziennie 4 zabiegoéw
operacyjnych wiecej niz dotychczas. Stary Blok Operacyjny wybudowany
w latach 80-tych XX w. nie spetniat wymagan epidemiologicznych (brak
mozliwosci rozdzielenia strefy czystej i brudnej, ograniczenia w zakresie
utrzymania wymaganych parametréw powietrza oraz informatyzacji procedur
medycznych). Wykonanie przebudowy starego Bloku wigzato sie
z konieczno$cia wstrzymania zabiegow operacyjnych na okoto pét roku.

— Prognozy zawarte w mapach potrzeb zdrowotnych  potwierdzaly
zapotrzebowanie na produkty i rezultaty projektu (wyréwnanie dysproporcji
w dostepie do specjalistycznych ustug zdrowotnych oraz uzupetnienie brakow
w zakresie leczenia chorob cywilizacyjnych, tj. dolnego i gornego uktadu
pokarmowego oraz uktadu moczowego).

— W okresie przygotowania wniosku prognoza dla wojewddztwa pomorskiego
zakladata wzrost liczby 16zek gastroenterologicznych do 2031 r. o dodatkowych
29 tozek.

— Szpital prowadzit w roku akademickim 2017/2018 specjalizacie w zakresie
gastroentorologii (dwa miejsca specjalizacyjne, 20 stazystow) oraz zajecia
praktyczne dla studentéw Wydziatu Lekarskiego GUM w Gdarsku (corocznie
200 studentow) - jedyny Oddziat Gastroenterologii na terenie miasta.

— W zakresie urologii, prognoza dla wojewddztwa oparta na trendach
demograficznych i optymalizacji obtozen wskazywata, ze w latach 2016-2029
nastapi wzrost liczby hospitalizacji 0 18,9%, a liczba tozek niezbednych do
zaspokojenia tych potrzeb wyniesie w 2029 r. 250 t6zek (na 31 marca 2016 r.
byto to 150 tozek).

—  Smiertelno$é z powodu chor6b uktadu moczowego w wojewddztwie pomorskim
w latach 2012-2014 wyniosta 1772 zgony, czyli 17 oséb na 100 tys.
mieszkancow (najwyzszy wskaznik w kraju).
Na potrzeby wniosku, Szpital przeprowadzit analize potrzeb zdrowotnych korzystajac
z dostepnych dokumentow:

— Efektywne dziatania przez mapowanie dla wojewddztwa pomorskiego wydane
przez Ministra Zdrowia (Podsumowanie 2016),

— Mapa potrzeb zdrowotnych w zakresie lecznictwa szpitalnego dla wojewddztwa
pomorskiego (2016)

9Dz. U. 22023, poz. 624.

' Nowe skrzydio Szpitala obejmie nowy Blok Operacyjny (cztery sale operacyjne, czterotozkowa sala wybudzen), przeniesiony
i rozbudowany Oddziat Gastroenterologiczny (z dziewigciu do 20 fozek, sala nadzoru, izolatka, sala zabiegowo-diagnostyczna) oraz nowy
Oddziat Urologiczny (20 t6zek, sala nadzoru, izolatka, sala zabiegowo-diagnostyczna).
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— Mapa potrzeb zdrowotnych w zakresie onkologii dla wojewodztwa pomorskiego
(Podsumowanie 2015),

—  Priorytety dla Regionalnej Polityki Zdrowotnej Wojewodztwa Pomorskiego na
okres od 30 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2018 r.,

—  Rejestr Podmiotow Wykonujgcych Dziatalnos¢ Lecznicza (Urzad Wojewodzki),

— strony internetowe podmiotow medycznych z terenu wojewodztwa pomorskiego
i sieci zaktadow MSWiA.

Szpital analizowat potrzeby zdrowotne na swoim obszarze funkcjonowania opierajac sig
na dokumentach strategicznych w zakresie zdrowia. Szpital posiadat dostgpna wiedze
o inwestycjach planowanych przez inne podmioty lecznicze udzielajace Swiadczen
zdrowotnych z tego zakresu. Szpital korzystat z informacji zawartych na stronach
internetowych Ministerstwa Zdrowia oraz Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Pomorskiego (regionalne programy operacyjne).
Szpital konsultowat swoje zamierzenia, w tym przed zlozeniem wniosku o wydanie opinii

o celowosci inwestycji, ze swoim podmiotem tworzacym, tj. Ministrem Spraw
Wewnetrznych i Administracii.

Szpital juz w 2014 r. opracowat Program Inwestycji (Przebudowa Bloku Operacyjnego),

ktory byt zatwierdzony przez Departament Zdrowia w 6wczesnym Ministerstwie Spraw
Wewnetrznych.

W latach objetych kontrolg Szpital opracowat oraz aktualizowat Program Inwestycji
(Rozbudowa Szpitala SPZOZ MSWIA w Gdarisku z Blokiem Operacyjnym), ktory byt
kazdorazowo zatwierdzany przez Departament Zdrowia MSWiA.

(akta kontroli str. 4-24, 45-46, 68-77, 120-124)
c) Szpital rzetelnie wykorzystat dostepne zrédta danych oraz inne oficjalne dokumenty
(0 ktérych mowa w art. 95f ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych'?) do oceny celowosci planowanej
inwestycji, a w szczegélnosci mape potrzeb zdrowotnych oraz rejestr podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza. Ponadto, Szpital jako podmiot podlegty MSWiIA
peinit rowniez dodatkowe zadania zabezpieczajace | mobilizacyjne.
Wojewoda Pomorski dokumentem z 10 lipca 2018 r. wydat pozytywna opinig o celowosci
inwestycji w zakresie rozbudowy Szpitala, ktora otrzymata catkowity wynik punktowy
w wysokosci 12 364 pkt.

(akta kontroli str. 4-24, 30-46)

d) W okresie objetym kontrolg Szpital zrealizowat dwie inwestycje, dla ktorych uzyskat
pozytywna, opinig 0 celowosci inwestycji, 1j.:

— 7 2018 r. (bedaca przedmiotem kontroli) rozbudowe Szpitala z Blokiem
Operacyjnym wraz z zakupem i czgsciowg wymianag aparatury i niezbgdnego
sprzetu medycznego,

_ 72018 r. modernizacje Oddziatu Chirurgii i Zakfadu RTG wraz z zakupem
sprzetu (poprawa jakosci i dostepnosci diagnostyki i leczenia uktadu kostno-
stawowo-mig$niowego).

Ponadto, w 2023 r. Szpital rozpocza} realizacje trzeciej inwestycji (poprawa jakosci,
dostepnosci diagnostyki i leczenia chorob narzadéw wewngtrznych oraz poprawa
efektywnosci udzielania $wiadczen dla pacientow z powiktaniami po COVID-19).

(akta kontroli str. 46)

1Dz U,z 2022 . poz. 2561, ze zm. (dalej: ,usoz").



1.2. Dane podane we wniosku.

a) Szpital opisat planowana inwestycje we wniosku o wydanie opinii o jej celowosci
W sposob zgodny ze stanem faktycznym. Zawarte w formularzu 10WISZ informacje
dotyczace m.in. liczby t6zek przed rozpoczeciem inwestycji, powierzchni uzytkowej
inwestycji, liczby zatrudnionego personelu medycznego przed rozpoczeciem inwestycji,
oceny technicznej posiadanych/zuzytych wyrobéw medycznych miaty potwierdzenie
w dokumentacji Szpitala. Deklarowane we wniosku parametry techniczne wyrobow
medycznych'? podlegajacych zakupowi mialy oparcie w dokumentacji techniczne;
inwestycji (Specyfikacja Techniczna Wyposazenia).

(akta kontroli str. 47-67)

b) Zadeklarowane we wniosku o wydanie opinii zatozenia finansowe Szpitala byly zgodne
z posiadang dokumentacja. Szpital zawart w formularzu 10WISZ informacje dotyczace
zrodet finansowania inwestycji okreslajac, ze $rodki wiasne inwestora wyniosg 2 641,6
tys. zt, a $rodki z budzetu panstwa (z innych zrodet niz dotacje celowe) — 23 774 8 tys. zt
(co stanowito odpowiednio 10 i 90 procent wartosci planowanej inwestycji). Wartosé
inwestycji ogolem zostata oszacowana na kwote 26 416,5 tys. zt, a w podziale na grupy
kosztow:

— pozyskanie dziatki budowlanej - 0 zt,

— przygotowanie terenu i przytaczenia obiektow do sieci — 1 608,8 tys. zt,

— budowa obiektéw podstawowych — 7 619, 1 tys. zt,

— instalacje - 6 863,6 tys. zt,

— zagospodarowanie terenu i budowa obiektow pomocniczych - 868,6 tys. i,
— Wyposazenie - 8 578,5 tys. z},

— Pprace przygotowawcze, projektowe, obstuga inwestorska oraz ewentualne
szkolenie i rozruch - 869,0 tys. zt.

Ww. zatoZenia oraz koszty planowanej inwestycji oparte byly na dokumentacji Zrodtowe
sporzadzonej na zlecenie Szpitala, ti.  Programie Funkcjonalno-Uzytkowym
przedsigwzigcia inwestycyjnego (Gdansk, lipiec 2018 r.) opracowanym przez mgr inz.
arch. Adama Kashyna'3 oraz Koncepgji Programowo-Przestrzennej (lipiec 2018 r.)
opracowanej przez WK Architekci Sp. z 0.0. Sp. K. z Poznania.

W analizie kosztow eksploatacji (formularza IOWISZ) okreslono, ze koszty eksploatacji
wymienionych urzadzen ulegng Zmniejszeniu, gdyz nowe urzadzenia charakteryzujg sie
nowoczesnymi rozwigzaniami w zakresie optymalizacji zuzycia energii elektrycznej i sg
efektywniejsze niz  obecnie uzywane (uzytkowany sprzet byt przestarzaty
I wyeksploatowany, powyzej 8-10 lat, kosztowne naprawy). Calo$¢ nowego
sprzetu/wyrobéw medycznych miata by¢ zoptymalizowana pod wzgledem ergonomii
i przyniesie oszczednosci (w tym 60-miesieczny okres gwarancji).

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital stosowat polityke zakupowa sprzetu | aparatury medycznej
W oparciu 0 metode unifikacj, tj. wymiang zuzytego (sprawdzonego) sprzetu i aparatury
na urzadzenia nowej generacji w wigkszosci tych samych producentow (Blok
Operacyjny), o parametrach zblizonych do sprzetu i aparatury stosowanej na Oddziale
Wewnetrznym (Gastroenterologia) oraz w oparciu o parametry wyznaczone w Programie
Funkcjonalno-Uzytkowym (Urologia).

(akta kontroli str. 16, 47-48, 62-63, 78-90, 97-98)

12 Pozycja 5.2.1.

'3 Uprawnienia budowlane do projektowania bez ograniczen w specjalnosci architektonicznej.
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c) Szpital w ztozonym wniosku okreslit m.in. oczekiwane rezultaty planowanej inwestycji,

tj.:

nowy trzykondygnacyjny budynek, w ktorym zlokalizowany zostanie nowy Blok
Operacyjny (cztery sale operacyjne, —czterotozkowa sala wybudzen,
powierzchnia uzytkowa 744 m kw.), nowy Oddziat Urologiczny (20 tozek, sala
nadzoru, izolatka, sala zabiegowo-diagnostyczna, powierzchnia uzytkowa 688
m. kw.) oraz przeniesiony i rozbudowany Oddziat Gastroenterologiczny
(z dziewieciu do 20 16zek, sala nadzoru, izolatka, sala zabiegowo-diagnostyczna,
powierzchnia uzytkowa 688 m kw.),

dostosowanie  Bloku Operacyjnego oraz infrastruktury do wymagan
epidemiologicznych, sanitarno-higienicznych, z zakresu informatyzacji procedur
medycznych, ochrony ppoz. i bhp,

zwigkszenie bezpieczenstwa pracy oraz ergonomii uzytkowania powierzchni
Bloku Operacyjnego i Oddziatow.

Ww. zamierzenia zostaly rzetelnie oszacowane i Zzaprezentowane we wniosku,
a zadeklarowane przez Szpital efekty inwestycji wynikaty z dokumentoéw bedacych
podstawa ich opracowania, tj. m.in. Programu Inwestycyjnego, Koncepcji Programowo-
Przestrzennej, Programu Funkcjonalno-Uzytkowego oraz pisma z 9 lutego 2017 r.
i postanowienia Nr 1/2018 z 22 lutego 2018 r. Panstwowego Inspektora Sanitarnego
MSWiA na obszarze wojewddztwa pomorskiego w sprawie niespetniania przez Szpital
wymagan bezpieczenstwa pacjentow.

Szpital w uzasadnieniu poszczegolnych kryteriow oceny  (formularz IOWISZ)
zadeklarowat m.in., ze:

nowy Blok Operacyjny pozwoli zwigkszyc liczbe udzielanych $wiadczen
w zakresie zabiegowym (zwigkszy liczbe zabiegow operacyjnych o cztery
dziennie, skraci czas oczekiwania na zabieg),

wzrost liczby tézek i ich funkcjonalnosci (materace przeciwodlezynowe
zmiennocisnieniowe) pozwoli skroci¢  czas oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia opieki zdrowotnej oraz utatwi prace personelowi pielggniarskiemu
(Oddziat Urologii i Gastroenterologii),

powstanie (przy Oddziale Urologicznym) Poradni Urologicznej i Pracowni

Diagnostycznej pozwoli zaspokoic potrzeby pacjentéw POZ i Oddziatu,

nastapi wzrost poziomu dostepnosci pacjentow do diagnostyki w Poradni
Gastroenterologicznej i Pracowni Endoskopii,

nastapi wzrost poziomu wykrywalnosci schorzen na etapie ambulatoryjnym
w zakresie urologii i gastroenterologii,

inwestycja przyczyni si¢ do zapewnienia kompleksowosci opieki i zapewnienia
calego procesu terapeutycznego W jednej placowce (POZ, poradnie
specjalistyczne, diagnostyka obrazowa z RTG, TK i USG, rehabilitacja),
inwestycja pozwoli na wymianeg zuzytej aparatury medycznej (m.in. stotow ilamp
operacyjnych),

nowoczesny sprzet medyczny poprawi komfort pracy personelu medycznego
i przyczyni sig do poprawy jakosci udzielanych $wiadczen,

nowoczesne wyposazenie, lepsza diagnostyka i wdrozenie mato inwazyjnych
metod zabiegowych obnizy ryzyko wystapienia zakazen szpitalnych,



— nastapi poprawa komfortu pacjentéw (dwutdzkowe sale pobytu, wymiana t6zek
i szafek przyldzkowych),

— nastapi poprawa warunkéw  szkolenia (specjalizacia  w  zakresie
gastroenterologii, rezydenci, stazysci, studenci) oraz zajdzie mozliwosé
podniesienia  kwalifikacji ~ zawodowych lekarzy i pielegniarek  (kursy
specjalistyczne),

— pomieszczenia po starym Bloku Operacyjnym zostang zagospodarowane na
potrzeby Oddziatu Kardiologicznego i Pracownie Endoskopowa.

Ww. rezultaty inwestycji zadeklarowane przez Szpital we wniosku zostaly rzetelnie
zdefiniowane i mialy oparcie m.n. w dokumentacji inwestycji, Priorytetach dla
Regionalnej Polityki Zdrowotnej Wojewddztwa Pomorskiego ', Rejestrze Podmiotow
Wykonujacych Dziatalnosc Lecznicza's i Mapie potrzeb zdrowotnych (w zakresie
lecznictwa szpitalnego dla wojewddztwa pomorskiego)'e.

(akta kontroli str. 4-24, 68,78-96)

d) Szpital samodzielnie i przy wykorzystaniu zasobéw wiasnych sporzadzit wniosek
0 wydanie opinii 0 celowosci przedmiotowej inwestycji. Przywotane we wniosku
specjalistyczne dane i informacje wymagajace wiedzy fachowej, w szczegolnosci
dotyczace procesu inwestycyjnego, Szpital pozyskat z opracowanej i dostepnej
dokumentacji zrodtowe;.

(akta kontroli str. 118-119)
1.3. Inne inwestycje.

a) Nie stwierdzono by Szpital w latach 2018-2023 wygenerowat w systemie IOWISZ
wniosek o wydanie opinii o celowosci inwestycji, ktorego ostatecznie nie zZtozyt.

(akta kontroli str. 4-24, 91-96, 119)

b) W okresie objetym kontrola Szpital, poza ww. inwestycjami, ktore zostaty pozytywnie
zaopiniowane, nie realizowat innych inwestycji, o ktérych mowa art. 954 ust. 1 usoz, tj.

dotyczacych wykonywania dziatalnosci leczniczej polegajacych na udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych.

(akta kontroli str. 46, 119)

c) Szpital w okresie objetym kontrolg uzyskat pozytywne opinie dla dwoch
przeprowadzonych inwestycji, t;. rozbudowy Szpitala z Blokiem Operacyjnym oraz
modernizacji Oddziatu Chirurgii i Zaktadu RTG z zakupem sprzetu.

Zgodnie z wyjasnieniem Dyrektora, NFZ w okresie od 1 stycznia 2021 r. nie zwracat sie
do Szpitala o przediozenie informacii lub o$wiadczen o realizowanych inwestycjach.
Szpital wziat udziat w konkursie ofert ogtoszonym przez NFZ na Oddziat
Gastroenterologii w sierpniu 2017 r. i taki kontrakt uzyskat. Od 1 pazdziernika 2017 .
NFZ nie ogtaszat konkurséw w specjalnosciach, ktérych dotyczyta inwestycja, jak réwniez
innych specjalnosci. Szpital od 1 pazdziernika 2017 r. zostat zakwalifikowany w ramach
Systemu Podstawowego Szpitalnego Zabezpieczania $wiadczen do poziomu szpitala
ogolnopolskiego. Ryczatt szpitalny, ktory zostat ustalony byt corocznie aneksowany.
Z Bloku Operacyjnego korzystajg — Oddziat Chirurgii z Pododdziatem Chirurgii Urazowo-
Ortopedycznej oraz Pododdziat Urologii, a takze Oddziat Kardiologiczny. Wszystkie te
jednostki rozliczajg sie w ramach ryczattu szpitalnego.

1 mps://qudansk.bip.qov.pI/priorvtety-dIa-reqionalne'-golityki-zdrowotnei-woiewodztwa-pomorskieqo/priorvtety-dla-reqiona Inej-polityki-
zdrowotnei-woiewodztwa-Domorskieqo.html.

15 Mps://rpwdl.ezdrowie.qov.pI/RPM/ReqistrvList.
16 11_pomorskie-1.pdf (mz.gov.pl).




Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA OBSZARU

(akta kontroli str. 97-98)
Z przeprowadzonego badania postepowania o zawarcie umowy zawartej z Narodowym
Funduszem Zdrowia — Pomorskim Oddzialem Wojewodzkim w Gdansku w odpowiedzi
na ogloszony konkurs' na udzielanie $wiadczen gwarantowanych opieki zdrowotnej
w rodzaju leczenie szpitalne (zakres $wiadczenia — gastroentorologia — hospitalizacja)
wynika, ze tres¢ oSwiadczenia Szpitala dotyczaca uzyskanej opinii o celowosci
przeprowadzenia inwestycji dotyczacej rozbudowy Szpitala byta prawdziwa.

(akta kontroli str.128 )
Badanie wybranej inwestycji Szpitala o warto$ci 1 192,4 tys. zt polegajacej na zakupie
USG VARIMED (na kwote 340,7 tys. zf), dwdch defibrylatorow (na kwote 49,6 tys. zt)
trzech zestawoéw kardiomonitoréw (na kwote 555,1 tys. zt), 12 zestawow pomp
infuzyjnych (na kwote 246,9 tys. zl) wykazato, ze urzadzenia te wskazane w pkt |
zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2021 r. w sprawie
zakresu informacji gromadzonych w Systemie Ewidencji Zasobéw Ochrony Zdrowia oraz
sposobu terminéw przekazywania tych informacji'® (dalej: ,rozporzadzenie w sprawie
SEZOZ") - nie zostaty wpisane do SEZOZ, co opisano w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowosci.

(akta kontroli, str. 224-225, 646-647, 727-733)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono
nastepujaca nieprawidtowose.

Badanie wybranej inwestycji Szpitala o wartosci 1 192,4 tys. zt polegajacej na zakupie
USG VARIMED (kwota 340,7 tys. zt), dwoch defibrylatorow (na kwote 49,6 tys. zt) trzech
zestawow kardiomonitoréw (na kwote 555,1 tys. zf), 12 zestawdw pomp infuzyjnych (na
kwote 246,9 tys. zl) wykazalo, ze urzadzenia te (wskazane w pkt | zatacznika do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2021 r. w sprawie zakresu informacji
gromadzonych w SEZOZ) nie zostaly wpisane do SEZOZ, co stanowito naruszenie § 4
pkt 1 rozporzadzenia w sprawie SEZOZ (informacje nalezy przekazywa¢ co miesiac do
7 dnia kazdego miesiaca).

Z wyjaénien Dyrektora udzielajacego odpowiedzi pod nieobecnos¢ odpowiedzialnego za
powyzsza nieprawidtowosé Zastepcy Dyrektora nadzorujacego Dziat Statystyki i RUM
wynika, ze Szpital nie zglosit do SEZOZ urzadzer wymienionych w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2021 r. Wskazane pozycje sprzetowe byly zakupione
przez Szpital ze $rodkow Wojewody Pomorskiego na podstawie laczacych obie strony
uméw dotyczacych srodkow finansowych dedykowanych na przeciwdziatanie COVID-19.
Sq to aparat USG (340,7 tys. zI), dwa defibrylatory (49,6 tys. z!). Szpital sprawozdaje
i aktualizuje calo$¢ swoich zasobéw personalnych, sprzetowych i organizacyjnych do
Portalu Swiadczeniodawcow Narodowego Funduszu Zdrowia.

Zdaniem NIK, niezaleznie od wskazanego przez Pana Dyrektora raportoyvania dgnych
do Portalu Swiadczeniodawcow NFZ, zgodnie z obowiazujacymi przepisami,
w odpowiednim terminie, nalezato réwniez przekazywa¢ informacje do SEZOZ.

(akta kontroli, str. 224-225, 646-647, 727-733)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalnos¢ Szpitala w badanym obszarzg.
Szpital przygotowujac wniosek rzetelnie zdefiniowat swoj obszar dziatania oraz populaqe
pacjentéw. Wnioskujacy przeprowadzit rzetelng analize potrzeb zdrowotnych na swoim
obszarze funkcjonowania, jak rowniez rzetelnie wykorzystat dostepne zrodta danych oraz

17 hitps://konkurs.nfz-gdansk.pl/CLO WO/Konkurs/Dokumenty.aspx.

8¢, Dz. U. z 2023 r. poz.150, obowigzujgce od dnia 9 kwietnia 2021 r.

9



oficjalne dokumenty dla oceny celowosci planowanej inwestycji i przygotowania wniosku.
Szpital opisat planowang inwestycje w sposob zgodny ze stanem faktycznymZ
a deklarowane we wniosku zatozenia finansowe miaty oparcie w zgromadzone]
dokumentacji i przeprowadzonych analizach. Deklarowane we wniosku. rezgltaty
planowanej inwestycji zostaty wiarygodnie zdefiniowane, a samo przyg'otowanle wmosllqu
bylo dokonane gospodarnie. Whnioskujacy rzetelnie przeanaltzowai’ 'celowos_c
przeprowadzenia inwestycji. Szpital zlozyl rowniez prawdziwe oswmdczen!a
o przeprowadzonej inwestycji. Wybrane inwestycje Szpitala polegajace na zakup!e
wyrobow medycznych wskazanych w zataczniku do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 26 marca 2021 r. w sprawie zakresu informacji gromadzonych w SEZOZ, nie
zostaty wpisane do SEZOZ.

osszar 2, Wykorzystanie przeprowadzonej inwestycji.

Opisstanu 2.1, Realizacja zatozen czasowych, technicznych i finansowych inwestycii.

fakiycariegs a) Zgodnie z wnioskiem z 2018 r. inwestycja miata zostac rozpoczeta w dniu 1 kwietnia

2020 r. i zakoriczona w dniu 31 maja 2021 r.

Prace budowlane polegajace na rozbudowie Szpitala zlecono umowa z dnia 17 grudnia

2019r.19 i zakonczono w tym zakresie w dniu 20 lipca 2022 r.

Wyroby medyczne zakupione na podstawie uméw:

— zdnia 17 grudnia 2019 r.20, 16 pazdziernika 2019 r.2! z dnia 29 pazdziernika 2019
r.22, zdnia 9 marca 2020 r.23, z dnia z dnia 16 pazdziernika 2019 r. i 9 marca 2020r.24,
z dnia 19 stycznia 2022 r.25, z dnia 10 czerwca 2022 r.26

odebrano w dniach: 18 grudnia 2019 r., 4 grudnia 2019 r., 10 grudnia 2019 r., 23 marca
2020 1., 9 grudzien 2019 r. i 19 marca 2020 ., 7 marca 2022 1. i 18 grudnia 2022r.
Meble oraz pozostate elementy wyposazenia zakupione na podstawie umowy z dnia 29
pazdziernika 2019 r. odebrano w dniu 18 grudnia 2019 r. 27 i w dniu 14 lutego 2022 r.
Inwestycje dotyczaca rozbudowy Szpitala z Blokiem Operacyjnym wraz z zakupem
i czeSciowa wymiang aparatury i niezbednego sprzetu medycznego rozpoczeto
po terminie wskazanym we wniosku o wydanie opinii 0 celowosci inwestycj, tj. 1 stycznia
2019 r. Termin rozpoczecia robot28 to 9 wrzesnia 2020 r., natomiast zakoficzenia 20 maja
2022 r.2 Dokumentacje projektowg tj. wizualizacje koncepdji rozbudowy Szpitala
odebrano w dniu 8 marca 2018 r.30

(akta kontroli, str. 478-514)
Zgodnie z wyjasnieniem Zastepcy Dyrektora ds. administracyjno-ekonomicznych (dalej:
.Zastepca Dyrektora”), termin planowany rozpoczecia i zakoriczenia inwestycji pn.
Rozbudowa Szpitala z Blokiem Operacyjnym deklarowany w opinii o celowosci inwestycji
(IOWISZ) zostat okreslony w czerwcu 2018 r. Faktyczny termin rozpoczecia inwestycji
byt zdeterminowany uzyskaniem finansowania inwestycji i wytonieniem wykonawcy
W przetargu. Pierwsza umowe dotacji celowej z Departamentu Zdrowia MSWiA na

19 Umowa nr 1/37/2019/PN pomiedzy Szpitalem a Wegner Sp. z 0.0.

20 Umowa nr 1/37/2019/PN 04.08.2022.

21 Umowa nr 2/33/2019/PN pomigdzy Szpitalem a MEDEN INMED Koszalin.

22 Umowa nr 4/33/2019/PN pomigdzy Szpitalem a MEDIM sp. z 0.0. Piaseczno.

2 Umowa nr 1/11/2020/PN pomigdzy Szpitalem a VARIMED.

24 Umowa nr 1/33/2018 i nr 2/11/2020PN pomiedzy Szpitalem A Getinge Poland Sp.zo.0.

% Umowa nr 1/37/2021/ZP pomigdzy Szpitalem a MEDIA-MED.:

26 Umowa nr 2/20/2022/ZP pomigdzy Szpitalem a DRAGER:

27 Umowa nr 4/23/2021/ZP pomiedzy Szpitalem a P.GH.U. ProMedical Arkadiusz Kutak.

8 Wskazany w Protokole odbioru koricowego robot z dnia 20 lipca 2022 . oraz dzienniku budowy z dnia 9 wrzesnia 2020 r.

2 Termin planowanego rozpoczecia inwestycji wskazany we wniosku o wydanie opinii o celowosci inwestycji - 1 stycznia 2019 r. natomiast
zakoriczenia inwestycji - 30 listopada 2020 .

%0 Protokét odbioru dokumentacji projektowej tj. wizualizacji koncepcji rozbudowy Szpitala z dnia 8 marca 2018 r.
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inwestycje uzyskano 19 lutego 2019 r. na kwote 6 500 tys. zt. Pierwszy przetarg na
realizacje inwestycji (prace budowlane i zakup sprzetu) ogtoszono w dniu 3 lipca 2019 r.
a uniewazniono 2 sierpnia 2019 r. Cena oferty przewyzszata kwote jaka zamawiajacy
przeznaczyt na realizacje zamoéwienia. Drugi przetarg ogtoszono 14 sierpnia 2019 r.
I uniewazniono 24 wrze$nia 2019 r. z powodu jak powyzej. Trzeci przetarg ogtoszono 29
wrzesnia 2019 r. a podpisanie umowy nastgpito 17 grudnia 2019 r. z terminem realizacji
do 11 stycznia 2022 r. Z powodu panujacej w tym czasie pandemii COVID-19 umowa
byta dwukrotnie aneksowana, a ostateczny termin zakonczenia inwestycji zostat
wyznaczony na 20 maja 2022 r. Podsumowujac termin realizacji inwestycji rozni sie od
terminu planowanego w IOWISZ z powodu diugotrwatej procedury przetargowej oraz
opoznienia robot budowlanych z powodu panujacej pandemii COVID-19.

(akta kontroli str. 380-448, 515-517)

b) Miejsce realizacji inwestycji bylo zgodne ze wskazanym we wniosku opisem
wskazanym w pozycji Nr 2.1.1- 2.1.9 formularza IOWISZ.

(akta kontroli, str. 125-127)

W wyniku ogledzin ustalono, ze nowe skrzydto Szpitala (trzykondygnacyjny budynek
z Blokiem Operacyjnym oraz Oddziatami: Gastroenterologii i Urologii) dobudowane
zostato do budynku przychodni Szpitala (od strony parkingu wewnetrznego) w granicach
dziatki potozonej przy ul. Kartuskiej 4/6. Miejsce realizacji inwestycji byto zgodne
z migjscem lokalizacji wskazanym we wniosku o wydanie opinii 0 celowosci inwestycji
oraz odpowiadato tresci wniosku (budynek trzykondygnacyjny mieszczacy ww. Oddziaty
i Blok Operacyjny).

(akta kontroli str. 4-24, 125-127)

¢) Zgodnie z wnioskiem z 2018 r. Szpital nie planowat utworzenia nowych jednostek lub
komorek organizacyjnych zaktadu leczniczego podmiotu leczniczego.

W ksiedze rejestrowej (Rejestrze Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza®')
wskazano zmiane liczby tozek, tj. 20 tozek dla Oddziatu Gastroenterologicznego,
natomiast 20 lozek dla Pododdziatu Urologicznego, ktéra zaewidencjonowano
w systemie ,Portal $wiadczeniodawcy” prowadzonym przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

(akta kontroli, str. 637-643)

Z wyjasnien Dyrektora wynika, ze w Ksigdze rejestrowej RPWDL zgtasza sig stan biezacy
lozek dedykowanych dla pacjentow poszczegoinych specjalnosci medycznych. Na dzien
31 sierpnia 2023r. SP ZOZ MWSIA w Gdarisku do RPWDL ma zgloszone 2 tozka
dedykowane dla pacjentow z chorobami uktadu moczowego, ktore sa zZlokalizowane na
Oddziale Chirurgicznym w odcinku A. Z powodu trwajacych na terenie Zaktadu prac
remontowo - budowlanych musiano wydzieli¢ przestrzen dla zabezpieczenia mozliwosci
hospitalizacji pacjentow z zakresu choréb wewngtrznych. Na czas prowadzenia
inwestycji oddziat chorob wewnetrznych zostat przeniesiony w lokalizacje pododdziatu
urologicznego bedacego sktadowa oddziatu chirurgii ogoInej. Jezeli realizowany projekt
budowlany uda sie zakonczy¢ w terminie przewidzianym umowa, w okresie styczen —luty
2024 r. Zaktad zgtosi do rejestru aktualny czynny stan tozek.

(akta kontroli str. 646-647)

31 Dalej: RPWDL

"



d) Szpital nie zmiescit sig w zaktadanych kosztach inwestycji o 5 600 tys. zt. Wynikato to
Z pozniejszego terminu rozpoczecia inwestyci tj. rozpoczecia prac budowlanych w dniu
9 wrzesnia 2020 r.32 oraz ofert uzyskanych w postepowaniach przetargowych. Roboty
wykonane zostaty na podstawie Umowy dotyczacej rozbudowy Szpitala SP Z0Z MSWiA
w Gdansku z Blokiem Operacyjnym w formule zaprojektuj, wybuduji wyposaz, SIWZ oraz
PFU. Pierwsze i drugie postepowanie o udzielenie zaméwienia w trybie przetargu
nieograniczonego® na rozbudowe Szpitala SP ZOZ MSWIA w Gdarsku z Blokiem
Operacyjnym w formule zaprojektuj, wybuduj i wyposaz zostato uniewaznione, poniewaz
najkorzystniejsza oferta przekraczata kwote ktora zamawiajacy zamierzat przeznaczy¢
na sfinansowanie zaméwienia. W kolejnym postepowaniu o udzielenie zaméwienia
w trybie przetargu nieograniczonego3* wytoniono wykonawce z ktorym zawarto umowe
na roboty budowlane polegajace na rozbudowie Szpitala SP Z0Z MSWIA w Gdarsku
zBlokiem Operacyjnym w formule zaprojektuj, wybuduj i wyposaz zgodnie
z dokumentacjg techniczng Zamawiajacego. Szpital poniést wydatki ze $rodkow
wlasnych w kwocie nizszej niz zakladana tj. 49,1 tys. zt.

(akta kontroli, str. 449-496, 226-234)

e) Inwestycja objeta wnioskiem z 2018 r. zostata oddana do uzytkowania w dniu 20 lipca
2022 ., w zwigzku z czym podjeto dziatania majace na celu zatrudnienie personelu,
jednakze w liczbie wyzszej niz wskazana w przedmiotowym wniosku. Liczba
zatrudnionego personelu medycznego w podmiocie zwigkszyta sie o jedng osobe tj.

opiekuna medycznego zatrudnionego na Oddziale Gastroenterologii.

Zgodnie z wyjasnieniem Dyrektora w Zwiazku ze zwigkszona iloscig zabiegow nastapita
potrzeba zatrudnienia dodatkowego personelu.

(akta kontroli, str. 515-523)

Uzyskana powierzchnia uzytkowa zakoniczonej inwestycji w  czesci budowlane;j,
odpowiadajacej czgsci medycznej, wyniosta 2015,36 m2 (byta mniejsza o 104,64 m2 od
planowanej), natomiast niemedyczna nie ujeta we wniosku wyniosta 681,07 m2.
Zgodnie z wyjasnieniem Zastepcy Dyrektora w PFU zostata zawarta uwaga, ze wszystkie
wskazniki powierzchniowe, powierzchnie obudowy budynku oraz doktadne wskazniki
kubaturowe zostang okreslone na etapie projektu budowlanego po dokonaniu elementow
fundamentowania oraz przegrod pionowych i poziomych obiektu. We wskazanym PFU
zostata zawarta uwaga, ze wszystkie wskazniki powierzchniowe, powierzchnie obudowy
budynku oraz doktadne wskazniki kubaturowe zostang okreslone na etapie projektu
budowlanego - po dokonaniu elementow fundamentowania oraz przegrod pionowych
i poziomych obiektu. Do podanych wskaznikéw dopuszcza sig tolerancje +/-5%.
W czasie prac projektowych Wykonawca zaproponowat budowe piwnicy w ramach
realizacji inwestycji (formuta zaprojektuj i wybuduj). Dodatkowa powierzchnia (piwnica)
umozliwita pomieszczenie infrastruktury technicznej obiektu (np. wezet cieptowniczy,
proznie, gazy itp.). Dodatkowa powierzchnia nie miata wptywu na warto$¢ podpisanej
umowy (ryczatt). Zamawiajacy po konsultacji z Nadzorem zatwierdzit projekt
z uwzglednieniem dodatkowej powierzchni.

(akta kontroli, str. 478-484, 514-523)

32 Protokét odbioru koricowego robot budowlanych z dnia 20 lipca 2022 r.
%3 Sprawa 29/2019/PN i 33/2019/PN:
3 Sprawa nr 37/2019/PN:
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Wykonane prace budowlane zapewniaty wstawienie 40 fozek (zgodnie z wnioskiem
z 2018 .), ktore Szpital otrzymat w dniu 18 grudnia 2019 r.3

Powykonawcza warto$¢ kosztorysowa badane] inwestycji byta wyzsza od szacowanych
wartosci z wniosku z 2018 r. 0 5 600,8 tys. zt i wyniosta 32 017,3 tys. zt, w tym:

— warto$¢ przygotowania terenu i przytaczenia obiektow do sieci wyniosta 2 410,0
tys. z} (wyzsza od szacowanej wartosci z wniosku z 2018 r. 0 801,2 tys. zl);

— warto$¢ budowy obiektow podstawowych wyniosta 9 671,9 tys. zt (wyzsza od
szacowanej warto$ci z wniosku z 2018 r. 0 2 052,8 tys. zt),

— warto$¢ wykonanych instalacji — 7 386,5 tys. zt (wyzsza od szacowanej wartosci
z wniosku z 2018 r. 0 522,9 tys. z1),

— warto$¢ wykonanego zagospodarowania terenu z budowg obiektow
pomocniczych — 1 263,4 tys. zt (wyzsza od deklarowanej we wniosku z 2018 r.
0 3949 tys. zt),

— warto$¢ kupionego wyposazenia — 9 477,7 tys. zt (wyzsza o 890,2 tys. zt od
wartos$ci z wniosku z 2018 r.),

— warto$¢ wykonanych prac przygotowawczych — 1807,8 tys. zt (wyzsza od
wartosci z wniosku z 2018 r. 0 938,8 tys. zt).

Uzyskana cena metra kwadratowego powierzchni uzytkowej inwestycji objgtej wnioskiem
22018 1. byta nizsza od ceny planowanej 0 586,64 zti wyniosta 11,8 tys. zt za m2. Warto$¢
tej inwestycji przypadajaca na jedno f6zko wyniosta 1 032,8 tys. z1, tj. wigcej 0 180,7 tys.
zt od wartosci planowane;.

Zrodlem finansowania inwestycji objetej wnioskiem z 2018 r. byly: przyznane dotacje
celowe® na dofinansowanie kosztow realizacji inwestycji ,Rozbudowa Szpitala SP ZOZ
MSWIiA w Gdansk z Blokiem Operacyjnym” zgodnie z programem inwestycji
uzgodnionym z dotujacym oraz $rodki wiasne Szpitala.

Dyrektor zawart rowniez porozumienie z dnia 6 listopada 2020r. z Wojewodg
Pomorskim® w sprawie utworzenia i utrzymania Szpitala Tymczasowego, z ktorego
otrzymany sprzet zgodnie z warunkami umowy po zakonczeniu dziatalnosci Szpitala
Tymczasowego przeznaczono dla jednostki macierzystej, podobnie jak sprzet otrzymany
z Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych®,

(akta kontroli, str. 226-370, 515-522)

Zgodnie w wyjasnieniem Zastepcy Dyrektora, wstepna kalkulacja kosztow dokonana
zostata w PFU w lipcu 2018 r. natomiast realizacja inwestycji budowlanej przypadta
w latach 2020 — 2022. W okresie od 2018 r. do 2022 r. ceny materialow budowlanych
wzrosty 0 40%, ptaca minimalna o 23%. Nalezy Zwroci¢ uwage, ze oferty w | przetargu
wyniosty 48 min zt i byty wyzsze od wartosci kosztorysowej 0 85% a od powykonawcze

3 Protokét zdawczo-odbiorczy towaru z dnia 18 grudnia 2019 r.

3 Umowa nr 48/DZ/WEI/2019 z dnia 27 lutego 2019 r. wraz z aneksem nr 1z dnia 3 grudnia 2019 1., aneksem nr 2z dnia 18 grudnia 2019r.,
aneksem nr 3 z dnia 24 grudnia 2019 r., aneksem nr 4 z dnia 9 marca 2020 r.

Umowa nr 33/48/DZ/WE2020 z dnia 24 marca 2020 r. wraz z aneksem nr 1 z dnia 10 grudnia 2020 r., aneksem nr 2 z dnia 28 grudnia
2020 r., aneks nr 3 z dnia 8 kwietnia 2021 1., aneks nr 4 z dnia 19 listopada 2021 r.,

Umowa nr 73/33,48/DZ/WEI/2021 z dnia 14 maja 2021 r. na dofinasowanie kosztow realizacji inwestycji budowlanej wraz z aneksem nr_1
z dnia 6 lipca 2021 r., aneksem nr 2 z dnia 23 listopada 2021 r., aneksem nr z dnia 9 grudnia 2021 r. i aneksem nr 4 z dnia 21 grudnia
2021 .

Umowez nr 2/73/33/48/DZ/WEI2022 na dofinansowanie kosztow realizacji inwestycji z dnia 24 stycznia 2022 r. wraz z aneksem nr 1z dnia
13 kwietnia 20222 r., aneksem nr 2 z dnia 2 wrzeénia 2022 1.)

Umowa nr 75/DZ/WEI/2022 z dnia 11 kwietnia 2022 r. wraz z aneksem nr 1z dnia 26 lipca 2022 r.

37 Porozumienie nr 214/2020z dnia 6 listopada 2020 r. wraz z aneksem nr 1 z dnia 9 grudnia 2020 r.

38 Porozumienie BRM-ZW-ST-1/2022 z dnia 24 stycznia 2022 r.
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warto$ci kosztorysowej 0 50%. W trakcie prac projektowych Wykonawca zaproponowat
budowe piwnicy w ramach realizacji inwestycji (formuta zaprojektuj i wybuduj).
Dodatkowa powierzchnia (piwnica) umozliwita pomieszczenie infrastruktury technicznej
obiektu (np. wezet cieptowniczy, proznie, gazy itp.). Wykonanie dodatkowej powierzchni
nie mialo wplywu na wartos¢ podpisanej umowy (ryczatt). Zamawiajacy po konsultacji
z Nadzorem zatwierdzit projekt z uwzglednieniem dodatkowej powierzchni.

(akta kontroli, str. 518-522)

f) We wniosku z 2018 r. Szpital wykazat z nazwy 65 rodzajow wyrobéw medycznych, t;.
dla Bloku Operacyjnego osiem wyrobéw, dla Oddziatu Gastroenterologicznego 10
wyrobow oraz dla Pododdziatu Urologicznego 47 wyrobéw medycznych. Podczas
realizacji tej inwestycji Szpital:

— wramach zakupéw dotyczacych torow wizyjnych nr 12 uzytkowanych na Bloku
Operacyjnym zakupiono inny rodzaj wyrobu, zrezygnowano z czesci lub w liczbie
roznej od planowanej (zgodnie z zestawieniem z dnia 24 sierpnia 2023 r.39);

— wskazane sprzety nie znajdowaly sie w dyspozycji komoérek przypisanych
w IOWISZ, tj. analizator pomiaréw krytycznych (numer ewidencyjny 02629)
przypisano do Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii (we wniosku — miat
to by¢ Blok operacyjny), tory wizyjne nr 1inr 2 przypisano do Bloku operacyjnego
(we wniosku miat to by¢ Oddziat Urologiczny) oraz laser do mikrozabiegow
urologicznych (numer ewidencyjny 02165) przypisano do Bloku operacyjnego
(we wniosku miat to byé Oddziat Urologiczny);

— ze sporzadzonego zestawienia z dnia 28 sierpnia 2023 r 40 dotyczacego siedmiu
inwestycji wynika, ze dla dwoch urzadzen we wniosku OWISZ opisano szerzej
rodzaj urzadzenia, natomiast w czterech pozostatych nie wskazano takiego
opisu. Parametry techniczne urzadzer wskazano w dokumentacii przetargowe;j,
tj. SIWZ - Specyfikacji Technicznej Wyposazenia;

% Optyka HOPKINS 0°, oer. 4 mm, di. 30 cm, autoklawowalna (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku
Operacyjnym) zakupiono sze$¢ sztuk przy planowanym zakupie pieciu; Optyka HOPKINS 12°, oer. 4 mm, dt. 30 cm. autoklawowalna
(element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym) zakupiono dwie sztuki przy planowanych trzech; tacznik
cystoskop-optyka, z dwoma zamykanymi kanatami instrumentowymi (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku
Operacyjnym) zakupiono cztery sztuki przy planowanych pieciu; zakupiono jeden facznik cytoskop-optyka z jednym zamykanym kanatem,
ktdrego nie zaplanowano we wniosku IOWISZ; element pracujacy resektoskopu, monopolamy, aktywny - zestaw (element toru wizyjnego
endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), zakupiono dwie sztuki przy planowanych trzech: obturator optyczny SCHMIEDT,
do zast. z ptaszczami resektoskopu 27/28 Fr. (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), zakupiono
sze$¢ sztuk przy planowanych pieciu; ureterorenoskop 7 Fr., df. 43 cm, kanat 4,8 Fr., okular skosny, autoklawowalny - zestaw z koszem
(element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), zakupiono trzy sztuki przy planowanych czterech; dokupiono
glowice kamery IMAGE 1 S HX-P FI HX-P F| One-Chip FULL HD Pendulum, PDD/AF, do zas. Z IMAGE 18 X-LINK (element toru wizyjnego
endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), ktérego nie zaplanowano we wniosku IOWISZ; dokupiono kleszcze chwytajace,
gieteke, onie transze ruchome 3 (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), ktérego nie zaplanowano
we wniosku IOWISZ; dokupiono zrodio $wiatta POWER LED 176, z modulem SCB, 100 (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny
nr 2 na Bloku Operacyjnym), dokupiono Optyka HOPKINS 0°, zr. 10 mm, dt. 31 cm - element zestawu (element toru wizyjnego endoskopowo-
urologiczny nr 3 na Bloku Operacyjnym), dokupiono kosz druciany na opytyke sztywna o di. Rob. Do 34 cm - element zestawu Optyka
HOPKINS (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), dokupiono kleszcze chwytajace, obie bransze
ruchome, 3(element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 2 na Bloku Operacyjnym), dokupiono Kosz druciany na optyke sztywng
0 dt. Rob. Do 34 ¢m - element zestawu Optyka HOPKINS (element toru wizyjnego endoskopowo-urologiczny nr 3 na Bloku Operacyjnym)

“0 Zestaw lamp operacyjnych z monitorem (numer ewidencyjny 03271), zestaw sto operacyjny =2 x wymienny blat transportowo — operacyjny
z wézkiem transportowym (numer ewidencyjny 03264), laser od zabiegéw urologicznych, przezcewkowej resekcji gruczotu krokowego
(numer ewidencyjny 02165) aparat do znieczuler — anestezjologiczny (numer ewidencyjny 03198), myjnia — dezynfekator (numer
ewidencyjny 03364), ultrasonograf do diagnostyki chordb narzadéw uktadu moczowo — piciowego (numer ewidencyjny 02364) i defibrylatora
z mozliwoscia wykonania kardiowersji i zewnetrznej stymulacji serca (numer ewidencyjny 02379)
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—  ze sporzadzonego zestawienia wyrobéw medycznych wskazanych we wniosku
wynika, ze wyszczegolnione w nim sprzety zakupione w okresach wskazanych
w ww. zestawieniu przyjeto do uzytkowania w okresach od 28 pazdziernika 2020
r. do 10 pazdziernika 2022 ., tj. od 155 do 1036 dni od dokonania ich zakupow;
co opisane zostalo w sekcji ,Stwierdzone nieprawidtowosci’;

— w paszporcie technicznym urzadzenia j. toru wizyjnego nr 1 znajdujacego si¢ na
Bloku Operacyjnym (numer ewidencyjny Szpitala 03270), wskazano, ze ,sprzet
uruchomiony w dniu 28 pazdziernika 2020 r. nie jest wykorzystywany ze wzgledu
na sktadowanie w magazynie” (wpis z dnia 1 listopada 2021r.). W paszporcie
zamieszczono rowniez informacje 0 wykonaniu przegladu technicznego wraz
z testami funkcjonalnymi w dniu 10 stycznia 2023 r.

Zakupione w ramach inwestycji wyroby medyczne nie podlegaty wpisaniu do Systemu
Ewidencji Zasobéw Ochrony Zdrowia. Poza wnioskiem IOWISZ zakupiono wyroby

medyczne, ktorych pierwotnie nie przewidziano na etapie sporzadzenia wniosku IOWISZ,
na kwote 1 060,7 tys. zt41.

Zastepca Dyrektora wyjasnit, ze we wniosku o wydanie opinii o celowosci inwestycji
zostaly wymienione podstawowe wyroby medyczne stuzace do uruchomienia Bloku
Operacyjnego i oddziatow. Zakup dodatkowych wyrobéw medycznych umozliwit
podniesienie komfortu i bezpieczerstwa leczonych pacjentow. Inwestycja byta
finansowana z dotacji celowej podmiotu tworzacego. Umowa dotacyjna byta
podpisywana corocznie (nie bylo umowy kompleksowej na cata inwestycje).
Niewykorzystanie $rodkéw w danym roku powodowato ich utrate. W zwigzku
z powyzszym Szpital byt zmuszony je wykorzysta¢ w danym okresie. W zwigzku z tym
7e prace budowlane z wielu powoddw (przetargi) przesuwaly si¢ w czasie, Szpital
wykorzystywat érodki na zakup sprzetu medycznego. Aby zachowa¢ okres gwarancji
w umowach zakupu zastosowano zapis, ze okres gwarancji rozpoczyna si¢ od momentu
uruchomienia danego sprzetu. Przetargi na zakup sprzetu byly dokonywane w sierpniu
2019 r., marcu 2020 r. i grudniu 2021 r. Z perspektywy czasu mozna stwierdzic, ze
dokonane zakupy w tamtym okresie po cenach z 2019 1.12020 r. w poréwnaniu do cen
dzisiejszych daty oszczednosci okoto 20%. Zdaniem Zastepcy Dyrektora na podstawie
powyzszych informacji mozna stwierdzi¢, ze zakupy dokonano w sposob celowy
i 0szczedny z zachowaniem zasad uzyskania najlepszych efektow z danych naktadow.
Wykazany we wniosku IOWISZ sprzet byt przypisany do jednostek organizacyjnych,
ktore bedq go wykorzystywaty, nie okreslono jego miejsca uzytkowania. Podczas
realizacji inwestycji Szpital zakupit o wiele wigcej sprzetu medycznego niz wykazano
w IOWISZOU. W przypadku rezygnacji z czesci wyrobow lub zakupu innego rodzaju —
byly to przypadki sporadyczne. Wynikato to z tego, ze IOWISZ sporzadzono w lipcu
2018 r. a przetargi odbywaly sig w latach 2019 - 2021 r. i kupowano juz sprzet nowej
generacji.

(akta kontroli, str. 200-223, 226-234, 371-379, 524-525, 594-631, 632-635)

41 Trzy maceratory, jeden wozek kapielowy, 40 paneli nadtozkowych Awa Slim, trzy chtodziarki farmaceutyczne jednokomorowe KIR$CH,
cztery systemy ogrzewania pacjentow W500D+IM150MS, cztery kolumny anestezjologiczne jednoramllenne, cz'tery. kolumny sgfntovye
chirurgiczne pojedyncze jednoramienne, cztery ogrzewacze do ptynow infuzyjnych i krwi, cztery cieplarki do ptynow infuzyjnych i tkanin
EmTherm 2D, wozek kapielowy ST-27 oraz szafe do przechowywania endoskopow.
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Parametry techniczne kupionych przez Szpital dwoch®2 z szesciu poddanych badaniom
rodzajow wyrobow medycznych (objetych opiniowaniem) o wartosci 1 736,7 tys. zt brutto,
byly zgodne z opisami technicznymi deklarowanymi dla nich we wniosku z 2018 r. Dia
czterech rodzajow wyrobow medycznych 43 nie okreslono parametréw technicznych we
wniosku IOWISZ. Wskazano je w dokumentagji przetargowej tj. SIWZ - Specyfikacii
Technicznej Wyposazenia stanowiacej zafacznik do postepowania o udzielenie
zamowienia w trybie przetargu nieograniczonego na rozbudowe szpitala SP ZOZ MSWiA
w Gdansku z Blokiem Operacyjnym w formule zaprojektuj, wybuduj, wyposaz44.

Zastepca Dyrektora wyjasnit, ze instrukcja do wniosku IOWISZ nie okredla jak
szczegdtowo maja by¢ okreslone parametry techniczne wyrobu. Nalezy podkreslié, ze
czas od sporzadzenia wniosku a realizacja inwestycji moze wynie$¢ nawet 5 lat. W tym
czasie sprzgt medyczny zmienia swoje parametry, w zwigzku z czym zbyt szczegdtowy
opis sprzgtu medycznego nie ma racji bytu.

(akta kontroli str. 524-593, 632-635)
2.2. Wykorzystanie inwestycii.

a-b) Szpital osiagnaf deklarowany poziom wykorzystania wytworzonych produktow.
W wyniku badania dwoch kryteriow do wniosku nr 001745, tj. kryterium nr 6 ,W jakim
stopniu inwestycja wplynie na czas oczekiwania na udzielenie Swiadczenia” stwierdzono
ze powstanie nowego Oddziatu Urologicznego wptyneto na zwiekszenie dostepnosci do
leczenia choréb uktadu moczowego (w okresie od grudnia 2020 r. do sierpnia 2023 r.
liczba hospitalizowanych pacjentow urologicznych wyniosta od 4 do 255 pacjentow, tj.
2020 - 4 pacjentow, 20221 - 105 pacjentow, 2022 - 205 pacjentow, 2023 - 255
pacjentow). Ponadto zwiekszenie liczby t6zek na oddziale Gastroenterologicznym z 9 do
20 umozliwito przyjecie wiekszej liczby pacjentow (w 2018 r. przyjeto 1027 pacjentow
aw | potroczu 2023 r. zostato przyjetych 1386 pacjentow) oraz skrocenie pobytu pacjenta
na oddziale (w Il potroczu 2018 r. $redni czas pobytu to 1,94 dnia natomiast w | péiroczu
2023 r. - 1,73 dnia).

W odniesieniu do kryterium nr 12 ,Czy inwestycja wplynie na zmniejszenie 0golnych
kosztow opieki medycznej na danym obszarze" stwierdzono, ze budowa nowego Bloku
Operacyjnego z wykorzystaniem efektywnej technologii medycznej pozwolita na
wykonywanie dziennie zatozonych czterech zabiegdw operacyjnych wiecej, skracajac
Czas oczekiwania na zabieg i pobytu pacjentow.

W Il potroczu 2018 r. wykonano 683 zabiegi chirurgiczne (stary Blok Operacyjny),
natomiast w | péiroczu 2023 r. wykonano 1216 zabiegow. Pozwolito to na przyjecie na
Odziat wigkszej ilosci pacjentow, przy zmniejszonym czasie oczekiwania na zabieg.

42 Ultrasonograf do diagnostyki chorob narzadow ukladu moczowo-piciowego (numer inwentarzowy 02364) oraz zestaw lamp operacyjnych
z monitorem (numer inwentarzowy 03271);

3 Zestaw stot operacyjny + 2x wymienny blat transportowo- operacyjny z wézkiem transportowym, laser do mikrozabiegow urologicznych,
przezcewkowej resekcji gruczotu krokowego, aparat do znieczuler — anestezjologiczny i Myjnia ~ dezynfekator:

*“ Postepowanie nr 29/2019/PN o udzielenie zamowienia w trybie przetargu nieograniczonego — uniewaznienie postepowania na podstawie
art. 93 ust. 4 ustawy Prawo zaméwien publicznych (Dz.U. z 2018, poz.1986) ~ kwota oferty z najnizsza ceng przewyzszata razaco kwote,
ktéra Zmawiajacy zamierzat przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia:

Postgpowanie nr 33/2019/PZN o udzielenie zamowienia w trybie przetargu nieograniczonego - uniewaznione w czesci 1 - cena
najkorzystniejszej oferty przewyzszata kwote, ktdrq Zamawiajacy zamierzat przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia, wyloniono
wykonawcow w czeéci 2,3,5, 6 7:

Postepowanie nr 37/2010/PN o udzielenie zaméwienia W trybie przetargu nieograniczonego — wyloniono Wykonawce, z ktérym zawarto
umowe w dniu 17 grudnia 2019 r. na kwote 26 068,0 tys. zt
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Ponadto miesieczne wykonywanie zabiegow*s (srednia z trzech miesiecy kwiecien, maj,
czerwiec 2023 r.) w przypadku aparatu do znieczulen anestezjologicznego (zakup z 2022
r.) wyniosta 62 zabiegi, ultrasonografu do diagnostyki choréb narzadow uktadu moczowo-
piciowego (zakup z 2020 r.) wyniosta 25 zabiegéw, lasera do mikrozabiegéw
urologicznych (zakup z 2019 r.) wyniosta 39 zabiegow.

(akta kontroli, str. 636)

c) Przeprowadzenie inwestycji okazalo sie celowe dla zabezpieczenia potrzeb
zdrowotnych finansowanych ze s$rodkéw publicznych. Zrealizowana inwestycja
wykorzystywana jest do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkow publicznych. Szpital miat zawartg umowe o udzielenie $wiadczen
gwarantowanych opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitale w zakresie dotyczacym
gastroenterologii — hospitalizacji“6. Aneksem z dnia 31 grudnia 2022 4’ wprowadzono
zmiane formy rozliczenia na ryczatt PSZ wyliczany na kolejne okresy rozliczeniowe
zgodnie z harmonogramem okreslonym w Planie rzeczowo-finansowym. Ponadto miat
zawartg rowniez umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
dotyczacym m.in. chirurgii ogolnej z pododdziatem urologicznym?®.

(akta kontroli str.128-199)

~ Stwierdzone W dziafalnosci  kontrolowanej jednostki w  przedstawionym wyzej zakresie nie
nieprawidiowosci  stwierdzono nieprawidtowosci.

OceNA0BSZARU  Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Szpitala w badanym obszarze.

IV. Uwagii wnioski

W zwiazku ze stwierdzona nieprawidtowoscia Najwyzsza Izba Kontroli, na podstawie art.
53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastgpujacy wniosek:

Wnioski  Terminowe wprowadzanie do SEZOZ informacji o wyrobach medycznych.

Uwagi  Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Prawo zgloszenia  Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
zastizezen  zgloszenia na pismied umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego
w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zglasza sie do dyrektora
Delegatury NIK w Gdansku. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2
ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego zmienionego zgodnie
z trescig uchwaly w sprawie zastrzezen.

45 Pismo nr ZOZ-SEK-1290/2023 z dnia 28 sierpnia 2023 r.

46 Umowa nr 11/000519/SZP/M/17 z dnia 29 wrzesnia 2017 r.

47 Umowa nr 11/000519/PSZ/M/23 z dnia 31 grudnia 2022 1.

48 Umowa nr 11/000519/PSZ/M/17 z dnia 29 wrze$nia 2017 r. ’ 3 .

49 Najwyzsza Izba Kontroli zwraca si¢ z prosha o zgtaszanie, w miarg mozliwosci, za§trze2en opatrzonych kwahfukowa‘nym pqdpnsem
glektronicznym, na adres elektronicznej skrzynki podawczej (ePUAP) NIK lub na adres mal_lowy NIK wskazany w stopce na pierwszej stronie
niniejszego  wystapienia. W przypadku za$ nadania pisma z zastrzezeniami (pisma opqtrzonego wtasnorecz.n){m podpisem)
w placowce pocztowej operatora wyznaczonego, NIK zwraca sig z prosba o dodatkowe przekazanie skanu tych zastrzezen na ww. adres

mailowy.
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Obowiazek  Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzsza |zbe Kontroli, w terminie

poinformowania
NIK o sposobie

21 dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania wniosku

koAt wiio sk pokontrolnego oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia  zastrzezen

do wystapienia pokontrolnego, termin

przedstawienia informagii liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu zastrzezen

w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Gdansk, dnia 8 wrzeénia 2023 r.

Kontrolerzy

Gtowny specjalista kontroli panstwowe;

Signed by /
Podpisano przez:

.Zdzistaw Stefan..
Abierski

Date / Data:
2023-09-08 14:28

Specjalista kontroli panstwowej

Signed by /
Podpisano przez:

AgataBloch
Odydte / Data:
2023-09-08 14:21
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Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Gdansku

Dyrektor

Signed by /
Podpisano przez:

==

Tomasz
Aleksander
Staboszowski

Date / Data:
2023-09-08 14:43

Podpis



