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WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudig4 r. o Najwyszej Izbie
Kontroli*, zwanej dalej ,ustaw o NIK”, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w todzi
skontrolowata Uniwersytet Medyczny w todzi, zwany dalszej czsci ,UM” lub
,uczelnig”, w zakresie sprawowania nadzoru nad samodzielngublicznymi szpitalami
klinicznymi w latach 2006-2009.

W zwiazku z kontrod, ktérej wyniki przedstawione zostaty w protokolenkroli, podpisanym
w dniu 27 kwietnia 2010 r. - Najwgza Izba Kontroli, stosownie do art. 60 ustawy & NI
przekazuje Panu Rektorowi niniejsze vagsenie pokontrolne.

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatadtdJczelni w zakresie spraw
objetych kontroh, pomimo stwierdzonych nieprawidtov® dotyczcych nadzoru nad
podleglymi szpitalami klinicznymi w latach 2006-B)0gospodarki nieruchorscami,
nieprzestrzeganiu przepisow o podatkach i optatasfalnych, nadzoru nad badaniami
klinicznymi i Komisja Bioetyczn,.

Na pozytywmn ocere wptyneto podgcie w 2009 r. dziaka korygupcych nieprawidtowéci

zaistniale w latach ubiegtych oraz usprawagggch funkcjonowanie Uczelni, w tym m.in.

nadzoér nad szpitalami klinicznymi, a ponadto zaaazpoprawa wynikéw finansowych.

1. Uczelnia, w latach 2006 — 2008, tj. do czasu rewegaji stwzb nadzoru, nie w pemni
realizowata obowizek wynikapcy z 8 7 ust. 2 rozpogdzenia Ministra Zdrowia z dnia
18 listopada 1999 r. w sprawie szczegoOtowych zasphwowania nadzoru nad

samodzielnymi publicznymi zaktadami opieki zdrowgtm nad jednostkami transportu
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sanitarnegg zwanego dalej ,rozpogdzeniem MZ”, tj. nie wykonywano co najmniej raz
w roku we wszystkich nadzorowanych szpitalach klnych kontroli okresowych w
zakresie okrdonym w 8 1, tj. obejmuagcych realizagj zada statutowych, dogpnas¢ i
poziom udzielanycBwiadczé, prawidlowdé gospodarowania mieniem oraz gospodark
finansowa.

W 2006 r. nie przeprowadzono kontroli w dwéch sapith (na siedem nadzorowanych),
tj. w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym Nr 1 i Unersyteckim Szpitalu Klinicznym
im. WAM, a w 2007 r. w Centralnym Szpitalu Klinicgm.

Na ogotem przeprowadzone w tych latach 23 kontralel3 zakres byt niezgodny
z wyszczegOlnionym w 8§ 1 rozpadzenia MZ, poniewa nie uwzgédniatl zagadnig

w zakresie realizacji zada statutowych i poziomu udzielanychwiadczeé (12
przypadkow), prawidtowsxi gospodarowania mieniem (3 przypadki) oraz goapad
finansowej (6 przypadkow).

Najwyzsza lzba Kontroli, wéwietle kryteriow okrélonych w art. 5 ust. 1 ustawy o NIK,
powyzsze dziatania ocenia jako nierzetelne.

Po reorganizacji sib odpowiedzialnych za nadzér i kontyobzpitali klinicznych
(w 2009 r. Rektor powotat Biuro Nadzoru nad Szpitai Klinicznymi i Kontroli
Wewrxtrznej), sporzdzony zostat roczny plan kontroli na 2009 r., zatdrony przez
Kanclerza w dniu 25 lutego 2009 r. (obejauy nadzorowane szpitale kliniczne), ktory
w tematyce kontroli uwzgtiniat wszystkie zagadnienia wymienione w 8 1 ww.
rozporzadzenia MZ. Za 2009 r. Plan ten zostat zrealizowanyy czym kontrola USK im.
WAM zaplanowana na listopad i grudzi€009 r. rozpocga sk 29 grudnia 2009 r.

I trwata do 29 stycznia 2010 r.

Nadzor wskazany w 8 2, 3, i 4 rozpauizenia MZ, tj. w zakresie oceny realizacji zada
statutowych, dogpndsci |1 poziomu udzielanych $wiadczé, prawidtowdci
gospodarowania mieniem oraz gospodarki finansowgkonywany byt take poprzez
ocerg mieskcznych sprawozde z realizacji kontraktow, wykorzystania aparatury
medycznej, przycia darowizn i innych (np. gospodarki lekami). Nadrad gospodask
finansowy sprawowany byt rownieprzez ocea jej legalndci, gospodarnei, celowdci

i rzetelngci na podstawie skladanych przez szpitale dokumenddtyczcych ich
dziatalngci. Opracowania spogdzane przez Biuro Nadzoru nad Szpitalami Kliniczhym
i Kontroli Wewrgtrznej na podstawie skladanych przez podlegte aepitiokumentow
wykorzystywane byly wewgirznie w ramach sprawowanego nadzoru.

Powyzsze ustalenidwiadcz, ze w 2009 r. nadzor wykonywany byt rzetelnie.
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2. W 2009 r. we wiadaniu Uczelni byly 92 dziatki gtznej powierzchni 612 tys. 3nw tym
36 dziatek (346 tys. i) bedacych wiasnécia UM, 6 dziatek (13 tys. A w uzytkowaniu
wieczystym i 50 dzialek (252 tys. 4n o nieuregulowanym stanie prawnym.
W kontrolowanym okresie wzrosta liczba dziatek @uregulowanym stanie prawnym
z 35 w 2006 r. do 50 w 2009 r. Wzrost byt wynikigmnzegcia dziatek po bytej
Wojskowej Akademii Medycznej w todzi (WAM). Trwatgarzad nad przejtymi
dziatkami sprawowato Ministerstwo Obrony Narodowej Rejon Infrastruktury
w Bydgoszczy i dopiero po przekazaniu tego aduzUczelni, decyaj Prezydenta Miasta
todzi z dnia 2 lutego 2009 r., move byly do podgcia dalsze kroki w celu uzyskania
aktow wiasnéci.

W(g stanu na 1 stycznia 2010 r. 48 dziatek nadatm&o uregulowanego stanu prawnego.
W uzytkowaniu wieczystym pozostawaty 3 dziatki, pomid® Uniwersytet sukcesywnie
sktadat wnioski do Wydzialu Ks§j Wieczystych o uzyskanie wpisu o nabyciu praw
wlasnaci wszystkich dziatek dracych wiasnécia Skarbu Pastwa, ktore aytkuje.

3. Uczelnia w latach 2006-2009 poniosta naktady fimaves w wysokéci 2.554 tys. zt na
dostosowanie do jej potrzeb czterech obiektéw pryelh w 2002 r. od WAM. Naktady te
poniesione byly na obiekty znajdug s¢ na gruntach o nieuregulowanym stanie
prawnym, bez jakiegokolwiek zabezpieczenia wydatkoyeh srodkéw publicznych.
W wyjasnieniu Pan Rektor nie podat przyczyn braku zabe&zgieia poniesionych
naktadow, wskazat jednake UM jest w trakcie sukcesywnego skladania wnioskimwv
Wydziatu Kskhg Wieczystych o uzyskanie wpisu o nabycie praw maéd dla wszystkich
dziatek lzdacych wiasnécia Skarbu Pastwa i wytkowanych przez Uczelgi w tym
rowniez tych, na ktérych znajdowatyesivymienione cztery obiekty.

W ocenie NIK, nie zabezpieczenie poniesionych rmkla bylo dzialaniem
niegospodarnym.

4. Zdaniem NIK, nierzetelnie spardzono deklaracje na podatek od nieruchéeno
W deklaracji podatkowej na 2004 re¢bhie wykazano powierzchyiszpitali wynagta na
prowadzenie dziataloi gospodarczej przez osoby trzecie, w wyniku czegetpita
niedoptata podatku w wysokad 4,7 tys. zt (wyliczona dopiero w 2009 r.), odiidj
naliczone zostaly odsetki w kwocie 2,8 tys. zt. Wkldracji podatkowej na 2005 r.
wykazano wysz o 10.210 m od rzeczywistej dczm powierzchni, na ktorej
prowadzona byla dziatald@ gospodarcza. Nieprawidtowo oklena powierzchnia

wykorzystywana byta faktycznie na dziatadta@ydaktyczrm Uczelni i stosownie do art. 7



ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 12 stycznia 1991 r. dapkach i optatach lokalny@mie
podlegata opodatkowaniu. W wyniku tego nadptacormdapek od nieruchondoi

o kwot 107 tys. zt. Nadptaty podatku od nieruchdeiazostaty zaliczone przez Ui
Miasta Lodzi w catéci na poczet podatku za 2009 r. W ocenie NIK, \adht2004 — 2008
kontrola w zakresie danychetyych w deklaracjach na podatek od nieruché&chaie byta
rzetelna.

Dyrektor Biura Administracyjno-Gospodarczego (BAGWyjasnit, ze nadptata
spowodowana byta podaniem w 2005 r. przez owczesnkigrownika Dziatu
Administracyjno-Gospodarczegoethych danych. Bld ten powielany byt w kolejnych
latach, dopiero w 2009 r. uzgodniono i ydavie zakwalifikowano powierzchnie.

W celu unikngcia bkddéw, Kanclerz UM w maju 2009 r. zobawat dyrektorow
podlegtych szpitali klinicznych do bigcego sktadania informacji o zawartych umowach
na wynajem powierzchni oraz do zémia korekt do deklaracji na podatek od
nieruchomeci za lata 2004 — 2008.

5. Przeprowadzona inwentaryzacja atiaj ruchomego UM, iytkowanego przez Kiliniki
dzialapce na terenie Uniwersyteckiego Szpitala Kliniczneyo 1 im. Norberta
Barlickiego w todzi (USK Nr 1) i Szpitala Kliniczge Nr 4 im. Marii Konopnickiej w
todzi (USK Nr 4) ujawnita m.in.ze w 2009 r. wysipity niedobory zawinione nad¢zm
kwote 286 tys. zt, w tym 278,5 tys. zt w USK Nr 1 i &ys. zt w USK Nr 4. Wszystkie
osoby odpowiedzialne za zawinione niedobory, naossk Zespotu Koordynacyjno-
Opiniodawczego ds. Inwentaryzacji UM (ZKOI) zostalgbchzane finansowo.
W przypadku USK Nr 1 stwierdzono m.in. niedobértaesl endoskopowego Olympus
0 wartagci pocatkowej 262.180,97 zt. Na posiedzeniu w dniu 11 grad2009 r.,
w odniesieniu do przyczyny powstania niedoborow ZKwierdzit, ze dokumenty
stanowice wyjanienie niedoboru wskazywaly na przekazanie zestalwou Dziatu
Aparatury Medycznej USK Nr 1 zamiast do UM, bez hzagania procedur
obowigzujacych w Uczelni (brak byto dokumentéwwiadczicych o prawidtowym
zakwalifikowaniu i przeprowadzeniu kasacji). Osobdpowiedzialna za stwierdzony
niedobdr, tj. Kierownik Kliniki Chorob Przewodu Parimowego, wyjgnita ZKOI, ze
zestaw endoskopowy byt zyty (uszkodzeniaswiattowoddw, brak obrazu) i zostat
omytkowo przekazany do Dziatu Aparatury Medyczn&§KUNr 1 oraz skasowany, bez
uprzednio dokonanej wyceny technicznej przez Kénikiczelnia, uznag Kierownika

Kliniki Chorob Przewodu Pokarmowego UM odpowiedaiata ten niedobor, skierowata
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do niej wezwanie do zaptaty kwoty 52.436,19 zh\tartaésci endoskopu po g&ciowym
umorzeniu).

NIK podziela stanowisko ZKOIlze stosowanie tego rodzaju prakt§iiadczy o braku
dbatlagci oséb odpowiedzialnych o powierzone mienie, azdalkd nieznajonkei
obowizujacych przepisbw w zakresie likwidacjgrodkéw trwatych stanowcych
wiasna¢ UM.

W ocenie NIK, likwidacja zestawu endoskopowego lprzeprowadzona bez zachowania
obowiazujacych procedur, a wc nielegalnie.

6. Uczelnia w latach 2006 — 2009 realizowata 21 umd@wartych ze sponsorami nha
wykonanie bada klinicznych, w tym 12 umow zawartych w 2004 r.w22005 r., 1 w
2006 r., 4 w 2007 r., 1 w 2008 r. i 1 w 2009 r. Baid kliniczne realizowane w oparciu o
te umowy faktycznie prowadzono w dwoch podlegtyzhitalach klinicznych i czterech
klinikach UM dziatajcych w innych szpitalach. Z tytutu realizacji 13tych umow
uzyskano przychody w wysokd 1.342.466,50 zi, ponosz koszty w kwocie
1.206.155,05 zi, w tym wynagrodzenia badaczy 3924 zi, zakup aparatury
494.920,13 zi, zakup odczynnikébw 11.526,12 zi, ptale koszty bezpgcednie
171.055,81 zt oraz koszty frednie 131.886,75 zi. W pozostatych 8 umowach stan
zaawansowania ich realizacji nie uprawniat do wwygtaia faktur.

Rejestr uméw bada klinicznych prowadzony byt nieprawidiowo. Nie zasiczono
w nim danych, dotyeych m.in. wszystkich aneksow przegfjacych czas trwania
badania lub zmian jego zakresu. Pan Rektor émjljaze Dziat Nauki podjt dotychczas
dziatania w celu zinwentaryzowania i upgikowania umow dotyerych bada
klinicznych z lat 2003-2005, gdyposiada dokumentacyv stopniu fragmentarycznym, w
takim jak zostata do niego dostarczona. Wskazaitgerénie na konieczni stworzenia
systemu obiegu dokumentéw dotgcych bada klinicznych, precyzyjnie okéajacego
miejsce przechowywania i archiwizacji dokumentévazomaktadajcego odpowiednie
obowiazki na Badaczy.

W wyniku analizy realizacji wybranych 13 umow stwdeono m.in.ze dozadnej z nich
UM nie posiadat protokotéw badania, ktére stosowd@® § 9 pkt 2 rozpowzizenia
Ministra Zdrowia z dnia 11 marca 2005 r. w sprasaezegotowych wymagaDobrej
Praktyki Klinicznef, sponsor dostarczarodkowi badawczemu. Przed zawarciem uméw
ze sponsorami, nie spadzano udokumentowanych wphych kalkulacji kosztéw

prowadzenia konkretnych badklinicznych.
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W ocenie NIK, powysze ustaleniaswiadcz, ze nadzér Dzialu Naukowego nad
dokumentagj bada klinicznymi nie byt rzetelny.

NIK zauwaa, ze stosownie do powotanego rozpgzenia Ministra Zdrowia w sprawie
szczegoOtowych wymaga Dobrej Praktyki Klinicznej, badania kliniczne muasby¢
przeprowadzane wsmdku badawczym, w szczegokto w zaktadzie opieki zdrowotnej
lub w ramach praktyki lekarskiej. Przepisy powolgmerozporadzenia nie okrdaja
wprawdzie jednoznacznie potencjalnego miejsca poxegdzania badaklinicznych, ale
badaniom tym na ogét towarzyszy udzielaéwaadczeér zdrowotnych, ktore magby¢
udzielane wycznie w zaktadach opieki zdrowotnej oraz w ramautiywidualnej lub
grupowej praktyki lekarskiej. Uczelnia, amadna jej jednostka organizacyjna, nie byta
wpisana do rejestru zakladéw opieki zdrowotnej, gcwnie byla uprawniona do
udzielaniaswiadczeé zdrowotnych. Take w rozumieniu art. 13 ust. 3 ustawy z dnia 27
lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wszyn? zadaniem uczelni medycznej lub
podstawowe]j jednostki organizacyjnej uczelni dzige] w dziedzinie nhauk medycznych
moze by tylko uczestniczenie w sprawowaniu opieki medygzamezakresie i formach
okreslonych w przepisach o zaktadach opieki zdrowotigjm samym Uczelnia i jej
jednostki organizacyjne nie podmiotami mogcymi udziel@ swiadczeé zdrowotnych, a
wiec nie mog petnic roli osrodka badawczego w rozumieniu przepiséw datggeh
bada klinicznych.

Biorac pod uwag powyzsze, zdaniem NIK, zawietg umowy na prowadzenie bada
klinicznych Uczelnia nie spetniata warunkéw odtomych w przepisach dotyseych
bada klinicznych.

7. Komisja Bioetyczna UM (KB) powotana zostata w oparo rozporzdzenie Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 11 maja 1999vrsprawie szczegotowych zasad
powolywania i finansowania oraz trybu dziatania ksjm bioetycznych, a take
wewrgtrznych zarzdzen Rektora Nr 21 z 2 listopada 2005 r. i Nr 61 z 24daiernika
2008 r. w sprawie powotania Komisji Bioetyki w UM kodzi.

Funkcjonowanie powotanej przez Rektora UM Komispéycznej oraz jej finansowanie,
w ocenie NIK, odbiegato od zasad wyni@jch z obowizujacych przepisow.

W latach 2006-2009 KB zaopiniowatacknie 213 wnioskow zimnych przez podmioty
zamierzajce przeprowadzi eksperyment medyczny (2006 r.- 54 wnioski, 200756,
2008 r.- 41, 2009 r. — 62). Na 21 wnioskow etygh kontroh, w 6 przypadkach (29%

skontrolowanych) KB podja uchwaly o pozytywnym zaopiniowaniu wnioskow

®Dz.U. Nr 164, poz. 1365 ze zm.
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0 projekcie eksperymentu medycznego, pomimo brakdw zawartych przez sponsora
I osrodek badawczy oraz sponsora i badacza, wymagamyelz 8§ 3 ust. 1 pkt 30 i 31
rozporadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dBiatycznia 2007 r. w sprawie
wzoru wniosku o rozpoezie badania klinicznego produktu leczniczego orazydanie
przez komisj bioetyczm opinii o badaniu klinicznym produktu leczniczégachylonego

z dniem 2 listopada 2008 r. Uchwaly te poejbyly w okresie od 16 stycznia 2007 r. do
24 czerwca 2008 r. Przewodnicy KB wyjasnit, ze braki spowodowane byty ukazaniem
si¢ powotanego rozposzizenia na pocgku 2007 r. i wdraeniem jego przepisow w KB
z pewnym opgnieniem. Obecnie Komisja przestrzega rygorystyczzasad i nie &
podejmowane uchwaty jeli nie byly dostarczone umowy.

Komisja Bioetyczna podejmowata uchwaly o pozytywnymopiniowaniu wnioskow
w sprawie eksperymentu medycznego bez wezwaniasepmro wniesienie optaty za
wydanie opinii. We wszystkich 21 zbadanych przymedk opinie zostaly wydane
wnioskodawcom przed wezwaniem do wniesienia optataruszato postanowienia 8 10
ust. 2 rozporgdzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z driia maja 1999 .
W przypadkach wszystkich zbadanych wnioskow i giydh uchwat oraz poprawek do
uchwat, optaty nagpowaty po uptywie od 8 do 130 dni, a w przypadkipnaevek do
uchwaty RNN/8/09/KB z 21 stycznia 2009 r. i z 17elgo 2009 r. faktury wystawiono
odpowiednio po uptywie 11 i 10 miesy od daty ich wydania.

Przewodnicacy KB wyjasnit, ze aby faktury byly realizowane przed wydaniem przez
Komisje jakiejkolwiek opinii, dokumenty musiatyby wptywarzynajmniej na 5 tygodni
przed posiedzeniem Komisji. Tryb pracy Komisji odlayst w terminach miegcznych;

a faktury wystawianeasz chwilh nadestania danych o pfatniku. Ponadto z informacji
przekazywanych przez KwestudM wynika, ze faktury powinny by wystawiane z dat
wykonania przez Komisgjustugi i naley przyja¢, ze jest to data posiedzenia Komisji, ha
ktorym podejmowana jest uchwata.

NIK nie podziela takiego stanowiska, poniew@ 10 ust. 2 rozposdzenia Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 11 maja 1999stanowi jednoznacznieg ,optaty
(...) podmiot zamierzagy przeprowadzi eksperyment medyczny wnosi do podmiotu
powotupcego komisj bioetyczm na jego wezwanie przed pediem uchwaty
wyrazajacej oping”.

Z uwagi na niezastosowanie; slo cytowanego przepisu, NIK ocenia dziatanie Kgmis

w 21 zbadanych przypadkach jako nielegalne.
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Niezgodnie z przepisami § 10 wgj powotanego rozposdzenia finansowano dziataléo
Komisji Bioetycznej. Optaty za wydanie opinii w gsprie eksperymentu medycznego
pobierano w wysokii ustalonej wczaiej powotanymi zargdzeniami Rektora Nr 21
Z dnia 2 listopada 2005 r. i Nr 61 z dnia 24gmernika 2008 r., wynogzymi w catym
kontrolowanym okresie: od 5.000 zt + VAT do 8.000+zVAT za opink dla badania
jednogrodkowego, za opiridla badania wiela@odkowego od 8.000 zt +VAT do 15.000
zt + VAT a za uzupetnienia i poprawki od 1.500 zt\WAT do 3.000 zi+ VAT.
Wynagrodzenie za udziat w posiedzeniach KomisjieBroznej w kwocie 600 zt za
posiedzenie, otrzymywali przedstawiciele innych adéw tj. duchowny, piebniarka

I prawnik. Przedstawiciele nauk medycznych w skiadKomisji nie otrzymywali
wynagrodzenia za udziat w jej posiedzeniach, ayotyavali wynagrodzenie za wydanie
opinii do ztazonych wnioskéw. W UM brak byto dokumentéw uzasagheigch wyliczone
stawki dotycace wydania opinii, ktore wedtug 8 10 ust. 1 pkiokporadzenia Ministra
Zdrowia i Opieki Spoteczng] powinny stanowd réwnowartéé utraconych przez nich
zarobkow w zwizku z udziatem w posiedzeniach komisji oraz innytdleznosci
przystuguacych pracownikom z tytutu podirg stuwzbowej na obszarze kraju.
Przewodnicacy KB wyjasnit, ze wysokd¢ stawki dla przedstawicieli innych zawoddow
ustalona byta w 2000 r. W tamtym okresie czionkafB byli: czynny adwokat,
wiascicielka apteki, pielgniarka i duchowny. Z uwagi na truglnlo ustalenia wysoké
utraconych zarobkow prayp wredniony ryczalt, ktéry uwzgtniat rownie koszty
dojazdow. Przy ustaleniu wynagrodzenia za wydan@@nio wzicto pod uwag
wynagrodzenie za recenzowanie pracy doktorskiepjeftéw realizowanych w ramach
grantow naukowych.

8. Kontrola 3 zamowig publicznych na zakup spitm i aparatury medycznej @adznej
wartasci brutto 491.992,90 zt wykazateze w posgpowaniach o ich udzielenie
prawidtowo stosowane byty przepisy ustawy z dnissB@znia 2004 r. Prawo zamOwie
publicznycH™.

9. Sytuacja finansowa Uczelni w 2009 r. w poréwnana mbprzednich okresow ulegta
poprawie. W 2009 r. uzyskano dodatni wynik finangowwysokdaci 4,8 min zt (wynik
wstepny na dzié 18 marca 2010 r.), a w poprzednich okresach strghosity 3,1 min zi
w 2006 r., 8,6 min zt w 2007 r. i 3,3mIn zt w 2008

Przedstawiajc powysze oceny i uwagi, Najwgza lzba kontroli wnosi o:
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— usprawnienie nadzoru UM nad aparatursprztem przekazanych wzytkowanie
szpitalom klinicznym,

— kontynuowanie dziata zmierzajcych do uregulowanie stanu prawnego
nieruchomeci bedacych w zarzdzie Uczelni,

— zapewnienie przestrzegania warunkow, by podmiotyieeapce przeprowadzi
eksperyment medyczny wnosity optaty na wezwanie pided podiciem przez
Komisj¢ Bioetyczry uchwaty wyraajacej opink,

— okreslanie wysokgci optat wnoszonych przez podmiot zamieszgjprzeprowadzi
eksperyment medyczny zgodnie z przepisem 8§ 10lusbzporadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie szczegbétowych zasad powotywanimansowania oraz trybu

dziatania komisji bioetycznych

Najwyzsza lzba Kontroli Delegatura w todzi, na podstaare 62 ust. 1 ustawy
o NIK, oczekuje od Pana Rektora, w terminie 15 ddi daty otrzymania niniejszego
wystapienia pokontrolnego, informacji o sposobie wykatapia uwag i wykonania
wnioskow, ladz o dziataniach podfych w celu realizacji wnioskow lub przyczyn niepgrda
takich dziata.

Zgodnie z trécig art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni oaltyd otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Panu Rektorowaww zgtoszenia
na pgsmie do Dyrektora Delegatury NIK w todzi umotywowaty zastrzeen w sprawie
ocen, uwag i wnioskéw zawartych w tym wyseniu.

W razie zgloszenia zastua#, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin
nadestania informacji, o ktorej g mowa, liczy si od dnia otrzymania ostatecznej uchwaty

wiasciwej komisji NIK.
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