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|. Dane identyfikacyjne

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki im. Jana Pawta Il w Zamosciu (dalej:
Szpital lub SPSW), al. Jana Pawta Il 10, 22-400 Zamosc.

Adam Fimiarz, Dyrektor Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego
w Zamosciu od 1 kwietnia 2022 r. (dalej: Dyrektor). Poprzednio funkcje dyrektora
petnili: Andrzej Mielcarek od 1 listopada 1998 r. do 20 lutego 2020 r., Marta Wegrzyn-
Bak od 21 lutego do 14 lipca 2020 r. oraz Matgorzata Poptawska od 15 lipca 2020 r. do
31 marca 2022 .

1. Planowanie i przygotowanie do realizacji inwestycji.
2. Realizacja inwestycji.
3. Utrzymanie obiektu budowlanego w okresie rekojmi i gwarancji.

Lata 2015-2023, z wykorzystaniem dowoddw sporzadzonych przed lub po tym
okresie, jezeli miaty wplyw na kontrolowana, dziatalnos¢.

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontrolit.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Lublinie

1. Agata Wrobel, specjalista kontroli parstwowej, upowaznienie do
przeprowadzenia kontroli nr: LLU/48/2024 z 29 lutego 2024 r. oraz LLU/109/2024
z 16 sierpnia 2024 r.
2. Pawet Szafran, gtéwny specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do
przeprowadzenia kontroli nr LLU/77/2024 z 8 maja 2024 r.
(akta kontroli tom [ str. 1-9)

Il. Ocena ogo6lna? kontrolowanej dziatalnosci

Szpital nie w petni prawidtowo przygotowat i zrealizowat objete kontrola, inwestycje?,
a nadzdr nad ich realizacja byt nierzetelny.

W Szpitalu opracowywano plany inwestycyjne, ktore uzyskaty pozytywne opinie Rady
Spotecznej i uwzglednialy naktady na realizacje dwoch zadari inwestycyjnych
objetych kontrola. Szpital nie zapewnit jednak biezacej aktualizacji planu
inwestycyjnego na 2021 r. w zakresie kwot planowanych naktadéw na realizacje
zadania nr 2.

W zawartych umowach na opracowanie dokumentacji projektowej prawidtowo
zabezpieczono interesy Szpitala. Dokumentacje projektowg dla zadania
nr 1 odebrano jednak, pomimo nieprzedstawienia wymaganego postanowienia
w sprawie odstepstwa od przepisow przeciwpozarowych. Ponadto Szpital
niegospodarnie wydatkowat kwote 14 tys. zl, zlecajac opracowanie kosztorysow
i przedmiaréw w podziale na etapy realizacje zadania nr 1 bez dokonania tozsamego
podziatu dokumentacji projektowej. W przypadku zadania nr 2 Szpital przed
zakoriczeniem prac budowlanych i podpisaniem protokotu koricowego dokonat
zaptaty wynagrodzenia za sprawowanie nadzoru autorskiego w kwocie 2460 zt,
co byto niezgodne z zapisami umowy.

1 Dz.U.z2022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.

2 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdina jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene
w formie opisowej.

3 Dotyczyly one robét budowlanych obejmujacych m.in. dobudowe budynku oraz remontu | pietra w Bloku A dla
Oddzialu Kardiologicznego (zadanie nr 1) oraz modernizacje Oddziatu Neurologicznego w Bloku A wraz
z pomieszczeniami przychodni specjalistycznej na Il pietrze Bloku B Szpitala i dostosowaniem klatki
schodowej do wymagar ppoz. (zadanie nr 2). Szczegdtowy zakres inwestycji przedstawiono w dalszej czesci
wystapienia pokontrolnego.
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Przed przystapieniem do realizacji inwestycji uzyskano wymagane pozwolenia na
budowe, przy czym w przypadku zadania nr 1 Szpital zawiadomit Powiatowego
Inspektora Nadzoru Budowlanego w Zamosciu (dalej: PINB) o zamierzonym terminie
rozpoczecia rob6t budowlanych, juz po rozpoczeciu prac przygotowawczych na
terenie budowy, co byto niezgodne z art. 41 ust. 4 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo
budowlane*.

Wyboru wykonawcow zadari dokonano zgodnie z przepisami ustawy z dnia
29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwieni publicznych®. Tres¢ zawartych uméw byta
zgodna z trescia, wybranych ofert. W umowach zabezpieczono interesy Szpitala,
jednak w przypadku zadnia nr2, nie przediuzono waznosci zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy w zwiazku z wydtuzeniem terminu jego realizacji.

Szpital w trakcie realizacji zadania nr 1 nie zawart z wykonawca stosownych aneksow
do umowy, pomimo rezygnacji z czesci robdt uwzglednionych w kosztorysie
ofertowym oraz powierzeniem wykonania robot dodatkowych i zamiennych o wartosci
594 307,93 zt netto oraz nie dopetnit obowiazku ogtoszenia zmian umowy w Biuletynie
Zamowien Publicznych (dalej: BZP). Zamieszczenia w BZP informacji 0 zmianach
umowy zaniechano réwniez w przypadku zadania nr 2.

Roboty budowlane rozpoczeto w okresie waznosci uzyskanych pozwoler na budowe.
W  przypadku obu zadan SPSW nierzetelnie sprawowat nadzor nad
dokumentowaniem rob6t. Pomimo przyjecia  kosztorysowego charakteru
wynagrodzen zawartych umow w ramach zadan nr 1 i 2 Szpital nie posiadat
kompletnej dokumentacji powykonawczej. Ptatnosci za wykonanie robdt na kwote
18 339 855,50 zt w ramach zadania nr 16 oraz na kwote 7 917 006,94 zt w ramach
zadania nr 2 zostaty dokonane pomimo braku wymaganych przez zawarte umowy
o roboty budowlane obmiarow i kosztorysow powykonawczych stanowiacych
podstawe rozliczeri w przypadku kosztorysowej formy wynagrodzenia. W rezultacie
dokonujac ptatnosci Szpital nie dysponowat wiedza, na temat zakresu zrealizowanych
rob6t w poszczegdlnych pozycjach, niezbedna dla ustalenia wynagrodzenia
wykonawcy.

W trakcie realizacji zadania nr 2 nie ustanowiono inspektora nadzoru inwestorskiego
w branzy telekomunikacyjnej, pomimo wykonywania takich robdt oraz nierzetelnie
dokumentowano przebieg rob6t budowlanych, w tym dotyczacych odbioru prac
zanikajacych i ulegajacych zakryciu.

Szpital dokonat ptatnosci w tacznej kwocie 13 450 984,95 zt na rzecz wykonawcow
obu zadan bez uprzedniego przedstawienia przez nich wymaganej dokumentacii
potwierdzajacej brak zalegtosci z ptatnosciami wobec podwykonawcdw, co mogto
narazi¢ Szpital na potencjalne roszczenia oraz na koniecznos¢ ponownej zaptaty za
te same roboty. Odbioru koricowego obu zadar i ptatnosci koricowych dokonano
pomimo niezrealizowania czesci prac objetych umowami, co skutkowato utrata prawa
do dochodzenia kar umownych w tacznej wysokosci 1 434 620,04 z.

W trzech przypadkach (zadanie nr 1) Szpital dokonat ptatnosci na rzecz wykonawcow
po uptywie maksymalnego okresu regulowania zobowiazarn, okreslonego w ustawie
z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym opdZnieniom w transakcjach
handlowych’, w wyniku czego narazit sie na zaptate wierzycielom odsetek taczne;
w kwocie 8959,16 zt.

W przypadku zadania nr 1 nieterminowo wystawiono dokument OT oraz dokument
dotyczacy ulepszenia Srodka trwatego. Ponadto wartos¢ Srodkow trwatych
w ww. dokumentach zostata zanizona, poniewaz do wydatkow majatkowych
nie zaliczono poniesionego w 2019 r. wydatku na opracowanie aranzacji wnetrz
w kwocie 55 350 zt.

Szpital przystapit do uzytkowania obiektéw wyremontowanych i wybudowanych
w ramach realizacji zadania nr 1 przed uzyskaniem pozytywnego stanowiska

Dz. U.z 2024 r. poz. 725, ze zm. Dalej: Prawo budowlane.
Dz. U.z 2019 . poz. 1843, ze zm. Dalej: Pzp.

Na podstawie ptatnosci czesciowych.

Dz. U.z 2023 . poz. 1790.
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Opis stanu
faktycznego

w zakresie ochrony przeciwpozarowej w sprawie zgodnosci wykonania obiektu
z projektem budowlanym oraz przed zlozeniem zawiadomienia o zakoriczeniu
budowy, co naruszato art. 54 ust. 1 Prawa budowlanego.

W okresie rekojmi Szpital wyegzekwowat od wykonawcow zadan realizacje
przegladow stanowiacych podstawe utrzymania udzielonych gwarancji i usuwanie
stwierdzonych usterek. W Szpitalu prawidtowo przeprowadzano okresowe kontrole,
0 ktérych mowa w art. 62 ust. 1 Prawa budowlanego.

W latach 2015-2023 Szpital podejmowat skuteczne dziatania w zakresie optymalizacji
kosztow energii elektrycznej. W okresie rekojmi wykonawcy zadan inwestycyjnych
realizowali przeglady majace na celu utrzymanie udzielonych gwarancji.
Przeprowadzone w trakcie kontroli ogledziny wykazaly jednak usterki, ktdre
nie zostaty zgtoszone wykonawcom celem ich usuniecia. Nie wystapity okolicznosci
uzasadniajace dochodzenie roszczeri z tytutu udzielonej rekojmi za wady.

lIl.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe® kontrolowanej dziatalnosci

1. Planowanie i przygotowanie do realizacji inwestycji

1.1. Dziatalno$¢ Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego im. Jana
Pawta Il w Zamosciu bedacego podmiotem leczniczym niebedacym przedsiebiorca?,
regulowat Statut nadany uchwata Sejmiku Wojewddztwa Lubelskiego®. Rada
Spoteczna Szpitala, zgodnie z art. 48 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej'! opiniowata plany rzeczowo-finansowe, w tym plany inwestycyjne (a takze
ich zmiany) na lata 2015-2023. Opiniowaniu podlegaly takze sprawozdania z ich
realizacji.

(akta kontroli tom | str. 53-214, 315)

Szczegodtowa, analiza objeto realizacje dwdch zadari inwestycyjnych fj.:

— Poprawa efektywnosci dziatalnosci  wojewddzkich podmiotéw leczniczych
w obszarach potrzeb zdrowotnych mieszkaricow wojewddztwa lubelskiego
poprzez niezbedne, z punktu widzenia udzielania swiadczeri zdrowotnych, prace
remontowo-budowlane, w tym w zakresie dostosowania infrastruktury do potrzeb
0s0b starszych i niepetnosprawnych, a takze wyposazenia w sprzet medyczny,
w ramach ktorego przewidziano m.in. dobudowe budynku do Bloku A wraz
z przeprowadzeniem robdt remontowo-budowlanych na | pietrze w Bloku A dla
Oddziatu Kardiologicznego (dalej: zadanie nr 1);

— Modernizacja Oddziatu Neurologii z Pododdziatem Udarowym i wczesng
rehabilitacjg poudarowg wraz z ambulatoryjng opiekg specjalistyczng w celu
wykonywania  innowacyjnych  procedur —medycznych dla  pacjentow
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego im. Papieza Jana Pawta Il
w Zamosciu (dalej: zadanie nr 2).

W ww. zadania otrzymaly pozytywne opinie Wojewody Lubelskiego!? (dalej:

Wojewoda) o celowosci inwestyciji, o ktdrych mowa w art. 95d ust. 1 ustawy z dnia

27 sierpnia 2004 r o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw

publicznych?3,

(akta kontroli tom | str. 215-256, 315 tom IV str. 7-20)

Zadanie nr 1 zostato ujete w planach inwestycyjnych na lata 2017-2020. Na jego
realizacje zaplanowano: w 2017 r. — 226 550 zt, w 2018 r. — 4 015 000 zt, w 2019 . -
23670 118,42 zt oraz w 2020 r. — 13875 717,82 zt. W sprawozdaniach rocznych

8 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegélnych obszarach badari kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.
9 Dziatajacym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej.
10 Uchwata nr XLV/682/2014 z 26 maja 2014 .
11 Dz U.z2024r. poz. 799 (dalej: udl).
12 Przedmiotowe opinie zostaty wydane przez Wojewode odpowiednio: 5 kwietnia oraz 1 lutego 2017 r.
13 Dz.U.z2024r. poz. 146.
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z wykonania planéw finansowych za lata 2017-2020 wskazano natomiast, ze
na realizacje ww. zadania wydatkowano odpowiednio: 236 550 zt, 3 780 568,95 zi,

17 681 212,77 zt oraz 2 911 336,30 zt.
Na realizacja zadania nr 2 w planie na 2021 r.** zaplanowano naktady w wysokosci
7200 000 z*>. W wyniku wprowadzonych zmian'® kwote naktadéw zwiekszono do
7 800 000 zt. Wartos¢ tego zadania okreslona w umowie z Wykonawca, zawarte
10 lutego 2021 r. wyniosta 7 396 029,75 zt, nastepnie zostata zmniejszona do kwoty
6904 647,71 11, a 25 pazdziernika 2021 r.18 zwiekszona do 7 918 094, 68 zt.
taczna wartos¢ tej inwestycji wykazana w sprawozdaniu za 2021 r. wyniosta
7988 432,95z, wtym wartos¢ rob6t budowlanych ujetych w ww. umowie:
7917 006,95 z°, opracowanie dodatkowych projektéw budowlanych: 37 146 z,
nadzor inwestorski: 44 280 zti byta wyzsza od kwot ujetych w planach inwestycyjnych
Szpitala. Szpital nie zapewnit biezacej aktualizacji planu inwestycyjnego, co opisano

w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli tom | str. 53-214, 380-381, 383-384, 569-575, tom IV str. 21-39, 92-121,
241-483)

W przypadku zadania nr 1 przed zawarciem umow o roboty budowlane Szpital
przystapit jako partner do projektu pn. Poprawa efektywnosci dziatalnosci
wojewddzkich  podmiotow leczniczych w obszarach potrzeb  zdrowotnych
mieszkaricow wojewodztwa lubelskiego poprzez niezbedne, z punktu widzenia
udzielania Swiadczer zdrowotnych, prace remontowo — budowlane, w tym w zakresie
dostosowania infrastruktury do potrzeb 0s6b starszych i niepetnosprawnych, a takze
wyposazenia w sprzet medyczny, ktory otrzymat dofinansowanie w ramach Osi
Priorytetowej 13: Infrastruktura spoleczna, Dziatania 13.1 Infrastruktura ochrony
zdrowia Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Lubelskiego® na lata
2014-2020%. Ponadto Szpital zawart dwie umowy z Wojewédztwem Lubelskim na
przekazanie dotacji na realizacje w 2019 r. i w 2020 r. zadar w ramach ww. projektu??
w wysokosci odpowiednio: 2 549 030,74 zt oraz 3 019 619 zt.
W przypadku zadania nr 2 Szpital 17 marca 2021 r. zawart z Wojewddztwem
Lubelskim umowe o dofinansowanie ze Srodkow pochodzacych z rezerwy ogoinej
budzetu paistwa oraz Samorzadu Wojewddztwa Lubelskiego (dalej: SWL)?3. Wartos¢
inwestycji okreslona w umowie wyniosta 7200000 zi, a nastepnie aneksem
nrlz29 paZzdziernika 2021 r. zwiekszona do kwoty 7800000 zt. Wartosc
dofinansowania obejmowata roboty budowlane i po dokonanych zmianach?*
wyniosta: 5760 000 zt (budzet panstwa) oraz 1 960 000 zt (budzet SWL). Wedtug
ztozonego rozliczenia do ww. umowy, z dotacji budzetu parnstwa sfinansowano
wydatki kwalifikowalne zwigzane z realizacja inwestycji w kwocie 5 328 837,09 zt,
1360000zt stanowity Srodki SWL, a 215810,53zt stanowity Srodki wiasne
Szpitala.
(akta kontroli tom [ str. 92-195, 257-310, 305-306, tom IV str. 40-62, 241-267, 385-387,
473-485, tom V str. 58-102)

14 Uchwata Rady Spotecznej Szpitala nr 1/2021 z 2021 r. w sprawie pozytywnego zaopiniowania planu
finansowego na rok 2021.

15 Uchwata Rady Spotecznej nr 1/2021 z 17 marca 2021 r. w sprawie zaopiniowania planu finansowego Szpitala.

16 Uchwata Rady Spotecznej nr 11/2021 z 26 listopada 2021 .

17" Na podstawie aneksu nr 1 z 11 lutego 2021 r.

18 Aneks nr 3 do umowy o roboty budowlane.

19 Kwota wyptacona w 2021 r. wykonawcy robot.

2 Dalej: RPO WL.

2L Umowa z 29 grudnia 2017 r. nr RPLU.13.01.00-06-0097/17-00.

2 Umowa nr 6/2019 z 7 marca 2019 r. zmieniona dwukrotnie aneksami nr: 1 z 14 kwietnia
2019 .2 z 30 grudnia 2019 r. oraz umowa nr 9//2020 z 6 lutego 2020 r. zmieniona czterokrotnie aneksami
nr1z 16 marca 2020 r., nr 2 z 6 kwietnia 2020 ., nr 3 z 1 lipca 2020 r. oraz nr 4 z 30 listopada 2020 r.

2 Umowa dotacji nr 31/2021 z 17 marca 2021 .

24 Aneksy nr 12 do umowy dotacji zawarte odpowiednio: 29 paZdziernika i 10 listopada 2021 r.

%} aczna wartosé inwestycji wyniosta 7 917 006,86 zt w tym dotacja z budzetu paristwa 5 328 837,09 zt, Srodki
SWL 1 960 000 zt oraz $rodki whasne Szpitala 628 169,77 zt.
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1.3. W latach 2018-2023 Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Lubelskiego (dalej:
UMWL) przeprowadzit szes¢ kontroli zewnetrznych projektu® nr PRLU.13.01.00-06-
0097/17, z czego dwie dotyczyly prawidiowosci przeprowadzenia postepowan
0 udzielenie zamdwieri publicznych w ramach zadania nr 1. W wyniku kontroli
przeprowadzonej w 2018 r. stwierdzono nieprawidlowosci w  zakresie
przeprowadzonego postepowania 0 udzielenie zamdwienia na opracowanie koncepci
architektonicznej i dokumentacji projektowo-wykonawczej, ktére polegaly m.in. na
zawarciu przez Szpital umowy z wykonawca, ktorego oferta podlegata wykluczeniu
wzwigzku z niewykazaniem przez wykonawce spelnienia warunkow udziatu
W postepowaniu oraz zawarciu aneksu do umowy w sposéb niezgodny z jej
postanowieniami. Ponadto ustalono, ze Szpital nie naliczyt wykonawcy dokumentaci
kar umownych w zwiazku z nieterminowym przekazaniem zgody na odstepstwo
w zakresie przepiséw przeciwpozarowych. W wyniku kontroli przeprowadzonej
w 2020 r. ustalono m.in., ze Szpital w sposob nieprawidtowy dokonat opisu przedmiotu
zamoéwienia poprzez wskazanie znakdw towarowych i pochodzenia przedmiotu
zamOwienia oraz nie dokonat przedtuzenia terminu sktadania ofert w zwiazku ze zmiang,
tresci ogloszenia 0 zamdwieniu na dobudowe budynku K. Po kontroli sformutowano
wnioski pokontrolne oraz dokonano korekt finansowych stanowiacych odpowiednio
25% i 5% wartosci kosztow kwalifikowalnych przedmiotowych zamdéwieri. Ponadto
w 2020 r. w ramach ww. zadania dwie kontrole przeprowadzit Paristwowy Powiatowy
Inspektor Sanitarny (dalej: PPIS) oraz Komendant Miejski Paristwowej Strazy Pozarne
w Zamosciu (dalej; KM PSP), ktore dotyczyly odpowiednio spetnienia wymagan
higienicznych izdrowotnych oraz czeSciowego dopuszczenia do uzytkowania
dobudowanego Budynku K. W trakcie tych kontroli nie stwierdzono nieprawidtowosci.
Realizacja zadania nr 2 nie byfa objeta kontrolami lub audytem zewnetrznym.

(akta kontroli tom | str. 316-363, tom IV str. 1)

1.4. Szpital zawart z podmiotami zewnetrznymi nastepujace umowy na opracowanie

dokumentaciji projektowey:

- umowe z 7 listopada 2016 r. zmieniong aneksem nr 1 z 21 kwietnia 2017 r. na
przygotowanie  koncepcji  architektonicznej i dokumentacji  projektowo-
wykonawczej dla zadania nr 1 wraz z przygotowaniem kosztorysu inwestorskiego
oraz kompletnego wniosku o pozwolenie na budowe, a takze Swiadczenie ustugi
nadzoru autorskiego?’;

- umowe z 2 marca 2018 r. na wykonanie dokumentacji projektowej?® na potrzeby
zadania nr 2 wraz z przygotowaniem kosztorysu inwestorskiego oraz
kompletnego wniosku o pozwolenie na budowe, atakze Swiadczenie ustug
nadzoru autorskiego.

(akta kontroli tom 11 str. 4-34, tom IV str. 76-126, tom V str. 103-111, 340-394)

W obydwu umowach zobowiazano wykonawcow, aby w opracowaniu dokumentacji
projektowej oraz w innych czynnosciach wynikajacych z tych umow zapewnili udziat
0s6b posiadajacych wymagane uprawnienia budowlane do projektowania
0 odpowiedniej specjalnosci, a w przypadku ujawnienia wad w wykonanej
dokumentacji po jej zaakceptowaniu lub odbiorze przez Szpital, wymagano poprawy
dokumentacji na koszt wykonawcy wraz z przygotowaniem dokumentacji niezbedne;
do uzyskania zmiany pozwolenia na budowe w sytuacji wystapienia takiej
koniecznosci w zwigzku z wprowadzonymi zmianami.

W ww. umowach zabezpieczono przeniesienie na rzecz Szpitala autorskich praw
majatkowych do wszystkich utworéw, w rozumieniu ustawy zdnia 4 lutego

% Kontrole wszczete 16 kwietnia 2018 r., 8 czerwca, 27 lipca i 10 sierpnia 2020 r., 29 wrze$nia 2021 r. oraz
3 lutego 2023 .

27 Pierwotnie Szpital zlecit podmiotowi zewnetrznemu przygotowanie koncepcji i dokumentacji projektowo-
wykonawczej dla ww. zadania na podstawie umowy z 10 marca 2015 r., ktdra rozwiazano 29 sierpnia
2015 r. za porozumieniem stron.

28 Umowa dotyczyta wykonanie projektu technologii medycznej i dokumentacji projektowo-wykonawczej
przebudowy VI pietra Bloku A (strona lewa i prawa), Il pietra Bloku B (strona lewa) oraz Sali C1 Bloku
operacyjnego Il pietra Bloku B dla potrzeb Oddziatu Neurologii, Pododdziatu Udarowego, Oddziatu Wczesnej
Rehabilitacji Poudarowej oraz Poradni AOS Neurologicznej i Neurochirurgicznej, a takze opracowanie
specyfikacji technicznej wykonania i odbioru robét budowlanych.
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1994 r. o Prawie autorskim iprawach pokrewnych?, stworzonych na potrzeby
realizacji przedmiotu umowy. Zobowiazano wykonawcow do opracowania
dokumentaciji projektowej zgodnie z przepisami Prawa budowlanego oraz wybranymi
aktami wykonawczymi do tej ustawy oraz rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadacd
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza®.
W umowach na opracowanie dokumentacji projektowej w ramach zadan objetych
kontrola przewidziano kary umowne, w tym za nieterminowe lub niewtasciwe
wykonanie dokumentacji projektowe;.

(akta kontroli tom Il str. 17-34, tom IV str. 76-126)

1.5. Zadania nr 1 i nr 2 realizowane byly na dzialce nr 84/8, ktdra objeta jest
ustaleniami Miejscowego Planu Zagospodarowania Przestrzennego Miasta Zamosc
(dalej: mpzp) uchwalonego uchwata, nr XLV/499/6 z dnia 26 czerwca 2006 r. Rady
Miejskiej w Zamosciu z przeznaczeniem pod funkcje: zabudowy ustugowej — zdrowia,
urzadzen i obiektow elektroenergetyki oraz urzadzen i obiektow elektroenergetyki.
Zapisy dokumentacji projektowej byly zgodne z mpzp.

(akta kontroli tom I str. 590, tom IV str. 385-467, tom VII str. 5)

1.6. Zgodnie z umowa z 7 listopada 2016 r. termin na opracowanie koncepcii
architektonicznej oraz opracowanie dokumentacji projektowej wraz z przygotowaniem
wniosku o pozwolenie na budowe i opracowanie Specyfikacji Technicznych
Wykonania i Odbioru Robot (dalej: STWIOR) dla zadania nr 1 wyznaczono
odpowiednio: do 28 listopada 2016 r. oraz 30 czerwca 2017 r.3L, Wysokos$¢
wynagrodzenia za opracowanie dokumentacji projektowej oraz petnienie nadzoru
autorskiego okreslono w kwocie odpowiednio 222 550 zt oraz 5000 z#2.,
Wykonawca przedstawit Szpitalowi koncepcje architektoniczng 28 listopada
2016 r. Ostateczna, wersje koncepcji uwzgledniajaca zgtoszone w trakcie
konsultacji uwagi, wykonawca przedtozyt do zatwierdzenia 27 stycznia 2017 r.
Szpital zatwierdzit ww. koncepcje 7 lutego 2017 r. Wykonawca 30 czerwca 2017 r.
przekazat Szpitalowi m.in. projekt budowlany, projekty wykonawcze, przedmiary
robot, kosztorysy inwestorskie oraz STWIOR, co zostalo udokumentowane
protokotem zdawczo-odbiorczym oraz wtym samym dniu ztozyt do wiasciwego
organu administracji architektoniczno-budowlanej wniosek o pozwolenie na
budowe. Zaptaty wynagrodzenia w kwocie 2225502zt za przygotowane
opracowania dokonano 26128 wrzeSnia 2017 r. (termin platnosci uptyna}
12 wrze$nia 2017 r.). Nie dokonano zaptaty za petnienie nadzoru autorskiego
w kwocie 5000 zt. Dyrektor wyjasnit, ze wykonawca umowy wyrazit zgode na
przesuniecie terminu ptatnosci® oraz nie naliczyt odsetek za zwtoke. Odnoszag sie
do braku zaptaty za sprawowanie nadzoru autorskiego wskazat, ze wykonawca
nie wystawit Szpitalowi faktury z tego tytutu.
Szpital nie naliczyt wykonawcy umowy z 7 listopada 2016 r. kar umownych na
podstawie z § 9 ust. 1 pkt 2 umowy z 7 listopada 2016 r. w zwiazku z nieterminowym
uzyskaniem pozwolenia na odstepstwo od przepisow przeciwpozarowych,
co zostato ustalone w trakcie kontroli zewnetrznej przeprowadzonej w 2018 r.34
(akta kontroli tom | str. 316-319, 397, tom Il str. 17-49, tom IlI str. 229-234, tom VI
str. 316-317, 324-325, 349)

Szpital w 2017 r. zlecit wykonawcy umowy z 7 listopada 2016 r. opracowanie
kosztoryséw inwestorskich oraz przedmiaréw w podziale na trzy zadania, w wyniku

2 Dz.U.z2022r. poz. 2509.

30 Dz. U. poz. 739 — w brzmieniu obowiazujacym w trakcie realizacji inwestycji.

81 Pierwotny termin na opracowanie dokumentacji projektowej wynosit 72 dni liczac od dnia zatwierdzenia przez
zamawiajacego koncepciji architektonicznej wraz z wizualizacja, Aneksem nr 1 z 21 kwietnia 2017 r. termin
przesunieto do 30 czerwca 2017 r.

% Zaptata wynagrodzenia za petnienie nadzoru autorskiego miato nastapi¢ po zakoriczeniu prac budowlanych.

3 Zgoda wykonawcy z 11 lipca 2017 r. na przediuzenie terminu ptatnosci do 29 wrzesnia 2017 r.

3 Wykonawca wnioskiem z 4 kwietnia 2017 r. zwrécit sie do Urzedu Miasta Zamos$¢ o odstepstwo od przepisow
przeciwpozarowych w zakresie istniejacej klatki schodowej. Postanowienie w przedmiotowej sprawie
Prezydent Miasta Zamo$¢ wydat dopiero 7 sierpnia 2017 r.
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czego poniesiono dodatkowy wydatek w kwocie 14000zt (faktura
nr 28A/AT/PP/2017), co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli tom II str. 51-56)

W trakcie realizacji rob6t w ramach zadania nr 1 Szpital na podstawie umowy
z 5 czerwca 2019 r. zlecit zaprojektowanie aranzacji wnetrz w nowo wybudowanym
Budynku K oraz | pietra w Bloku A.

(akta kontroli tom I str. 57-65, tom IIl str. 214-219)

Zgodnie z § 5 ust. 1 pkt 1 i 2 umowy na wykonanie dokumentacji projektowej dla
zadania nr 2, wykonawca zobowigzany byt do przedstawienia projektu technologii
medycznej w ciagu 20 dni od podpisania umowy (do 22 marca 2018 r.) oraz
przekazania Szpitalowi kompletnej dokumentacji projektowej w ciagu 52 dni od daty
zatwierdzenia tej technologii®®. W umowie przewidziano, ze ptatnos$¢ (184 500 z4)
odbedzie sie w dwoch etapach: pierwszym obejmujacym wykonanie dokumentacji
projektowej wraz z przygotowaniem wniosku o pozwolenie na budowe na kwote
182040zt — po odebraniu projektow i kolejnym — za sprawowanie nadzoru
autorskiego — po zakoriczeniu rob6t budowlanych (2460 zt). Zlecone prace projektowe
zostaly wykonane w terminach przewidzianych umowa?¢. W dniu 8 sierpnia 2018 .
Szpital wyptacit projektantowi w catosci wynagrodzenie wskazane w umowie
(184,5 tys. zt), pomimo tego, ze wynagrodzenie za sprawowanie nadzoru autorskiego
powinno zostaC wyptacone po zakoriczeniu robdt budowlanych (w 2021 r.),
co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.
W trakcie realizacji zadania nr 2 zaistniata konieczno$¢ wykonania dodatkowej
dokumentacji projektowej, wynikajacej z koniecznosci wprowadzenia rozwigzan
majacych na celu dostosowanie klatki schodowej K-2 w Bloku A Szpitala do wymagan
wskazanych w ekspertyzie technicznej stanu bezpieczeristwa pozarowego,
zaakceptowanej 1 wrzesnia 2021 r. przez Lubelskiego Wojewddzkiego Komendanta
Paristwowej Strazy Pozarnej®’ (dalej: LWK PSP). Zaptaty za dodatkowe projekty
(37 146 zt), zgodnie ze zleceniem Szpitala z 25 maja 2021 r. i po dokonaniu odbioru
wykonanych projektéw3® dokonano 24 wrzesnia 2021 r. Wyjasnienia Dyrektora
dotyczace powodow  wykonania dodatkowych  projektow  przedstawiono
w pkt 2.9 ppkt 3 wystapienia pokontrolnego.

(akta kontroli tom IV str. 76-127, tom V str. 58, 101-111, 340-394, tom VI str. 70-71)

1.7. Decyzjg nr 138/2017 z 10 lipca 2017 r. Prezydent Miasta Zamos¢ zatwierdzit
projekt budowlany i udzielit pozwolenia na budowe obejmujaca dobudowe budynku
trzykondygnacyjnego z podpiwniczeniem do Bloku A dla Oddziatu Kardiologicznego
SPSW wraz z przebudowa, i rozbudowa, kanalizacji deszczowej, przebudowa, sieci
gazowej, przebudowa, sieci wody lodowej, przebudowa, kolizji linii energetycznych
i oSwietlenia terenu z utwardzeniem terenu (miejsca postojowe, dojscia, dojazdy).
W ww. pozwoleniu zobowiazano inwestora m.in. do ustanowienia kierownika budowy
I prowadzenia dziennika budowy. Ww. obowiazki zostaly zrealizowane.

(akta kontroli tom Il str. 42-44)

Zgtoszenia rozpoczecia robot do PINB dokonano po rozpoczeciu prac tj. 25 lipca
2018 r., co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.
(akta kontroli tom II str. 58-59)

W przypadku zadania nr 2, roboty budowlane realizowano na podstawie pozwolenia
na budowe wydanego 3 lipca 2018 r.3* W decyzji natozono na Szpital obowiazek
ustanowienia kierownika budowy, prowadzenia dziennika budowy i zapewnienie
nadzoru inwestorskiego. Obowiazki te zostaly zrealizowane, przy czym
nie ustanowiono inspektora nadzoru w branzy telekomunikacyjnej, co zostato opisane
w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci w obszarze 2 wystapienia pokontrolnego.

%  Do2maja2018r.

% Do 22 czerwca 2018 .

37 Postanowienia znak: WZ.5595.115.3.2021.ES i WZ.5595.115.4.2021.ES.

3 W dniu 8 wrzesnia 2021 r.

3 Decyzja nr 152/2018 ST-LU — ZM/DECYZJA/8046/2018 wydana przez Prezydenta Miasta Zamosc.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Roboty budowlane rozpoczeto 31 marca 2021 r., po zawiadomieniu PINB o zamiarze
ich przeprowadzenia.*
(akta kontroli tom VI str. 19-35)

1.8. Roboty budowlane prowadzone w ramach zadan nr 1 i 2 nie obejmowaty
obiektow budowlanych wpisanych do rejestru zabytkéw oraz objetych ochrong
konserwatorska,

(akta kontroli tom I str. 590)

W dziatalnosci SPSW w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono nastepujace
nieprawidtowosci:

1. Wykonawcy umowy na dokumentacie projektowa* 4 paZdziernika
2017 r. udzielono zamOwienia polegajacego na opracowaniu kosztorysow
inwestorskich oraz przedmiaréw w podziale na trzy zadania*?, bez zlecenia dokonania
tozsamych zmian w dokumentacji projektowej (projekt budowlany i wykonawczy),
co byto dziataniem nierzetelnym i niegospodarnym. Na to opracowanie wydatkowano
14000 zt. W lutym 2018 r. ogtoszono postepowanie o udzielenie zamdwienia na
roboty budowlane, w ktorym nie przewidziano realizacji rob6t budowlanych w podziale
na zadania.

Poprzedni Dyrektor Szpitala, petniacy te funkcje do 20 lutego 2020 r. wyjasnit, ze
z uwagi na uptyw czasu nie jest w stanie przedstawi¢ wyjasnien w ww. zakresie.

Dyrektor wyjasnit, ze zlecenie wykonania nowych kosztorysow zwiazane byto
z podjeciem przez Szpital decyzji o podziale przedmiotowej inwestycji na zadania po
opracowaniu dokumentacji projektowo-kosztorysowej w zwiazku ze wzrostem
tacznych kosztow rob6t budowalnych zaplanowanych do wykonania na podstawie
dokumentaciji projektowej w celu dostosowania zakresu robdt do posiadanych przez

Szpital Srodkow finansowych.
(akta kontroli tom | str. 438, 444, 576-583, 591, tom Il str. 51-56, tom VI str. 46, 56,
148-162)

NIK zauwaza, Ze zlecenie podziatu jedynie kosztorysow i przedmiarow na trzy
zadania, bez dokonania odpowiednich zmian w dokumentacji projektowej w sytuacii,
gdy zostalo wydane pozwolenie na budowe na caloS¢ przedsiewziecia
uniemozliwitoby dokonanie w sposob jednoznaczny opisu przedmiotu zaméwienia.

2. Szpital nie zawiadomit PINB o zamierzonym terminie rozpoczecia robot
budowlanych dotyczacych zadania nr 1, co bylo niezgodne z art. 41 ust. 4 ustawy
Prawo budowlane. Zawiadomienie o rozpoczeciu robot do ww. organu skierowano
dopiero 25 lipca 2018 r. tj. po rozpoczeciu prac przygotowawczych na terenie
budowy*3.

Poprzedni Dyrektor Szpitala, petniacy te funkcje do 20 lutego 2020 r. wyjasnit, ze
z uwagi na uptyw nie jest w stanie wskazac przyczyn w ww. zakresie.

Dyrektor wyjasnit, ze obecnie zatrudnieni pracownicy Szpitala nie posiadaja wiedzy,
dlaczego zgloszenie rozpoczecia robot budowlanych zostatlo skierowane
w ww. terminie.

40 Zgtoszenie zlozone do PINB 30 marca 2021 r.

4 Na podstawie umowy z 7 listopada 2016 1.

4 Kosztorysy inwestorskie oraz przedmiary robét dla zadan | i Il uwzgledniaty roboty budowlane ujete
we wniosku o dofinansowanie ze $rodkéw RPO WL oraz konieczne do wykonania ze wzgledu na uzyskanie
pozwolenia na uzytkowanie w branzach: budowlanej, sanitarnej, elektrycznej i teletechnicznej. Kosztorysy
inwestorskie i przedmiary dla zadania Ill dotyczyly pozostatych robdt w branzy sanitarnej oraz branzy
elektrycznej iteletechnicznej w tym: przebudowy sieci wody lodowej, remont instalacji c.0. i gazéw
medycznych na | pietrze Bloku A i przebudowy centralnej sprezarkowni, instalacji kontroli dostepu, sieci
bezprzewodowe] Wi-Fi, instalacji dzwiekowego systemu ostrzegawczego (dalej; DSO), systemu
audiowizualnego, systemu kolejkowego, systemu monitoringu oraz systemu kardiomonitoringu mobilnego.

43 Zgodnie z wpisami w dzienniku budowy nr 99/2018 z 28 czerwca 2018 r. dokonanymi przez kierownika
budowy 5 lipca 2018 r. przyjeto teren budowy i rozpoczeto wygradzanie placu budowy natomiast 17 lipca
2018 r. rozpoczeto roboty przygotowawcze tj. rozpoczeto rozhidrke chodnikéw parkingu, zadaszenia wejscia
do budynku oraz przerdbke wjazdu technologicznego do magazynu.
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(akta kontroli tom | str. 577, 583, tom Il str. 599-600, tom VI str. 317, 325-326)

3. Szpital dokonat wyptaty wynagrodzenia za sprawowanie nadzoru autorskiego dla
zadania nr 2 niezgodnie z warunkami umowy z 2 marca 2018 r.* tj. trzy lata i trzy
miesiace przed zakoriczeniem prac i podpisaniem protokotu koricowego. Zgodnie
z 8 7ust. 1 pkt 2 umowy, wynagrodzenie w czesci obejmujacej nadzdr (2460 zt),
powinno zostac wyptacone po zakoriczeniu prac budowlanych i podpisaniu protokotu
koricowego. Tymczasem zostato ono wyptacone 8 sierpnia 2018 r., natomiast protokot
odbioru koricowego podpisano 8 listopada 2021 r., tj. trzy lata i trzy miesiace pozZniej.

Dyrektor wyjasnit, ze Szpital akceptujac fakture, sugerujac sie nazwa, ustugi na niej
(etap 1) zaakceptowat ptatnos¢ w petnej wysokosci. Dodat, Ze nie dokonano powtdrne;
ptatnosci za Il etap realizacji tej umowy.

(akta kontroli tom IV str. 98, 124-126, tom V str. 114-122, tom VI str. 231)

4. Szpital nie zapewnit biezacej aktualizacji planu inwestycyjnego na
2021 r. w zakresie kwot planowanych naktadéw na realizacje zadania nr 2, co byto
wymagane §1 ust. 5 Uchwaty CCXIV/3921/2020 Zarzadu Wojewddztwa Lubelskiego
z 15 grudnia 2020 r.*° i byto dziataniem nierzetelnym.
10 lutego 2021 r. zawarto umowe*® z wykonawca zadania nr 2 o wartosci
7396 029,75 zt, podczas gdy w planie inwestycyjnym Szpitala obowiazujacym na
dzien jej zawarcia ujeto Srodki na sfinansowanie tej inwestycji w wysokosci
7 200 000 z#*. Zmniejszenia wartosci umowy do kwoty 6 904 647,71 z, tj. ponizej
kwot wykazanych w planie dokonano dzien po zawarciu umowy tj. 11 lutego
2021 r. Nastepnie, 25 paZdziernika 2021 r., na podstawie aneksu nr 3 zwiekszono
warto$¢ umowy do kwoty 7 918 094, 68 zt. Zmiany w planie inwestycyjnym*® Szpitala
dokonano 17 listopada 2021 r.*® zwiekszajac planowane naktady do kwoty
7800 tys. zt*0.
(akta kontroli tom | str. 92-212, 380-381, 383-384, 592-593, tom IV str. 7-62, tom V
str. 58-102, tom VI str. 21-39, 71-73, 92-121, 232-234, 241-483)

Poprzednia Dyrektor Szpitala, petniaca te funkcje w okresie od 15 lipca 2020 r. do
31 marca 2022 r. wyjasnita, Ze zawarcie umowy z wykonawcg, zadania nr 2 pomimo
braku Srodkéw w planie finansowym na 2021 r. spowodowane bylo tym, Zze
postepowanie 0 udzielenie tego zamowienia bylo juz kolejnym, ceny ustug
budowlanych stale rosty na zatem istniata obawa, ze w kolejnym postepowaniu
nie udatoby sie uzyskac bardziej korzystnej oferty. Wskazata réwniez na fakt realizacii
inwestycji z wykorzystaniem Srodkdw zewnetrznych, co jej zdaniem mogto wptywac
na konieczno$¢ rozstrzygniecia postepowania przetargowego z obawy o brak
mozliwosci uzyskania dofinansowania w terminie pézZniejszym. Ponadto wyjasnita, ze
Z uwagi na uplyw czasu nie pamieta co bylo podstawa do zawarcia aneksu
zwiekszajacego wartos¢ umowy, przy czym zalozyta, ze musiata zaistnie¢
koniecznos¢ wykonania rob6t dodatkowych, nieprzewidzianych pierwotnie w umowie.
W dalszej czesci wyjasnien wskazata na podjete dziatania w celu zapewnienia
finansowania inwestycji polegajace m.in. poprzez uzgodnienie kosztow z Zarzadem
Wojewodztwa i pozyskanie oszczednosci pochodzacych z rezygnacji z innych
zaplanowanych w tym okresie zadan inwestycyjnych.

4 Umowa nr AG.ZP.3320.74.236.18.

4 W sprawie ujednolicenia ewidenciji ksiegowej, przekazywania miesiecznych informacji o sytuacji
finansowej, sporzadzania rocznych plandw rzeczowo-finansowych i inwestycyjnych oraz
sprawozdan z ich wykonania przez jednostki ochrony zdrowia, dla ktérych podmiotem tworzacym
jest Samorzad Wojewddztwa Lubelskiego.

4 DZP.3320.70.2021.

47 Plan finansowy Szpitala z 18 lutego 2021 r. zaopiniowany przez Rade Spoteczna Szpitala 17 marca
2021 r. (nr 1/2021).

48 QOstatniej w 2021 1.

49 Plan rzeczowo-finansowy pozytywnie zaopiniowany przez Rade Spoteczna Szpitala uchwatg nr 11/2021
z 26 listopada 2021 r.

5 Warto$¢ zadania wykazana w sprawozdaniu z wykonania planu inwestycyjnego na dzieri 31 grudnia
2021 r. wyniosta 7 998 432,95 zt.
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Dyrektor wyjasnit, Ze zaktualizowany plan inwestycyjny na 2021 r. zabezpieczat Srodki
pochodzace z budzetu Szpitala na realizacje zadan inwestycyjnych
w 2021 r. w facznej kwocie 7 393 461,17 zt. W wyniku dokonania zakupu Srodkéw
trwatych oraz realizacji zadan inwestycyjnych zaplanowane Srodki zostaty
wykorzystane w 80,27%, co odpowiada kwocie 5934879,60z.. W zwiazku
z powyzszym zabezpieczone w planie inwestycyjnym Srodki z budzetu Szpitala
pokryly wszystkie sfinansowane przez Szpital naktady na cele inwestycyjne.
Pozostate Srodki jakimi Szpital sfinansowat Srodki trwate w 2021 r. pochodzity
z: budzetu Unii Europejskiej, budzetu panstwa, budzetu Wojewddztwa Lubelskiego
oraz z innych Zrddet.
(akta kontroli tom | str. 441, 454-455, tom VI str. 72-73, 232-234, 245-246, 305-306,
tom VII str. 280)

5. Szpital dokonat zaptaty za opracowanie koncepcji architektonicznej oraz za
dokumentacje projektowa, dla zadania nr 1 z op6Znieniem wynoszacym 14 i 16 dni.
Zgodnie z art. 8 ust. 1 ww. ustawy z dnia 8 marca 2013 r. 0 przeciwdziataniu
nadmiernym opG6Znieniom w transakcjach handlowychs:, w transakcjach handlowych,
w ktdrych diuznikiem jest podmiot publiczny, wierzycielowi, bez wezwania,
przystuguja odsetki ustawowe za opdZnienie w transakcjach handlowych, za okres od
dnia wymagalnosci Swiadczenia pienieznego do dnia zaptaty, jezeli wierzyciel spetnit
swoje Swiadczenie i nie otrzymat zaptaty w terminie okreslonym w umowie. W zwiazku
Z nieterminowymi ptatnosciami Szpital nie ponidst odsetek za zwioke. Majac jednak
na uwadze przepisy art. 8 ust. 1 i 2 ww. ustawy, zobowiazany byt do zaptaty bez
wezwania odsetek za opdZnienie w tacznej kwocie 874,73 zt.

Poprzedni Dyrektor Szpitala, petniacy te funkcje do 20 lutego 2020 r. wyjasnit, Ze
Z uwagi na uplyw czasu nie jest w stanie wskazac przyczyn w stanu.

Dyrektor wyjasnit, ze nieterminowe uregulowanie ww. faktury byto spowodowane
trudnosciami platniczymi  Szpitala wynikajacymi z niefinansowania przez NFZ
Swiadczen wykonanych ponad kontrakt pacjentom w stanach zagrozenia zycia lub
zdrowia, a takze opdZnieniami w ptatnosciach za Swiadczenia nielimitowane, ktére
Lubelski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia przyjmowat do analizy
i rozliczenia dopiero po zakorczeniu kazdego kwartatu.
(akta kontroli tom | str. 576, 583, tom Il str. 22, 48-49, tom IlI str. 208-209, tom VI
str. 316-317, 324-325, 349)

Szpital nie w petni prawidtowo przygotowat realizacje inwestycji objetych kontrola,
Zadania inwestycyjne uzyskaty pozytywne opinie Rady Spotecznej, jednak Szpital
nie zapewnit aktualizacji planu inwestycyjnego na 2021 r. w czesci dotyczacej kwot
planowanych naktadéw inwestycyjnych. Przed przystapieniem do realizacji zadan
uzyskano wymagane pozwolenia na budowe. W zawartych umowach na opracowanie
dokumentacji projektowej zabezpieczono interesy Szpitala, w tym uzyskano prawa
autorskie do wytworzonej dokumentacji techniczno-budowlanej. W przypadku
zadania nr 1 nieterminowo zawiadomiono PINB 0 zamierzonym terminie rozpoczecia
robot budowlanych. Nieterminowo dokonano réwniez zaptaty za opracowanie
koncepcji architektonicznej i dokumentacji projektowej, dla zadania nr 1, co narazato
Szpital na roszczenie wierzyciela o zaptate odsetek w kwocie 874,73 zt. W przypadku
zadania nr 1 niegospodarnie wydatkowano 14 000 zt brutto w zwiazku z nierzetelnym
Zleceniem opracowania kosztoryséw i przedmiardw, a w przypadku zadania
nr 2 dokonano wyptaty wynagrodzenia za sprawowanie nadzoru autorskiego
niezgodnie z warunkami zawartej umowy.

2. Realizacja inwestycji
2.1. W latach 2015-2023 Szpital ponidst naktady inwestycyjne na Srodki trwale

w budowie na taczna kwote 51 328,9 tys. zt, w tym w 2015 r. wydatkowat 90,4 tys. zt
na realizacje dwoch zadan inwestycyjnych, w 2016 r. — 2291,1 tys. zt (pieciu zadan),

5 Dz.U.z2023r. poz. 1790.
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w 2017 r. — 24715 tys. zt (0Smiu), w 2018 r. — 7276 tys. zt (szesciu), w 2019 r. —
17 160,3 tys. zt (10), w 2020 r. — 7575,5 tys. zt (czterech), w 2021 r. — 8005,8 tys. zt
(dwdch), w 2022 r. — 2062,8 tys. zt (szesciu) oraz w 2023 r. — 4395,5 tys. zt (na
realizacje siedmiu zadan).

(akta kontroli tom | str. 369-379)

Na realizacje zadania nr 1 w latach 2017-2021 poniesiono wydatki w tacznej kwocie
43 982,1 tys. zt, w tym 31 576,1 tys. zt pochodzito ze srodkéw unijnych, 7044,6 tys. zt
ze Srodkow whasnych, 2823,2 tys. zt ze Srodkéw budzetu Wojewddztwa Lubelskiego
oraz 2538,2 tys. zt z budzetu panstwa.
Na realizacje zadania nr 2 w 2021 r. wydatkowano 7998,4 tys. z, z czego
5328,8 tys. zt pochodzito z budzetu panstwa, 1960tys. zt ze Srodkow budzetu
Wojewodztwa Lubelskiego oraz 709,6 tys. zt ze Srodkéw wiasnych. Ponadtow 2018 .
sfinansowano wykonanie dokumentacji projektowej na kwote 184,5 tys. zt.

(akta kontroli tom | str. 380-381, tom IV str. 124-126, tom V str. 58-102)

2.2. Wykonawcy robot budowlanych w ramach zadani nr 1 nr 252, zostali wybrani
w wyniku postepowan przeprowadzonych w trybie przetargu nieograniczonego.
Badanie przeprowadzonych postepowan na roboty budowlane wykazato m.in., ze:
— warto$¢ zamdwien ustalono zgodnie z przepisami art. 32, art. 33 i art. Pzp, tj. na
podstawie kosztorysow inwestorskich, ktore zostaty sporzadzone nie pdzniej niz
6 miesiecy przed dniem wszczecia postepowan o udzielenie zaméwien;

— opisu przedmiotu zamdwienia dokonano zgodnie z art. 29-30 Pzp z wyjatkiem
wskazania w przedmiarach dla zadania nr 1 nazw handlowych towardw, co zostato
stwierdzone podczas kontroli przeprowadzonej przez pracownikow UMWL
i stanowito podstawe do dokonania korekty finansowej otrzymanego
dofinansowania ze srodkéw unijnych;

— w ramach postepowania dotyczacego zadania nr 1 dwukrotnie wprowadzono
zmiany ogtoszenia o0 zamdwieniu w zwiazku z rezygnacja przez Szpital
zwykonania robdt dotyczacych sieci bezprzewodowej Wi-Fi, systemu
audiowizualnego, systemu kardiomonitoringu mobilnego, instalacji dZzwiekowego
systemu ostrzegawczego (dalej: DSO) i robot w branzy drogowej oraz z okreslania
wag za poszczegolne kryteria oceny ofert. Dyrektor wyjasnit, Zze zmiana zakresu
przetargu wynikata z koniecznosci ograniczenia zakresu inwestycji tak, aby byt on
adekwatny do Srodkéw finansowych, jakie mozna bylo pozyskac na jej
sfinansowanie. Brak ww. instalacji nie nidst za soba, ryzyka niedokonania odbioru
inwestycji przez wiasciwe organy. Instalacje te stuzy¢ miaty bowiem wytacznie
poprawie standardu pracy personelu Szpitala poprzez np. lepsza, komunikacje
pomiedzy urzadzeniami mobilnymi czy prowadzenie operacji w systemie online
(system audiowizualny). Odnoszac sie do kwestii wykreslenia robdt dotyczacych
wykonania instalacji DSO, wyjasnit, ze roboty te wydzielono jako odrebne zadanie
celem uzyskania bardziej korzystnej ceny®s;

— w postepowaniach ztozono po dwie oferty, z czego w przypadku postepowania dla
zadania nr 2 jedna oferta podlegata odrzuceniu na podstawie
art. 87 ust. 2 pkt 3 Pzp;

— czlonkowie komisji przetargowych oraz inne osoby wykonujace czynnosci

zwigzane z przygotowaniem lub przeprowadzeniem postepowan, ziozyly

oSwiadczenie, o ktdrym mowa w art. 17 ust. 2 Pzp, tj. o braku okolicznosci
uzasadniajacych ~ wylaczenie  z postepowania 0 udzielenie ~ zamdwienia
publicznego;

umowy na realizacje zadania nr 1 i nr 2 zawarto odpowiednio 21 czerwca

2018r>oraz 10 lutego 2021 r5 z wykonawca, ktérego oferty byly

najkorzystniejsze wedtug kryteriow okreslonych w SIWZ. Zawarte umowy byly

o1

2 W przypadku obu zadar realizacje inwestycji powierzono temu samemu wykonawcy.

5 Warto$¢ robét dotyczacych wykonania instalacji DSO wedtug kosztorysu inwestorskiego oszacowano
na kwote 216 826,65 zt netto.

% Umowa nr AG.ZP.3320.167.650.18. Dalej: umowa z 21 czerwca 2018 1.

55 Umowa nr DZP.3320.70.2021. Dalej: umowa z 10 lutego 2021 r.
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zgodne z projektami zamieszczonymi w SIWZ i ofertami wykonawcy oraz zawieraty
postanowienia dotyczace m.in. rekojmi i gwarancji jakosci, kar umownych oraz
odszkodowan z tytutu niewykonania lub nienalezytego ich wykonania;

— w umowach przewidziano wynagrodzenie kosztorysowe, ktdre zostato okreslone
odpowiednio w kwocie 22 138 770 zt brutto (zadanie nr 1) oraz 7 396 029,75 z
brutto (zadanie nr 2)%;

— w umowach na realizacje zadania nr 1 oraz zadania nr 2 udzielono Szpitalowi
gwarancji jakosci oraz rekojmi za wady na caly przedmiot umowy na okres
odpowiednio 72 i 60 miesiecy od daty podpisania protokotu koricowego robot
budowlanych lub od daty usuniecia wad stwierdzonych w trakcie tego odbioru;

— umowy okreslaly warunki zaptaty wynagrodzen - w przypadku umowy
z 21 czerwca 2018 r. zaptata wynagrodzenia miata nastapi¢ na podstawie faktur
czesciowych wystawianych po podpisaniu protokotow odbioru czesciowego po
zakoriczeniu kazdych kolejnych dwdch miesiecy kalendarzowych®” i faktury
koricowej wystawionej po zakoriczeniu i odbiorze catosci przedmiotu umowy na
podstawie protokotu odbioru koricowego. W przypadku umowy z 10 lutego
2021 r. zaptata wynagrodzenia miata nastapi¢ na postawie faktur czesciowych
wystawionych po zakonczeniu pierwszego i drugiego etapu realizacji umowy oraz
faktury koicowej po zakoriczeniu trzeciego etapu realizacji umowy i dokonaniu
odbioru koricowego robot. W obu umowach dodatkowymi warunkami wyptaty
wynagrodzen byly ponadto zataczenie do faktur obmiaréw robé6t oraz dowoddw
potwierdzajacych zaptate wynagrodzenia naleznego podwykonawcom i dalszym
podwykonawcom;

— ogloszenia 0 udzieleniu zamdwienia publicznego opublikowano w BZP
odpowiednio w dniach: 25 czerwca 2018 r.%8 oraz 2 marca 2021 1.5, a takze na
stronie internetowej Szpitala.

(akta kontroli tom 11 str. 66-578, tom IV str. 154-384, tom VI str. 69-70)

W wyniku realizacji ww. umow Szpital poniost wydatki odpowiednio w kwotach
22 468 553,83 zti 7 998 432,95 zt brutto®.
(akta kontroli tom | str. 380-381, 387-399, tom IV str. 92-126, tom V str. 58-102)

W trakcie realizacji zadania nr 1, w wyniku przeprowadzonego postepowania w trybie
przetargu nieograniczonego, Szpital 11 lipca 2019 r. zawart umowe z innym
wykonawca, 0 roboty budowlane polegajace na wykonaniu instalacji wraz z osprzetem
DSO®L, za ktdre przystugiwato mu wynagrodzenie kosztorysowe w kwocie
194 694,26 zt. Dyrektor wyjasnit, ze ww. instalacja nie zostata uwzgledniona
w przeprowadzonym w 2018 r. postepowaniu 0 udzielenie zamdwienia publicznego,
z uwagi na koniecznos¢ dostosowania zakresu inwestycji do mozliwosci pozyskania
Srodkow z RPO WL. Wskazat ponadto, ze wydzielenie ww. instalacji jako odrebnego
zadania byto spowodowane checig, uzyskania korzystniejszej oferty.

(akta kontroli tom 11 str. 503-563)

2.3. Umowy na realizacje zadar nr 1 i 2 zawieraly zapisy w zakresie zabezpieczenia

w nich intereséw Szpitala. W umowach tych uregulowano kwestie dotyczace m.in.:

— sporzadzania i aktualizacji harmonogramu realizacji umowy;

— przekazania frontu robot;

— wynagrodzenia wykonawcy w przypadku rezygnaciji Szpitala z realizacji zadarn lub
ich czesci, w tym zasady rozliczenia dotychczas zrealizowanych prac;

— mozliwosci dokonania zmiany wynagrodzenia w zwiazku z robotami zamiennymi
lub zaniechanymi;

5% Aneksami nr 1 i3 zmieniono warto$¢ umowy do kwoty 7 918 094,68 zt.
5 Przy czym taczna warto$¢ ptatnosci czesciowych nie mogta przekroczyé 90% wartosci wynagrodzenia.
% Nr ogtoszenia .500144776-N-2018.
% Nrogloszenia 510420138-N-2021.
60 Ponadto w 2018 r. poniesiono wydatki w kwocie 184 500 zt za wykonanie dokumentacji projektowej,
obejmujacej m.in. realizacje robét budowlanych objetych zadaniem nr 2.
61 Umowa nr AG.3320.261.516.19.
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— sposobu rozliczenia zastosowania rozwiazan zamiennych, jezeli mialy wptyw
na wysoko$¢ wynagrodzenia wykonawcy;

— mozliwosci zmiany materialtdw na inne niz wymienione w dokumentacji
architektoniczno-technicznej;

— stosowania przez wykonawce wytacznie wyrobdw dopuszczonych do stosowania
w budownictwie zgodnie z Prawem budowlanym oraz ustawa z dnia 16 kwietnia
2004 r. o wyrobach budowlanych®?, ktére miaty zosta¢ zaakceptowane przez
inspektora nadzoru;

— zapewnienia objecia kierownictwa budowy przez osoby posiadajace odpowiednie
uprawnienia budowlane;

— obowiazku okazania przez wykonawcow i podwykonawcow na wezwanie
dokumentdw i oswiadczen potwierdzajacych zatrudnienie pracownikdw
na podstawie umowy o prace;

— dostarczenia polis ubezpieczeniowych od odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu
prowadzonej dziatalno$ci gospodarczej wraz z potwierdzeniami zaptaty naleznych
sktadek ubezpieczeniowych;

— dostarczania na wezwanie zamawiajacego dokument6w i oSwiadczen zwiazanych
z realizacja przedmiotu umowy (m.in. umow o prace, oswiadczen o zatrudnieniu,
dowoddw optacenia sktadek zdrowotnych i na ubezpieczenie spoteczne);

— kar umownych m.in. z tytutu odstapienia przez kazda, ze stron od realizacji umowy,
zwioki w usunieciu wad stwierdzonych w czasie odbioru koricowego lub w okresie
gwarancji i rekojmi, niedopetnienia obowiazku zatrudnienia na podstawie umowy
0 prace, niewyptacenia lub nieterminowej zaptaty wynagrodzenia naleznego
podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy.

(akta kontroli tom 11 str. 94-578, tom IV str. 154-384, tom VI str. 80, 92)

W trakcie realizacji zadari nr 1 i 2 Szpital nie zadat od wykonawcéw i podwykonawcdow
przedstawienia dowoddw potwierdzajacych spetnienie obowiazku zatrudniania oséb
wykonujacych wszelkie prace fizyczne w zakresie robét budowlanych i instalacyjnych
na podstawie umowy o prace. Szpital pomimo takiej mozliwosci nie przeprowadzit
réwniez kontroli w tym zakresie. Dyrektor w ztozonych wyjasnieniach wskazat na
mozliwosc, a nie obowiazek prowadzenia kontroli zatrudnienia a takze powotat sie na
ztozone w trakcie kontroli oswiadczenia wykonawcy w tym zakresie.
W trakcie kontroli NIK przedstawiono informacje od wykonawcy umoéw z 21 czerwca
20187.110 lutego 2021 .53, Ze podczas ich realizacji, stosownie do art. 29 ust. 3a Pzp
pracownicy wykonujacy wszelkie prace fizyczne w zakresie robdt budowlanych
I instalacyjnych byli zatrudnieni na podstawie umowy o0 prace w rozumieniu przepisow
Kodeksu pracy.

(akta kontroli tom IV str. 154-384, tom VI str. 47, 61-62, 80, 92, 139)

2.4. Szpital Zadat od wykonawcy zadari ustanowienia zabezpieczenia nalezytego
wykonania umowy w przed ich podpisaniem. W ramach zadania nr 1, w dniu zawarcia
umowy (tj. 21 czerwca 2018 r.), wykonawca wnidst zabezpieczenie w formie gwarancii
ubezpieczeniowej nalezytego wykonania kontraktu do kwoty 1 106 938,50 zt waznej
w okresie od 21 czerwca 2018 r. do 30 stycznia 2020 r. Warto$¢ zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy w trakcie jej realizacji nie ulegata zmianie.
W ramach zadania nr 2 wykonawca umowy z 10 lutego 2021 r. wnidst zabezpieczenie
w formie gwarancji ubezpieczeniowej nalezytego wykonania kontraktu do kwoty
739 602,98 zt waznej od 10 lutego do 9 wrzesnia 2021 r. Wniesiona przez wykonawce
gwarancja nie uwzgledniata zmian w umowie, na podstawie ktorych przedtuzono
termin realizacji robét budowlanych do 12 listopada 2021 r.%4, co opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli tom 11 str. 579-580, tom IV str. 209-210, 239-240, 255)

62 Dz.U.z2021r. poz. 1213.
63 Informacja z dnia 11 i 14 czerwca 2024 r.
64 Aneksy: nr 2 z 10 sierpnia 2021 r. oraz nr 3 z 25 pazdziernika 2021 r. wydtuzajace termin realizacji zadania
nr 2 odpowiednio do: 25 paZdziernika i 12 listopada 2021 r.
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2.5. Roboty budowlane w ramach zadania nr 1 i 2 rozpoczeto odpowiednio 17 lipca
2019 r. i 31 marca 2021 r., tj. w okresie waznosci pozwoleri na budowe®. Zgodnie
z wpisem dokonanym w dzienniku budowy®® dla zadania nr 1 wykonawca przejat
teren budowy i rozpocza} wygradzanie placu budowy 5 lipca 2018 r., natomiast
protokolarne przekazanie frontu robét nastapito 12 lipca 2018 r., tj. po uptywie terminu
wskazanego w umowie. Zgodnie z 8 2 ust. 2 umowy z dnia 21 czerwca 2018 r.
przekazanie frontu robGt miato nastapic w ciagu 7 dni od daty zawarcia umowy tj. do
28 czerwca 2018 r. Dyrektor wyjasnit, ze zaistniate op6Znienie spowodowane byto
trudno$ciami ze zmiang w organizacji ruchu na terenie Szpitala i nie skutkowato
naliczeniem kar umownych przez wykonawce.

(akta kontroli tom Il str. 594-595, tom V str. 10-57, tom VII str. 3-14)

2.6. W dokumentacji projektowej dla zadania nr 1 zatwierdzonej decyzja Prezydenta
Miasta Zamos$¢ nr 138/2017 z 10 lipca 2017 r. wprowadzono zmiany, ktore
nie wymagaty zmiany pozwolenia na budowe i dotyczyly m.in. uktadu szatni na
poziomie -1, przesuniecia drzwi i potozenia klatki schodowej na poziomie -1 i -2,
wykonania $cianki aluminiowej na | pietrze, przeniesienia grzejnikow na remontowanej
klatce schodowej dla potrzeb drogi ewakuacyjnej, przebudowy kanalizacji sanitarnej na
parterze oraz poziomie -1 oraz rozbudowy rozdzielni gtéwnej w Bloku A.

(akta kontroli tom | str. 438, 445, tom VII str. 122-268)

W trakcie realizacji robdt budowlanych dotyczacych zadania nr 2 sporzadzono
zamienne/dodatkowe projekty budowlane obejmujace w szczegdlnosci wykonanie
projektéw instalacji elektrycznych na VI pietrze, instalacji SAPS” na VI pietrze
i w pomieszczeniach AOS, systemu napowietrzania i instalacji nadcisnienia na klatce
schodowej. Zmiany te, wedlug wyjasnien inspektora nadzoru inwestorskiego
ztozonych w trakcie kontroli NIK oraz wyjasniert Dyrektora Szpitala obejmowaty
rozwiazania niewymagajace zmiany pozwolenia na budowe. Na dokumentacii
powykonawczej naniesiono zmiany z adnotacjami kierownika budowy, iz sg to zmiany
nieistotne. Szpital, poza oswiadczeniem z 11 czerwca 2024 r. projektanta w branzy
architektonicznej, iz zmiany obejmujace remont pomieszczer na VI pietrze wraz
zhallem w Bloku A sa zmianami nieistotnymi, nie dysponowat informacjami
projektantow w tym zakresie, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli tom IV str. 468-520, tom V str. 105-111, 275-412, tom VI str. 84)

2.7. W umowach na realizacje zadan nr 1 i 2 zawarto m.in. zapisy dotyczace
obowiazkow wykonawcow w zwigzku z wykonywaniem robot przy udziale
podwykonawcow | dalszych podwykonawcow, a w szczegolnosm
przediozenia zamawiajacemu projektow umow o podwykonawstwo, a takze
projektéw ich zmian;

- przediozenia poswiadczonych za zgodnos¢ z oryginatem kopii zawartych umow
0 podwykonawstwo i ich zmian;

- przedstawienia  dowoddw  zaptaty =~ wymagalnego  wynagrodzenia
podwykonawcom i dalszym podwykonawcom (w tym oswiadczen wykonawcy
o uregulowaniu  wszystkich  wymagalnych ~ wynagrodzern na  rzecz
podwykonawcow  lub  dalszych  podwykonawcdow oraz  oSwiadczen
podwykonawcow lub dalszych podwykonawcdw o uregulowaniu wzgledem nich
wszystkich wymagalnych naleznosci);

- wysokosci kar umownych, z tytutu braku zaptaty lub nieterminowej zaptaty
wynagrodzenia naleznego podwykonawcom lub dalszym podwykonawcom,
nieprzedtozenia do zaakceptowania projektu umowy o podwykonawstwo, ktore;
przedmiotem sa roboty budowlane, lub projektu jej zmiany, nieprzedtozenia
poswiadczonej za zgodnosc z oryginatem kopii umowy 0 podwykonawstwo lub jej
zmiany oraz braku zmiany umowy o podwykonawstwo w zakresie terminu
zaptaty.

8 Pozwolenie na budowe z 10 lipca 2017 r. (zadanie nr 1) oraz z 3 lipca 2018 r. (zadanie nr 2).
8  Dziennik budowy nr 99/2018 wydany 28 czerwca 2018 r. na podstawie pozwolenia na budowe nr 138/2017
210 lipca 2017 r.
67 Instalacja przeciwpozarowa.
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(akta kontroli tom I str. 94-139, tom IV str. 241-261)

Roboty budowlane w ramach zadania nr 1 i zadania nr 2 realizowano z udziatlem
odpowiednio 10 i trzech podwykonawcdw. Wykonawcy przediozyli projekty umow
0 podwykonawstwo, ktore nastepnie zostaty przeanalizowane i zaakceptowane przez
pracownikow Szpitala. Kserokopie zawartych uméw o podwykonawstwo zostaly
przedtozone Szpitalowi w dwoch przypadkach w terminie 7 dni, w dziewieciu —
po uptywie 7 dni od daty ich zawarcia oraz w dwdch nie odnotowano daty ich wptywu,
Co szerzej opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Wartosci zawartych umow z podwykonawcami wynosity odpowiednio 8 084 893 zt
oraz 3506 566,56 zt i nie przekroczyty wartosci umow wykonawcami. W trakcie
realizacji umow nie wystapity przypadki wystapienia podwykonawcéw do Szpitala
0 zaptate wynagrodzenia za wykonane prace.

(akta kontroli tom | str. 382, tom Ill str. 405-502, tom IV str. 241-384, tom V str. 413-493)

2.8. W ramach zadan nr 1 i nr 2 nie przewidziano i nie dokonywano wyptaty zaliczek,
0 ktdrych mowa w art. 151a Pzp.

(akta kontroli tom Il str. 94-139, tom IlI str. 124-209, 220-263, 503-563, tom IV

str. 58-100, 241-267)

2.9. W trakcie realizacji zadania nr 1 nie zawarto anekséw do umowy z 21 czerwca
2018 r., pomimo rezygnacji z czesci robot uwzglednionych w kosztorysie ofertowym
oraz zlecenia wykonawcy na podstawie protokotdw koniecznosci wykonania robot
dodatkowych i zamiennych o wartosci 594 307,93 zt netto, co opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci. Umowe z 11 lipca 2019 r. na wykonanie instalacji DSO
aneksowano 30 paZdziernika 2019 r. w zakresie przesuniecia do 15 grudnia 2019 r.%8
terminu realizacji umowy z przyczyn niezaleznych od wykonawcy®.

(akta kontroli tom | str. 385, tom Il str. 606-705, tom IIl str. 503-563, tom VI str. 46-60)

Umowa na realizacje zadania nr 2 byta zmieniana trzykrotnie:

1) 11 lutego 2021 r., to jest dzieri po zawarciu umowy z wykonawca, aneksem
nr 1 zmniejszono wartosS¢ umowy (nie zmieniajac jej zakresu) o 491 382,04 z
(z7396029,75 zt do 6904647,71 zi). Podstawa zawarcia aneksu byto
oSwiadczenie wykonawcy z 11 lutego 2021 r., w ktorym w zwiazku ze ztozong
ofertg z 8 stycznia 2021 r. wyrazit on zgode na obnizenie ceny oferty. Dyrektor
wyjasnit, ze ze wzgledu na brak jakiejkolwiek dokumentacji, wobec uptywu czasu
nie jest mozliwe odtworzenie jakie dziatania, w jakim trybie i na jakiej podstawie
poprzedzity zawarcie aneksu nr 1. Dodat, ze zawarcie ww. aneksu spowodowato
obnizenie ceny za realizacje zamowienia, co bylo ekonomicznie korzystne dla
zamawiajacego. Wykonawca robdt budowlanych wyjasnit, ze bezposrednia
przyczyna zmniejszenia wynagrodzenia za przedmiot umowy byto oczekiwanie
zamawiajacego obnizenia ceny umownej. Po dokonaniu analizy kosztow oraz
zaktadane] marzy, zarzad — po przeprowadzeniu negocjacji z Dyrektorem Szpitala
zdecydowat sie na obnizenie ceny oferty. Dyrektor Szpitala w okresie od 15 lipca
2020 r. do 31 marca 2022 r. wyjasnita, ze nie pamieta co stanowito podstawe
zawarcia aneksu nr 1. Dodata, ze wartos¢ wynagrodzenia wykonawcy ulegta
zmniejszeniu, a zatem zmiana skutkowata oszczednosciami po stronie Szpitala.
Poinformowata, ze zmiana nie przekroczyta 15% wartosci pierwotnego
wynagrodzenia, a wiec byta dopuszczalna w Swietle przepisoéw Pzp;

2) 10 sierpnia 2021 r. aneksem nr 2 wydtuzono termin realizacji umowy do
25 pazdziernika 2021 r.® z uwagi na koniecznos¢ dokonania uzgodnien
zamiennej dokumentacji projektowej przez rzeczoznawce do spraw zabezpieczeri
przeciwpozarowych;

6 Pierwotny termin na realizacje umowy wyznaczono do 31 paZdziernika 2019 r.

6 Przediuzenie terminu ww. umowy byto spowodowane brakiem mozliwo$ci montazu i uruchomienia ww.
systemu w zwiazku z niezakoriczeniem robét brudnych i wykoriczeniowych przez innego wykonawce. Montaz
osprzetu przed zakoriczeniem ww. robdt mdgtby spowodowad jego uszkodzenie i utrate udzielonej gwarancii.

0 W umowie zawartej 10 lutego 2021 r. okreslono, ze powinna zostac zrealizowana do 10 sierpnia 2021 .
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3) 25 paZdziernika 2021 r. aneksem nr 3 wydtuzono termin realizacji umowy do
12 listopada 2021 r. jednoczesnie zwiekszajac wynagrodzenie o 1 013 446,97 z
do kwoty 7 918 094,68 zt. Zmiana ta wynikata m.in. z koniecznosci wykonania
dodatkowych robét budowlanych wynikajacych z ekspertyzy technicznej z zakresu
ochrony przeciwpozarowej z lipca 2021 r.’”t Dyrektor ijasnﬂ ze informacje
0 koniecznosci wykonania dodatkowej dokumentacji projektowej i uzgodnienia jej
z rzeczoznawcg, do spraw zabezpieczeri pozarowych Szpital uzyskat na etapie
realizacji umowy (24 lutego 2021 r.). Ponadto wyjasnit, ze zmiany, o ktorych mowa
w aneksie nr 2 i nr 3 byly podyktowane nastepstwami pandemii COVID-19
w zakresie wymagari sanitarno-epidemiologicznych, ktore zostaly okreslone
dopiero w trakcie realizacji zamowienia, przypadajacej na jej szczyt. Dodat, ze
zmiany te nie byly niemozliwe do przewidzenia na etapie projektowania.

(akta kontroli tom I str. 383-384, tom IV str. 384-520 tom V str. 110-111, 225-234,
340-394 tom VI str. 73-74, 299, 305-308, 345, tom VII str. 278-280)

2.10. W pozwoleniu na budowe z 10 lipca 2017 r. na realizacje zadania
nr 1 zobowiazano Szpital do zabezpieczenia terenu budowy przed dostepem o0séb
postronnych, zapewnienia nadzoru inwestorskiego oraz ustanowienia kierownika
budowy, do ktdrego obowiazkow nalezato prowadzenie dziennika budowy oraz
powiadomienia  projektanta 0 zamierzonym terminie  rozpoczecia  rohgt.
Ww. obowiazki zostaty zrealizowane.

(akta kontroli tom I str. tom Il str. 42-44, tom VI str. 317, 326, tom VII str. 3-49)

Stosownie do postanowienn wynikajacych z pozwolenia na budowe dla zadania
nr 2 Szpital uzyskat dzienniki budowy, zapewnit kierownictwo budowy i ustanowit
inspektorow nadzoru oraz przed przystapieniem do uzytkowania pomieszczen
na VI pietrze Bloku A i klatki schodowej K-2 uzyskat zaswiadczenie organu nadzoru
budowlanego o braku sprzeciwu w zakresie przystapienia do ich uzytkowania.

(akta kontroli tom V str. 7-57)

2.11. Realizacje zadan nr 1 i 2 udokumentowano w dziennikach budowy?.
Przedmiotowe dzienniki zawieraly wpisy o osobach petniacych funkcje kierownika
budowy i inspektoréw nadzoru inwestorskiego wraz z potwierdzeniem przyjecia tych
funkcji przez poszczegdlne osoby. Wpisy dotyczace realizacji robét budowlanych
zostaly potwierdzone data i podpisami osob ich dokonujacych w porzadku
chronologicznym. W ww. dziennikach nie zawarto wpisdw o0 osobach sprawujacych
nadzor autorski, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli tom V str. 21-57, tom VI str. 3-49)

Przebieg realizacji zadania nr 1 zostat udokumentowany rowniez m.in. protokotami
z rad budowy oraz ze zorganizowanych spotkan z pracownikami.
(akta kontroli tom I str. 656-702)

2.12. W trakcie przeprowadzonych przez kontrolerow NIK ogledzin Budynku
K, pomieszczen znajdujacych sie na | i VI pietrze wraz z hallem i klatkami schodowymi
w Bloku A oraz pomieszczen AOS na |l pietrze Bloku B, stwierdzono, ze zgodnie
z postanowieniami  rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2012 r. wsprawie  szczeg6towych wymagan, jakim powinny odpowiadacé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosc lecznicza, pokoje
pacjentéw nie znajdowaly sie ponizej terenu urzadzonego przy budynku, nie bylty
przechodnie oraz posiadaty dostep do sSwiatta dziennego. W ww. pomieszczeniach
zapewniono dostep do t6zek pacjentow z trzech stron (w tym dwdch dtuzszych),
a szeroko$¢ pomieszczen umozliwiata wyprowadzenie t6zka z pokoju, przy czym
w sali intensywnej opieki pooperacyjnej znajdujacej sie na Il pietrze dobudowanego
budynku szeroko$¢ przejscia pomiedzy jedng ze znajdujacych sie w niej kolumn

> Postanowienie LWK PSP z 1 wrze$nia 2021 r.

2 \W ramach zadania nr 1 prowadzono dziennik budowy nr 99/2018 z 28 czerwca 2018 r. W przypadku zadania
nr 2 prowadzono trzy dzienniki budowy — nr 49-50/2021 wydane 23 marca 2021 r. dla robdt budowlanych
prowadzonych odpowiednio: na VI pietrze Bloku A Szpitala; na Il pietrze Bloku B Szpitala; na klatce schodowej
K-2.
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acentralg pielegniarska, wynosita ok. 105 cm, co utrudnialto swobodne

przemieszczenie po ww. sali tzka pacjenta o szerokosci 100 cm oraz ustawienie go

w miejscu umozliwiajacym podtaczenie do aparatury medycznej. Dyrektor wyjasnit,

ze stupy zelbetowe nie mogly zostac inaczej zaprojektowane z powodu uktadu

konstrukcyjnego (podparcia podciagu zelbetowego) oraz wskazat, ze personel
medyczny na etapie projektowania nie zgtaszat uwag w tym zakresie. Do sal chorych
przylegaly fazienki dla pacjentéw wyposazone m.in. w umywalke, miske ustepowa,
natrysk, siedzisko oraz uchwyty. W pomieszczeniach dla pojedynczego pacjenta,
ktére mogly zostac przeksztatcone w izolatki, zapewniono dostep do pomieszczenia
higieniczno-sanitarnego, a takze wykonano S$luze umywalkowo-fartuchowa
wyposazonag w umywalke, dozownik ze srodkiem dezynfekcyjnym — uruchamiane bez
kontaktu z dtonia, pojemnik z recznikami jednorazowymi oraz pojemnikiem na zuzyte
reczniki. Czes¢ pomieszczen na VI pietrze, za zgoda Wojewody Lubelskiego
tymczasowo przeznaczono na potrzeby Oddziatu Pediatrycznego. Dyrektor wyjasnit,
ze termin zakonczenia inwestycji zwiazanej z przeniesieniem Oddziatu

Pediatrycznego zostat okreslony na 27 wrzesnia 2024 r, i przekazanie tych

pomieszczeri nastapi niezwlocznie po uzyskaniu wszelkich niezbednych

dokumentow, pozwolen i decyzji. Przy bloku operacyjnym znajdujacym sie
na Il pietrze w Budynku K wyodrebniono m.in. pomieszczenia przygotowawcze dla

personelu i przygotowania pacjenta, magazyny m.in. czystej i brudnej bielizny.
(akta kontroli tom I str. 473-498, tom IV str. 521-527, tom VI str. 258-291, 317,
327-328, 368)

W trakcie ogledzin stwierdzono ponadto, ze:

- w poczekalni na parterze dobudowanego Budynku K, znajduje sie nieuzytkowane
akwarium;

- na parterze w Budynku K wykonano jedynie instalacje dla systemu kolejkowego
0 wartosci 7208,55 zt, nie wykonano natomiast pozostatych robot przewidzianych
w kosztorysie ofertowym o wartosci 178 791,45 zt w tym m.in. nie zainstalowano
biletomatu i wySwietlaczy gabinetowych, stanowiskowych i zbiorczych. Dyrektor
wyjasnit, ze wczasie, gdy opracowywany byt projekt inwestycji, rownolegle
rozpoczeto przygotowania do wymiany funkcjonujacego w Szpitalu systemu
informatycznego. W czerwcu 2018 r. nie byt jeszcze znany dostawca nowego
systemu informatycznego, natomiast niezbednym warunkiem sprawnego
funkcjonowania systemu kolejkowego jest jego integracja z systemem szpitalnym
(HIS). Wyhor dostawcy systemu kolejkowego nie byt wiec mozliwy bez
uprzedniego wskazania dostawcy systemu HIS (dostawca systemu kolejkowego
byt zobowiazany zapewnic taka, integracje). Ze wskazanej przyczyny, w ramach
realizacji zadania nr 1, w pierwszej kolejnosci zadbano o to, aby zostaty wykonane
prace przygotowawcze do instalacji systemu kolejkowego konieczne w ramach
prac budowlanych, a ktdre nie maja zwiazku z wymaganiami konkretnego
rozwiazania. Wybdr dostawcy systemu kolejkowego wraz z okresleniem wymagan
w zakresie integracji z systemem HIS posiadanym przez Szpital nastapit przy
okazji realizacji kolejnego zadania inwestycyjnego - remontu budynku
Wojewodzkiej Przychodni Specjalistycznej. Obecnie planowane jest rozszerzenie
dziatania tego systemu na kolejne lokalizacje obstugi ambulatoryjnej pacjentdw
w szpitalu, w tym w pomieszczeniach przychodni kardiologicznej;

- na Scianach czesci pomieszczen znajdujacych sie w Budynku K oraz na elewacii
zewnetrznej widoczne byty liczne pekniecia, co opisano w obszarze 3. sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci;

- w komunikacji na parterze i | pietrze oraz na sali intensywnej opieki pooperacyjne;
na Il pietrze w Budynku K widoczne byly uszkodzenia izatamania wyktadzin
podtogowych, co opisano w obszarze 3 w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci;

- spekania szesciu stopnic na klatce schodowej K-2 oraz uszkodzona sygnalizacje
przyzywowa, w dwoch pomieszczeniach i spekania na Scianie w sali seminaryjnej
na VI pietrze Bloku A Szpitala, co opisano w obszarze 3 w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci;
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- w budynku K nie stwierdzono wystapienia mat systemowych, co opisano w sekcji

Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli tom I str. 473-498, tom IV str. 521-527, tom VI str. 258-291, 317,
327-328, 368, tom VI str. 58)

2.13. W przypadku o$miu z 13 faktur wystawionych w ramach zadania nr 1 oraz trzech
z siedmiu wramach zadania nr 2, Szpital dokonat ich zaptaty w terminach
wskazanych w umowach. W pozostalych przypadkach ptatnosci dokonano
z opGZnieniem:

- nieprzekraczajacym siedmiu dni — w przypadku pieciu faktur, w tym dwoch
dotyczacych zadania nr 1 oraz trzech — zadania nr 2;

- od o$miu do 30 dni w przypadku jednej ptatnosci w ramach zadania nr 2;

- powyzej 30 dni w przypadku dwdch platnosci w ramach zadania nr 1 (ptatnosci
dokonano 74 i 139 dni po uplywie terminu ptatnosci faktur), co opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

W przypadku nieterminowych ptatnosci uzyskano pisemne zgody wykonawcow
na przedtuzenie terminéw ptatnosci i nie obciazono Szpitala odsetkami z tego tytutu.
W przypadku uregulowania pfatnosci za faktury po uptywie 60 dni od daty ich
otrzymania, Szpital byt zobowiazany do zaptaty wykonawcom odsetek za zwioke,
co opisano W sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.
Platnosci w ramach umow na realizacje zadan nr 1 i 2 dokonywano na podstawie
wystawionych faktur, do ktdrych dotaczono protokoty odbioru wykonanych robét oraz
zestawienia wartosci dokonanych rob6t i dostaw. W trzech przypadkach
do ww. dokumentdw dotaczono obmiary potwierdzajace zakres wykonanych robot™,
natomiast w pozostalych nie dysponowano stosownymi obmiarami (kosztorysami
powykonawczymi), co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.

Przed dokonaniem ptatnosci, pomimo takiego obowiazku okreslonego w umowie na

roboty budowlane, nie wymagano przedstawienia dokumentéw potwierdzajacych

dokonanie zaptaty wymagalnego wynagrodzenia podwykonawcom lub dalszym
podwykonawcom, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci. Szpital

w ramach zadan nr 1 i 2 dysponowat odpowiednio piecioma i trzema oSwiadczeniami

podwykonawcdw’™ o uregulowaniu przez wykonawcéw pfatnosci na rzecz

podwykonawcow, ktdre nie byly dotaczane do faktur, na podstawie ktorych
dokonywano ptatnosci.

(akta kontroli tom | str. 397-399, tom Il str. 107-113, tom IlI str. 61-209, 561-566,

tom IV str. 241-384, tom V str. 58-109, tom VI str. 81-82, 93-101)

2.14. Przed dokonaniem odbioru robdt budowalnych objetych zadaniem

nr1i2 Szpitalowi przekazano operaty kolaudacyjne, przy czym nie zawieraly one

niektdrych wymaganych elementdw, co zostalo opisane w sekcji Stwierdzone
nigprawidtowosci.

(akta kontroli tom | str. 465, tom IV str. 136-137, 241, tom V str. 112-196, 199,

tom VI str. 47, 63)

2.15. Decyzja z 12 sierpnia 2020 r.”> PINB udzielit pozwolenia na uzytkowanie
Budynku K. Wydanie decyzji poprzedzito przeprowadzenie przez PINB obowiazkowe]
kontroli, w trakcie ktdrej stwierdzono, ze ww. budynek zrealizowano zgodnie
z projektem budowlanym. Zgodnie z art. 56 ust. 1 Prawa budowlanego, stanowisko
w sprawie braku przeciwskazan do uzyskania pozwolenia na uzytkowanie
przedmiotowego obiektu wyrazili: KM PSP7 — w zakresie ochrony przeciwpozarowe;
oraz PPIS® — w zakresie wymagari higieniczno-sanitarnych i zdrowotnych.

3 W ramach zadania nr 1 dotyczylo to faktury nr 082/03/2020 z 31 marca 2020 r. na kwote 3 372 668,17 zt
i nr 087/04/2020 z 9 kwietnia 2020 r. na 412 790,96 zt oraz w ramach zadania nr 2 faktury nr 061/7/2021 z 26 lipca

2021 r. na kwote 848 538,06 zt.
™ Dwa z nich zostaly sporzadzone odpowiednio: 31 stycznia 2022 r i14 maja 2024 r. Jedno nie zawierato daty.
> Znak: PINB.7360.10.2020.
6 W toku przeprowadzonej kontroli nie stwierdzono istotnych i nieistotnych odstepstw od zatwierdzonego
projektu budowlanego.
7 Stanowisko z 29 lipca 2020 r. znak: ZP.5580.20.2.2020.
8 QOpinie sanitarne z 19 marca 2020 r. znak NZ.703.11.2020 oraz z 25 maja 2020 r. znak: NZ.701.5.2020.
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Do uzytkowania poradni kariologicznych na parterze oraz | i Il pietra Budynku K
przystapiono odpowiednio 4 i 7 wrzesnia 2020 r. oraz czerwcu 2021 r. Rozpoczecie
uzytkowania wyremontowanych pomieszczen Oddziatu Kardiologicznego na | pietrze
Bloku A nastapito 14 kwietnia 2020 r.”® tj. przed uzyskaniem pozwolenia na
uzytkowanie, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

Whioski 0 wydanie zezwolen na uzytkowanie niektorych pomieszczen (VI pietro
i klatka schodowa)®® skierowano do odpowiednich stuzb 24 stycznia
2022 r. (zawiadomienie do PPIS z 21 stycznia 2022 r.) oraz 4 kwietnia 2022 r. (do
KM PSP). Zawiadomienie o zakoriczeniu rob6t budowlanych objetych pozwoleniem
na budowe nr 152/2018 z 3 lipca 2018 r. skierowano do PINB 19 kwietnia 2022 r.

Wedtug § 1 ust. 2 umowy z 10 lutego 2021 r. Wykonawca zostat zobowiazany do
sporzadzenia i przedstawienia zamawiajacemu dokumentacji powykonawczej oraz
innych dokumentoéw niezbednych do uzyskania decyzji PPIS. O wydanie takiego
zezwolenia Szpital wystapit do PPIS 24 stycznia 2022 . tj. ponad dwa miesiace od
protokolarnego odbioru robdt budowlanych (8 listopada 2021 r.).

Po przeprowadzeniu czynnosci kontrolno-rozpoznawczych przez KM PSP i PPIS oraz
usunieciu wykazanych w trakcie tych kontroli usterek Szpital uzyskat: pozytywna
opinie PPIS o mozliwosci korzystania z pomieszczen na VI pietrze (opinia z 3 marca
2022 r.81), stanowisko KM PSP o braku sprzeciwu i uwag w sprawie pozwolenia na
uzytkowanie VI pietra w Bloku A (13 kwietnia 2022 r.8?).

Do uzytkowania obiektéw objetych robotami budowlanymi wykonanymi w ramach

zadania nr 2 przystapiono 24 maja 2022 r. (VI pietro Blok A oraz klatka schodowa K-2),

to jest po uzyskaniu informacji z organu nadzoru budowlanego o braku sprzeciwu do

przystapienia do uzytkowania tych obiektdw, a pozostatych (pomieszczenia AOS), dla
ktdrych nie byto wymagane uzyskanie opinii PINB, w grudniu 2021 r.

(akta kontroli tom | str. 545-568, tom IlI str. 14-60, tom V str. 197-236, tom VI

str. 242, 297, 367-371, 397-413)

2.16. W umowie na realizacje zadania nr 1 termin wykonania ustalono do 31 grudnia
2019 r. Zgodnie z ww. umowa, odbidr koricowy miat nastapi¢ po ukoriczeniu
wszystkich prac, na podstawie pisemnego oSwiadczenia kierownika robot ztozonego
inspektorowi nadzoru inwestorskiego o zakoriczeniu prac objetych przedmiotem
umowy i tym samym zakonczeniu jej realizacji, oraz po dokonaniu odpowiedniego
wpisu do dziennika budowy, a przystapienie do czynnosci protokolarnego odbioru
koricowego w terminie 7 dni od daty otrzymania zgtoszenia o gotowosci do odbioru
po uprzednim dostarczeniu m.in. kompletnej dokumentacji powykonawczej oraz
kosztorysu powykonawczego (ksiegi obmiardw).

Kierownik robot zgtosit gotowos¢ do odbioru koricowego wpisem w dzienniku budowy
dokonanym 31 grudnia 2019 r. oraz w tym samym dniu ztozyt o$wiadczenie
0 wykonaniu rob6t budowlanych zgodnie z pozwoleniem na budowe. Czynnosci
odbioru koricowego przeprowadzono 24 lutego 2020 r.83, tj. po terminie wskazanym
w umowie z 21 czerwca 2018 r., co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
Z powyzszych czynnosci sporzadzono protokét. Odbioru dokonano, pomimo ze
nie zostaty wykonane wszystkie prace wchodzace w zakres zamowienia, co opisano
w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

W przypadku umowy z 11 lipca 2019 r. wykonawca 12 grudnia 2019 r. zgtosit
wykonanie instalacji DSO, a odbidr robot nastapit 16 grudnia 2019 r., co byto zgodne
Z zapisami ww. umowy?®,

W zwiazku z sytuacja epidemiczna w kraju utworzono w nim tymczasowy Oddziat COVID.

80 Zgodnie z informacija, uzyskana z PINB nie bylo wymagane uzyskanie zgody na uzytkowanie pomieszczeri
przychodni.

81 Znak: NZ.9027.1.7.2022.

8 Znak: PZ.52800.12.5.2022.

8 Pierwotny termin na dokonanie odbioru koricowego wyznaczono na 28 stycznia 2020 r. Niedokonanie odbioru
koricowego w ww. terminie spowodowane byto brakiem podiaczenia zasilania Budynku K w energie
elektryczna,

84 Zgodnie z § 8 ust. 12 ww. umowy przystapienie do odbioru koricowego miato nastapi¢ w terminie nie dtuzszym
niz 7 dni roboczych od dnia zgtoszenia robét do odbioru.
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(akta kontroli tom 1l str. 3-11, 559-560, tom VI str. 136-138, tom VII str. 50)

Wykonawca umowy zawartej na realizacje zadania nr 2 zgtosit do odbioru wykonane

roboty budowlane 26 paZzdziernika 2021 r.%, tj. w terminie okreslonym umowie

z10lutego 2021 r. Protokolarnego odbioru rob6t dokonano 8 listopada

2021 r. W protokole wskazano na konieczno$¢ usuniecia tacznie 16 usterek,

obejmujacych roboty budowlane na VI pietrze Bloku A i klatce schodowej K-2.

Dotyczyly one m.in. poprawy montazu stolarki okiennej i drzwiowej, wykoriczenia

Scian, regulacji instalacji napowietrzania, a takze przerobienia instalacji gazéw

medycznych i podiaczenia rurociagéw do paneli nadtézkowych wraz ze wszystkimi

instalacjami. Odbidr pomieszczeri na potrzeby AOS na Il pietrze Bloku B zostat
dokonany bez uwag.

Wedtug wpiséw w dziennikach budowy, 1 listopada 2021 r. zostaly zakoriczone

anastepnie odebrane roboty budowlane na klatce schodowej®, 9 listopada

2021 r. zostaly zgtoszone i odebrane roboty budowlane na Il pietrze Bloku B¥'.

W dniu 12 listopada 2021 r. zgtoszono zakoriczenie prac remontowych, obejmujacych

VI pietro Bloku A%, przy czym odbidr tych robét nie zostat potwierdzony wpisem

w dzienniku budowy przez inspektora nadzoru inwestorskiego.

W zwiazku z realizacja, czynnosci odbiorowych zadania nr 2 sporzadzono m.in..

— oswiadczenie kierownika budowy z 5 listopada 2021 r. i 16 marca
2022 r. o wykonaniu robdt zgodnie z pozwoleniem na budowe nr 152/2018.
Dyrektor wyjasnit, ze oswiadczenie podpisane przez kierownika 16 marca
2022 r. byto dokumentem uzupetniajacym, wynikajacym z czynnosci kontrolno—
rozpoznawczych prowadzonych przez KM PSP;

— zgloszenie przez dziat administracyjno-techniczny (pismo z 29 grudnia
2021 r.) brakéw w dokumentacji odbiorowej dla AOS z adnotacja z 18 stycznia
2021 r. o0 usunieciu tych brakow;

— protokot zdawczo-odbiorczy z 3 grudnia 2021 r. potwierdzajacy wykonanie przez
podwykonawce sterownika nasciennego dla wentylacji mechanicznej;

— protokét z 10 grudnia 2021 r. z rozruchu prébnego instalacji wewnetrznej
mechanicznej;

— protokot z 14 stycznia 2022 r. z pomiarow wydajnosci wentylacji mechanicznej,

— protokot z 24 lutego 2022 r. z przekazania przez podwykonawce kluczy do tablicy
sterujaco-zasilajacej;

— protokdt 24 marca 2022 r., z uruchomienia systemu do nadcisnieniowego
zabezpieczania drog ewakuacyjnych przed zadymianiem;

— protokot z 12 kwietnia 2022 r. z uruchomienia i préb odbiorczych SSP;

— pismo z 26 kwietnia 2022 r. wykonawcy o sposobie wykonanych niektorych robot
i przekazaniu aktualnych atestow®,

(akta kontroli tom | str. 545-568, tom V str. 35, 47, 58, 95-99, 112-196)

2.17. W umowach na realizacje zadar nr 1 i 2 przewidziano, ze faktura koricowa
bedzie wystawiona po zakonczeniu i odbiorze catosci przedmiotu umoéw, na
podstawie protokotu odbioru koricowego, podpisanego przez upowaznionych
przedstawicieli zamawiajacego, inspektora nadzoru inwestorskiego i wykonawcy.

Platnosci koricowej za realizacje zadania nr 1 w kwocie 3 372 668,17 zt dokonano
6 120 maja 2020 r. natomiast ptatnosci w kwocie 3 747 941,91 zt za realizacje zadania
nr 2 —29 listopada 2021 r. Ww. kwoty zostaty uregulowane po protokolarnym odbiorze
zakonczonych robdt, przy czym podstawa do dokonania ptatnosci byty m.in.: dla
zadania nr 1 obmiar koricowy, zgodny co do zasady z kosztorysem ofertowym?,

8 Pismo znak: L.dz. KW/56/10/2021 z 25 paZdziernika 2021 r.

8 Nr51/2021, przy czym inspektor nadzoru inwestorskiego nie wpisat daty odbioru tych robét.

87 Nr50/2021.

8 Nr49/2021.

8  Dotyczylo to m.in. wskazania rodzaju whudowanych wpustéw podtogowych i z odplywem pionowym
na VI pietrze Bloku A oraz atestow higienicznych. Pismo wykonawcy stanowito odpowiedZ na skierowane
w tej sprawie pismo Szpitala (znak: AT.M.0166.12.22 z 12 kwietnia 2022 r.).

90 7 wyjatkiem pozycji dotyczacych m.in. powierzchni i kosztéw wykonania posadzki z granitu oraz arkuszy
winylowych do obtoZenia $cian w ramach zadania nr 1.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

natomiast w przypadku zadania nr 2 ptatnosci dokonano pomimo braku obmiaru robdt

oraz niezrealizowania w petnym zakresie przedmiotu umowy, co opisano W Sekcji

Stwierdzone nieprawidfowosci.

Odbioréw koricowych dokonaty komisje, w sktad ktérych wchodzili pracownicy

Szpitala (w tym pracownik posiadajacy uprawnienia w branzy budowlanej) oraz

inspektorzy nadzoru w branzy budowlanej, sanitarnej i elektrycznej.

(akta kontroli tom I str. 382, tom Il str. 109-119, tom V str. 35,47, 58, 95-99, 112-196,
tom VI str. 223-225, 367)

2.18. W zwiazku z zakoriczeniem realizacji zadania nr 1 wystawiono:
- dokument OT z 28 lutego 2021 r. na kwote 21 648 334,39 zI! dotyczacy
dobudowanego Budynku K;
- dokument - ulepszenie Srodka trwatego z 28 lutego 2021 r. na kwote
3 587 364,14 zI°2 dotyczacy zwiekszenia wartosci Bloku A.
Ww. dokumenty sporzadzono po uptywie szesciu miesiecy i 16 dni od daty wydania
decyzji PINB w sprawie udzielenia pozwolenia na jego uzytkowanie (12 sierpnia
2020r.) oraz cztery miesiace i 26 dni po wydaniu zezwolenia na uruchomienie
pracowni rentgenowskiej (2 paZdziernika 2020 r.). W wartosci Srodkow trwalych
nie ujeto wszystkich poniesionych naktadow zwiazanych z realizacja zadania
nr 1, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli tom 111 str. 264-268)

W ewidencji Srodkow trwatych Szpitala 30 maja 2022 r.? ujeto wartos¢ naktadow
inwestycyjnych dotyczacych robdt budowlanych wykonanych w ramach zadania
nr2na taczna kwote 7998 432,95 zl, obejmujaca; koszty wykonanych robét
budowlanych (7 917 006,95 z), koszty sporzadzenia dokumentacji projektowe;
(37146 zt) oraz sprawowanie nadzoru inwestycyjnego (44 280 zt). Wydatki
poniesione na sporzadzenie dokumentacji projektowej (184 500 zt) zostaly ujete
30 paZdziernika 2019 r. w warto$ci poczatkowej Bloku B.

(akta kontroli tom IV str. 63-68 tom V str. 100-102, 198 tom VI str. 345, 357-359)

2.19. Szczegotowej analizie poddano zasadnosc i prawidtowos¢ naliczenia przez
Szpital kar umownych w przypadkach nieprzestrzegania przez wykonawcow
obowiazkdéw okreslonych w zawartych umowach?®. Ustalono, ze Szpital nie naliczyt
wykonawcom umow w ramach zadan nr 1 i 2 kar umownych.

(akta kontroli tom VI str. 367-370)

W dziatalnosci SPSW w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono nastepujace
nieprawidtowosci:

1. W trakcie realizacji zadania nr 1, pomimo zlecenia wykonawcy wykonania robot
dodatkowych® i zamiennych® na faczna kwote 594 307,93 zt netto oraz rezygnacji
z czesci rob6t®”, nie zawarto stosownych anekséw do umowy o roboty budowlane.

9 W tym koszty: robét budowlanych w kwocie 18 881 189,69 zt, nadzoru inwestorskiego 277 980 zt, prac
projektowych 222 550 zt, zabudowy meblowej 1 224 737,73 zt, wyposazenia dodatkowego 1 027 700,34 zt,
opracowania kosztorysu inwestorskiego 14 000 zt oraz pozostatych 176,63 zt.

92 Kwota obejmowata warto$¢ wykonanych robét budowlanych.

9 To jest w miesiacu, w ktérym uzyskano zaswiadczenie nadzoru budowlanego o braku sprzeciwu w zakresie
przystapienia do uzytkowania pomieszczen objetych inwestycja, (13 maja 2022 r.).

% W umowach z 21 czerwca 2018 r., 11 lipca 2019 r. oraz 10 lutego 2020 r. przewidziano odpowiednio:
14, dziewie¢ i 11 tytutdw kar umownych. Dotyczyly one m.in. opdZnieri z rozpoczeciem realizacji umow,
op6znier w wykonaniu przedmiotu uméw, brak zaptaty lub nieterminowa, zaptate wynagrodzenia naleznego
podwykonawcom lub dalszym podwykonawcom, zwloke w usunieciu wad stwierdzonych przy odbiorze
koricowym oraz niespetnienia przez wykonawce lub podwykonawce/dalszego podwykonawce wymogu
zatrudnienia pracownikéw na podstawie umowy o prace.

% W 2019 r. sporzadzono m.in. nastepujace protokoty koniecznosci wykonania robét dodatkowych (w wartosciach
netto): 16 sierpnia na kwote 12 139,96 z, 21 paZdziernika 67 987,80 zt, 9 grudnia 16 000 zt, 11 grudnia
4662,57 zt, 20 grudnia 47 153,25 zt i 21 grudnia 5620,39 zt. Ponadto w 2020 r. sporzadzono trzy protokoty
na taczna kwote 143 175,08 zt.

% W 2019 r. sporzadzono m.in. nastepujace protokoty koniecznosci wykonania robot zamiennych (w wartosciach
netto): 26 lipca na kwote 9807,17 zt, 12 sierpnia 14 846,50 z1, 23 sierpnia 63 187,78 zt, 30 wrzesnia 51 983,82 4,
21 pazdziernika 4217,92 z}, oraz 14 listopada 59 835,17 zt oraz 19 listopada 29 580,18 zt.

9 W trakcie realizacji inwestycji zrezygnowano m.in. z wykonania czesci robét dotyczacych systemu
kolejkowego o wartosci 178 791,45 zt oraz przebudowy kanalizacji deszczowej o wartosci 44 066,73 zt.



Byto to niezgodne z art. 77 § 1 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny
w zw. z art. 139 ust. 2 Pzp, zgodnie z ktdrymi zmiana umowy w sprawie zamowienia
publicznego wymaga zachowania formy pisemnej oraz z § 16 ust. 19 umowy zgodnie,
z ktérym zmiana wynagrodzenia wykonawcy robot budowlanych wymagata aneksu
do umowy, sporzadzonego w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci oraz
§ 14 ust. 2, wedtug ktorego wszelkie zmiany postanowieri umowy wymagaty zgody
zamawiajacego i mialy by¢ dokonywane w formie pisemnego aneksu. Brak
sporzadzenia aneksow do umowy o roboty budowlane skutkowat niezamieszczeniem
w BZP ogtoszenia o zmianie umowy na podstawie art. 144 ust. 1c Pzp.

Poprzedni Dyrektor Szpitala, petniacy te funkcje w okresie od 1 listopada 1998 r. do
20 lutego 2020 r. wyjasnit, Ze z uwagi na uptyw czasu nie jest w stanie przedstawi¢
wyjasniert w ww. zakresie.

Dyrektor wyjasnit, ze potrzeby wykonania robot dodatkowych omawiane byly
na naradach budowy, a wnioski z narad budowy niezwlocznie przedstawiono
Dyrektorowi Szpitala. Wykonawca sktadat do Szpitala pisma i kosztorysy, ktdre
nastepnie byly akceptowane przez Dyrektora Szpitala. Akceptacja Dyrektora Szpitala
byta za$ traktowana jako skuteczne zlecenie wykonawcy realizacji robGt
dodatkowych. Wskazat ponadto, Zze roboty zamienne, ktore powstaty w trakcie
inwestycji byly niezbedne do jej wykonania. Protokoty koniecznosci wykonania robot
zamiennych byly sporzadzane przez Kierownika Dziatu Obstugi Technicznej,
a nastepnie zatwierdzane przez Dyrektora Szpitala i przekazywane do realizacji.
Protokoly konieczno$ci zawieraly klauzule, Ze stanowia podstawe wykonania
i optacenia wskazanych robot. Byly one podpisane byly przez obie strony ww. umowy,
w formie pisemnej regulowaty kwestie zwiazane ze zmianami zwiazanymi z kosztami
realizacji zamdwienia, nie przybraly one jedynie formy aneksu. Dyrektor wskazat
ponadto, ze konieczno$¢ wykonania robdt zamiennych nie skutkowata koniecznoscia,
zwiekszenia wysokosci wynagrodzenia okreslonego w zawartej z wykonawcg

umowie.
(akta kontroli tom | str. 385, 577-583, tom Il str. 295, 297, 347-360, 465, 606-705,
tom VI str. 46-47, 59-60)

NIK zauwaza, ze przedstawione do kontroli protokoty koniecznosci i kosztorysy
ofertowe zostaly podpisane jedynie przez pracownika Szpitala. Podpis Dyrektora
znajdowat sie za$ na pismach przewodnich w sprawie zlecenia robdt
dodatkowych/zamiennych. Tym samym nie dopetniono wymogow co do formy zmiany
umowy zawartych w jej postanowieniach oraz obowigzku informacyjnego o zmianie
umowy wynikajacego z Pzp.

2. Szpital nie przekazat do opublikowania w BZP ogtoszeri o zmianie umowy
na realizacje zadania nr 2.

W dniu 2 marca 2021 r. Szpital opublikowat w BZP ogtoszenie o zawarciu umowy
i udzieleniu zamowienia publicznego, ktorego przedmiotem byta realizacja zadania
nr2%,. Aneksami nr: 1 z 11 lutego 2021 r., 2 z 10 sierpnia 2021r. oraz
3z 25 pazdziernika 2021 r. dwukrotnie zostata zmieniona jej wartos¢ oraz dwukrotnie
wydtuzony zostat termin realizacji tego zadania®. Zgodnie z art. 144 ust. 1c Pzp,
zmiana umowy wprowadzona na podstawie art. 144 ust. 1 pkt 2 i 3 Pzp wymaga
opublikowania w Biuletynie Zamoéwien Publicznych lub w UPUE ogtoszenia o zmianie
umowy, czego Szpital nie wykonat. W aneksie nr 3 wskazano (8§ 1), ze zostat on
zawarty na podstawie art. 144 ust. 1 pkt 2 Pzp.

Dyrektor wyjasnit, Ze pracownicy Szpitala nie maja wiedzy, dlaczego
nie opublikowano w BZP ogloszeri o zawarciu aneksow do umowy z 21 lutego
2021 r. oraz wprowadzeniu zmian warunkow umowy z 21 czerwca 2018 r.

(akta kontroli tom IV str. 236-237, 241-267, 385, 468, 484-485, tom VII str. 291-295)

9% Nr ogtoszenia: 510420138-N-2021.

99 Z kwoty 7 396 029,75 zt, aneksem nr 1 zmniejszono warto$é umowy do 6 904 647,71 zt a nastepnie, aneksem
nr 2 zwiekszono do 7918 094,68 zi, jednoczesnie przediuzajac terminy realizacji do 25 paZdziernika
2021 r. (aneks nr 2) i 12 listopada 2022 r. (aneks nr 3).
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3. Od wykonawcy zadania nr 2 nie wyegzekwowano przedstawienia zabezpieczenia
nalezytego wykonania przedmiotu umowy obejmujacego caty okres realizacji robot
budowlanych.
Szpital dysponowat gwarancja, ubezpieczeniowa nalezytego wykonania kontraktu
oraz wlasciwego usuniecia wad i usterek wazna do 9 wrzesnia 2021 r. — z tytutu
niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy. W wyniku zawartych anekséw®
termin wykonania przedmiotu umowy przedtuzono do 12 listopada 2021 r. a roboty
budowlane zakoriczono (wedtug protokotu odbioru) 8 listopada 2021 r.
Zgodnie z warunkami okreslonymi w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia
(dalej: SIWZ) w postepowaniu na realizacje zadania nr 2 od wykonawcy wymagano
wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy obejmujacego okres
0 30 dni dtuzszy niz termin jej wykonania.

(akta kontroli tom IV str. 209, 239-240, 255)

Dyrektor wyjasnit, ze od wykonawcy nie zadano wniesienia zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy na przedtuzony okres realizacji umowy, poniewaz
podstawa, wydtuzenia terminu wykonania byly okolicznosci lezace wytacznie
po stronie  Szpitala. Wykonawca w sposdb prawidtowy wnidst zabezpieczenie
nalezytego wykonania umowy na zasadach okreslonych w SIWZ. Natomiast majac
na wzgledzie fakt, ze przediuzenie podstawowego okresu realizacji przedmiotu
umowy, spowodowane byto przyczynami od wykonawcy niezaleznymi, niezasadnym
bylo obciazanie wykonawcy koniecznoscia ponoszenia dodatkowych kosztow,
zwigzanych z ustanowieniem zabezpieczenia realizacji umowy na przedtuzony okres
jego realizacji.

(akta kontroli tom VI str. 230)

NIK zauwaza, ze Szpital wymagat wniesienia zabezpieczenia wykonania umowy
i nie przewidziat okolicznosci wytaczajacych taki obowigzek m.in. w przypadku
przedtuzenia terminu jej wykonania z przyczyn nielezacych po stronie wykonawcy.
Zgodnie z art. 147 ust. 2 Pzp zabezpieczenie nalezytego wykonania umowy stuzy
pokryciu roszczen z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy.

4. W dziennikach budowy prowadzonych dla obydwu zadar inwestycyjnych objetych
kontrola NIK nie wskazano 0séb sprawujacych nadzor autorski nad tymi zadaniami.

Zgodnie z 8§ 6 ust. 2 rozporzadzenia z dnia 26 czerwca 2002 r. Ministra Infrastruktury
w sprawie dziennika budowy, montazu i rozhidrki, tablicy informacyjnej oraz
ogtoszenia zawierajacego dane dotyczace bezpieczeristva pracy i ochrony
zdrowia®®, na pierwszej stronie dziennika budowy inwestor zamieszcza m.in. imie
i nazwisko osoby (0s6b) sprawujacych nadzdr autorski.

Dyrektor wyjasnit, ze zgodnie z treScia art. 47d ustawy Prawo budowlane,
za prowadzenie dziennika budowy jest odpowiedzialny kierownik budowy. Z kolei
inspektorzy nadzoru inwestorskiego nie zgtaszali Szpitalowi koniecznosci
zamieszczania wpiséw w dziennikach budowy w zakresie 0s6b sprawujacych nadzor
autorski, dlatego nie wyegzekwowano takich zapisow.

Inspektor nadzoru inwestorskiego zadania nr 1 wyjasnit, ze wpisy w dzienniku budowy
dotyczace 0s6b sprawujacych nadzor autorski nie byly obligatoryjne.

Inspektor nadzoru inwestorskiego zadania nr 2 wyjasnit, ze w zakresie wpiséw 0sdb

sprawujacych nadzdr autorski w dzienniku budowy, zamawiajacy nie wypetnit

postanowienia art. 41 ust. 4 ustawy Prawo budowlane, ktore zobowiazywato do

poinformowania projektantow o koniecznosci sprawowania nadzoru nad zgodnoscia,
realizacji budowy z projektem.

(akta kontroli tom | str. 467, 471, 581, 583 tom V str. 21-57, 311-315, tom VI

str. 232, 320, 399, tom VI str. 2-49)

100 Aneksy: nr 2 z 10 sierpnia 2021 r. oraz nr 3 z 25 paZdziernika 2021 r. wydtuzajace termin realizacji zadania
nr 2 odpowiednio do: 25 paZdziernika i 12 listopada 2021 r.
101 Pz.U. 22018 r. poz. 963, ze zm. Rozporzadzenie zostato uchylone19 wrzesnia 2021 r. Dalej: rozporzadzenie
w sprawie dziennika budowy.
23



NIK nie kwestionuje, iz zgodnie z § 11 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie dziennika
budowy, osoba odpowiedzialng za wtasciwe prowadzenie dziennika budowy, jego
stan i przechowywanie jest kierownik budowy. Niemniej jednak, zanim osoba ta
przyjmie obowiazki kierownika budowy, na inwestorze, w tym przypadku Szpitalu,
spoczywaja, obowiazki wskazania podmiotéw uczestniczacych w procesie budowy,
w tym m.in. kierownika budowy, czy tez osoby (0s6b) sprawujacych nadzor autorski,
kiére nastepnie winny potwierdzi¢ przyjecie powierzonych obowiazkéw,
cow przypadku kierownika budowy wiaze sie réwniez z  przejeciem
odpowiedzialnosci za poprawno$¢ prowadzenia dziennika budowy. Przepisy
przywotanego rozporzadzenia wyraZznie stanowia, ze wskazanie osoby petniace;
nadzor autorski jest jednym z obowiazkdw inwestora.

5. W ramach realizacji zadania nr 2 nie zapewniono nadzoru inwestorskiego w branzy
telekomunikacyjnej przez osobe posiadajaca odpowiednie uprawnienia budowlane.
W postepowaniu 0 udzielenie zamdwienia publicznego na petnienie nadzoru
inwestorskiego nad realizacja ww. zadanial®? nie wymagano ustanowienia inspektora
posiadajacego uprawnienia budowlane w specjalnosci instalacyjnej w zakresie sieci
i urzadzen telekomunikacyjnych, pomimo tego, Zze opracowane projekty dotyczyly
tego rodzaju rob6t. Skutkiem tych dziatan byto zawarcie 15 marca 2021 r. umowy,
zgodnie z ktora nadzor inwestorski wykonywaty osoby posiadajace uprawnienia
w branzy konstrukcyjno-budowlanej, sanitarnej oraz elektrycznej.

Wykonane prace (i projekty) dotyczyly branzy teletechnicznej/telekomunikacyjnej
i obejmowaty wykonanie m.in. instalacji okablowania strukturalnego, Wi-Fi, systemu
kolejkowego i systemu przyzywowego), instalacji SAP, DSO.

W pozwoleniu na budowe!® na Inwestora, stosownie do tresci pkt 4 decyzji, natozono
obowiazek zapewnienia nadzoru inwestorskiego.

Stosownie do postanowien zawartych w § 12 rozporzadzenia Ministra Transportu
I Budownictwa z dnia 31 maja 2011 r. w sprawie samodzielnych funkcji technicznych
w budownictwiel® wyszczegdlniono uprawienia w specjalnosci instalacyjnej
w zakresie sieci, instalacji i urzadzeri telekomunikacyjnych
(pkt 9 zat. nr 3 rozporzadzenia).

Dyrektor wyjasnit, ze zgodnie z pozwoleniem na budowe nr 152/2018 z 3 lipca 2018 r.
Szpital musiat ustanowic inspektora nadzoru inwestorskiego, ale nie okreslono w nim
liczby inspektorow oraz jakiej powinni by¢ specjalizacji. W zwiazku ze specyfika
zadania (typowe roboty remontowo-budowlane) podjeto decyzje, o przeprowadzeniu
postepowania przetargowego w trzech branzach tj. konstrukcyjno-budowlanej,
sanitarnej i elektrycznej. Ustanowienie dodatkowego inspektora nadzoru
inwestorskiego w specjalizacji telekomunikacyjnej nie spowodowatoby polepszenia
jakosci wykonanych prac, a tylko zwiekszytoby koszty za nadzor.

(akta kontroli tom IV str. 241-242, tom V str. 10-11, tom VI str. 1-44, 75)

NIK zwraca uwage, ze obowigzek zapewnienia nadzoru inwestorskiego zostat
natozony na Szpital w pozwoleniu na budowe z 3 lipca 2018 r. obejmujacym realizacje
zadania nr 2, a inspektorzy nadzoru powinni by¢ ustanowieni odpowiednio do
realizowanych i podlegajacych odbiorowi robét.

6. Szpital w niewystarczajacym stopniu nadzorowat wykonywanie obowiazkéw
okreslonych w umowach nr: AG.ZP.3320.188.763.18 z 23 lipca 2018 r.1% oraz
AT.R.334.9.34.2021 z 15 marca 2021 r.1% dotyczacych sprawowania nadzoru
inwestorskiego nad realizacja odpowiednio zadari nr 1 2.

W przypadku zadania nr 1 Szpital nie wyegzekwowat od podmiotu sprawujacego
nadzor inwestorski przedstawienia obmiarow robot do faktur czesciowych, ktore byty
wymagane zgodnie z postanowieniami § 7 ust. 2 umowy z 21 czerwca 2018 .

102 postepowanie nr AT.R.334.9.2021.

103 Nr 152/2018 z 3 lipca 2018 r.

104 Dz, U.z 2019 . poz. 831.

105 Wartos¢ wyptaconego wynagrodzenia na podstawie ww. umowy wyniosta 277 980 zt.

106 Warto$é wyptaconego wynagrodzenia na podstawie ww. umowy wyniosta 44 280 zt.
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W przypadku zadania nr 2 nie wyegzekwowat od firmy sprawujacej ten nadzor:

— wykonywania przez osoby posiadajace odpowiednie uprawnienia budowlane
wpiséw w dziennikach budowy, potwierdzajacych wykonanie robét zanikajacych
i ulegajacych zakryciu i dokumentowania tych czynnosci w oddzielnych
protokotach odbioru, a takze potwierdzenia faktu odebrania robdt budowlanych na
VI pietrze Bloku A, pomimo ich zgtoszenia do odbioru wpisem z 12 listopada
2021r.,

— kompletnej dokumentacji powykonawcze] potwierdzajacej realizacje zadania
nr2w stopniu umozliwiajacym dokonanie rzetelnej weryfikacji faktycznego
wykonania zakresu umowy z 10 lutego 2021 r. na roboty budowlane, i wymagane;
przez Szpital do dokonania rozliczer z wykonawca, (w tym m.in. obmiaréw robat,
atestow i certyfikatow, protokotow odbioru niektorych instalacji i oSwiadczeri
dotyczacych zastosowanych materiatdw i sposobu wykonania robot,
umozliwiajacych uzyskanie zgody na uzytkowanie pomieszczen).

Dyrektor wyjasnit, ze w ramach zadania nr 1 w Szpitalu nie weryfikowano rozliczen

robdt, poniewaz nalezato to do obowiazkow inspektorow nadzoru inwestorskiego.

W Szpitalu przeprowadzono jedynie kontrole merytoryczna, ktéra obejmowata

sprawdzenie zgodnosci operacji gospodarczej z prawem, warunkami umowy oraz czy

dowad ksiegowy zawierat dane odpowiadajace rzeczywistemu przebiegowi operacii,
ktéra, dokumentowat. W przypadku zadania nr 2 dziatania kontrolne dotyczace
wywiazywania sie przez inspektordw nadzoru inwestorskiego z umowy z 15 marca

2021 r. prowadzono w zakresie przebywania na budowie, uzyskiwania niezbednych

informacji o ewentualnych problemach podczas realizacji rob6t. W pozostatym

zakresie jedynym organem uprawnionym do kontrolowania dziatan ww. oséb jest
organ nadzoru budowlanego, w zwiazku z czym Szpital nie mogt realizowaé kontroli

w petnym wymiarze. Odnoszac sie do kwestii zwigzanych z odbieraniem robot

ulegajacych zakryciu, Dyrektor wyjasnit, ze inspektorzy nadzoru inwestorskiego sa

przedstawicielami zamawiajacego, posiadaja stosowna wiedze, doswiadczenie oraz
wymagane uprawnienia budowlane w zakresie, w jakim wymagat Szpital. Inspektorzy
nadzoru jako samodzielna funkcja techniczna w budownictwie nie moga byc
kontrolowani przez Inwestora. Inwestor weryfikowal, czy takie odbiory robét
budowlanych ulegajacych zakryciu lub zanikajacych odbywaly sie i w niektorych brat
udziat. Ponadto, wyjasnit, ze obowiazek dokumentowania robot ulegajacych zakryciu

i dokonywania obmiaréw wykonanych prac zamawiajacy okreslit zaréwno

w zawartych umowach o petnienie funkcji inspektora nadzoru, umowy o wykonanie

robdt budowlanych jak i specyfikacji technicznej wykonania robot i opisie przedmiotu

zamOwienia sporzadzonego do celéw prowadzonego postepowania o udzielenie
zamdwienia. Zgodnie z postanowieniami umowy odbidr koicowy nastapit 8 listopada

2021 r. Pracownicy Szpitala nie posiadaja wiedzy, dlaczego kierownik budowy

zamiesScit inne daty dotyczace zakoriczenia prac. Inspektor nadzoru inwestorskiego

nie poinformowat Szpitala o takim stanie rzeczy.
(akta kontroli tom I1l str. 124-185, tom IV str. 136-153, 223-227, 241-267, tom V str. 35,
114-196, tom VI str. 19-25, 47, 60-61, 75, 414-461, 525-526, tom VII str. 58)

NIK zauwaza, ze do obowigzkow inwestora nalezy zapewnienie realizacji budowy
zgodnie z obowiazujacymi wymaganiami, w tym ustanowionymi przez Szpital,
a powierzenie niektdrych zadan inspektorom nadzoru inwestorskiego nie zwalnia od
egzekwowania wykonywania postanowier zawartych uméw, w sposob zapewniajacy
prawidtowy przebieg procesu budowlanego oraz rzetelne udokumentowanie
wykonanych robadt i uzytych materiatow.

7. Szpital dokonat ptatnosci na rzecz:
a) wykonawcy zadania nr 1 w kwocie 8 084 893 zt netto (9 944 418,39 zt brutto) —
pomimo nieprzediozenia dowoddw zaptaty wymagalnego wynagrodzenia
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podwykonawcom i  dalszym  podwykonawcom,  czym  naruszono
art. 143a ust. 1 pkt 1 Pzp oraz 8 7 ust. 51 7 umowy z 21 czerwca 2018 r. Zgodnie
z § 7 ust. 5 ww. umowy warunkiem dokonania ptatnosci czesciowych byto
przedstawienie  przez wykonawce dowoddw zaptaty wymagalnego
wynagrodzenia podwykonawcom i dalszym podwykonawcom w szczegdlnosci:
o$wiadczen o uregulowaniu wszystkich wymagalnych wynagrodzen na rzecz
podwykonawcow lub dalszych podwykonawcow; oswiadczen podwykonawcow
i dalszych podwykonawcdw o otrzymaniu zaptaty oraz o wykonaniu odebranych
rob6t budowlanych, dostaw lub ustug bez udziatu podwykonawcow lub dalszych
podwykonawcow. Zgodnie z8 7 ust. 7 ww. umowy w przypadku ptatnosci
koricowej wykonawca byt zobowiazany do przediozenia dowodow
potwierdzajacych dokonanie zaptaty wszystkich wynagrodzen podwykonawcom
lub dalszym podwykonawcom, w szczegdlnosci w postaci m.in.: potwierdzenia
przelewu, pokwitowania lub pisemnego oswiadczenia wskazujacego na
zgtoszonych podwykonawcow lub dalszych podwykonawcdow, wobec ktdrych
wykonawca zalegat z ptatno$ciami;

b) wykonawcy zadania nr 2 w kwocie 3 506 566,56 zt'%7 — pomimo nieprzedtozenia
dowodéw  potwierdzajacych  zaptate  wymagalnego  wynagrodzenia
podwykonawcom lub dalszym podwykonawcom, czym naruszono postanowienia
odpowiednio 8§ 4 wust.16-18 umowy nr DZP.3320.70.2021 z 10 lutego
2021 r. Zgodnie z § 4 ust. 16 umowy z 10 lutego 2021 r. warunkiem zaptaty
wykonawcy za roboty budowlane wykonywane z udziatem podwykonawcow byto
przedstawienie przez wykonawce dowodéw potwierdzajacych zaptate
wymagalnego wynagrodzenia na rzecz tych podmiotéw. W § 4 ust. 17 pkt 1i 2 tej
umowy okreslono, ze w celu potwierdzenia zaptaty wykonawca dotaczy do
faktury: oswiadczenie wykonawcy o uregulowaniu wszystkich wymagalnych
wynagrodzen na rzecz zgtoszonych podwykonawcow lub oSwiadczenie
0 wykonywaniu rob6t bez ich udziatu (pkt 1) oraz dowody zaptaty wymagalnego
wynagrodzenia podwykonawcom bioracym udziat w realizacji odebranych robot
(np. potwierdzenie przelewu, wydruk z wyciagu bankowego, druk KP,
oSwiadczenie podwykonawcy).

W 87 ust. 6i7pkt2i3umowyz 21 czerwca 2018 r. (zadanie nr 1) oraz § 4 ust. 18

umowy z 10 lutego 2021r. (zadanie nr 2) wskazano, ze w przypadku

nieprzedstawienia wszystkich dowoddéw zaptaty zamawiajacy wstrzyma wyplate
wynagrodzenia naleznego za wykonane roboty budowlane w czesci réwnej sumie
kwot wynikajacych z nieprzedstawionych dowodow zaptaty. W umowie przewidziano
réwniez mozliwos¢ dokonania ptatnosci w takich przypadkach, bezposrednio na rzecz

podwykonawcow iwskazania przez tych podwykonawcow przystugujacego im

wynagrodzenia (8 7 ust. 8 umowy z 21 czerwca 2018 r. oraz § 4 ust. 19-20 umowy

z 10 lutego 2021 r.).

W trakcie kontroli NIK Szpital przedstawit osiem oswiadczen podwykonawcow

0 uregulowaniu wobec nich naleznosci przez wykonawcow z tytutu wykonanych robét

w ramach obu zadan i niewnoszeniu zadnych roszczen z tego tytutu, przy czym trzy

oSwiadczenia wystawiono juz po zakoriczeniu robot budowlanych i dokonaniu

ptatnosci koricowej'8, Pozostate pieé¢ nie zawierato daty ich wystawienia, z tego
cztery wplynely do Szpitala w trakcie kontroli NIK, a jedno nie byto opatrzone data,
wplywul®, Szpital nie wymagat ponadto wskazania, na jaka warto$¢ zostaty
wykonane roboty przez podwykonawcéw i nie podjat dziatari w celu natozenia
na wykonawcow kar umownych wynikajacych z § 11 ust. 1 pkt 7 umowy z 10 lutego

107 Wedtug zawartych uméw z podwykonawcami.
108 W przypadku zadania nr 1 dotyczyto to o$wiadczenia z 30 paZdziernika 2020 r., natomiast w przypadku
zadania nr 2 o$wiadczer z 31 stycznia 2022 r. oraz 14 kwietnia 2024 r.
109 W tym cztery o$wiadczenia podwykonawcow zadania nr 1, ktére wplynely do Szpitala 9 maja 2024 r. oraz
jedno — w ramach zadania nr 2 (brak informacji o dacie wplywu).
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2021 r.110, Skutkiem niewyegzekwowania dowodéw zaptaty byto uniemozliwienie
weryfikacji terminowosci regulowania zobowiazari przez wykonawce umowy
z 21 czerwca 2018 r. wobec jego podwykonawcdw lub dalszych podwykonawcow pod
wzgledem  zasadnosci  natozenia  kar  umownych  przewidzianych

w § 13 ust. 1 pkt 7 i pkt 8 umowy z 21 czerwca 2018 .11
(akta kontroli tom | str. 382, tom Il str. 109-111, 124-125, tom Ill str. 61-80, 124-209,
405-502, tom IV str. 236-267, tom V str. 413-493, tom VI str. 93-95)

Dyrektor wyjasnit, ze podwykonawcy nie zgtaszali Szpitalowi jakichkolwiek zastrzezen
co do wyptaty wynagrodzenia przez wykonawcow i koniecznosci dokonania przez
Szpital ptatnosci bezposrednich na ich rzecz, w zwiazku z czym uznano, ze
podwykonawcy nie maja roszczeri finansowych w stosunku do zakresu, jaki zostat im
powierzony do realizacji przez wykonawcow. Kontrola merytoryczna obejmujaca
zgodno$¢ faktur z zawarta umowa, zostata dokonana przez kierownika komorki
merytorycznej odpowiedzialnej za realizacje umowy. Rowniez kontrola formalna
i rachunkowa nie wniosta zastrzezen. Stad faktury zostaly zatwierdzone i zaptacone.
Do dziatu Finansowo-Ksiegowego nie wptyneta informacja od komaorki merytorycznie
nadzorujacej o koniecznosci wstrzymania ptatnosci badZ przesuniecia daty zaptaty.
Odnoszac sie do kwestii weryfikacji zakresu robdt wykonanych przez
podwykonawcow wskazat, ze zgodnie z zakresem umowy, takie weryfikacje
przeprowadzali inspektorzy nadzoru inwestorskiego. Za wszystkie dziatania wobec
podwykonawcow odpowiadali wykonawcy. zamawiajacy, podczas odbioréw
weryfikowat zakres wykonanych prac jako cato$¢, bez podziatu na prace wykonane
przez podwykonawcow.

(akta kontroli tom VI str. 47, 61, 77-78)

NIK zauwaza, ze zaniechania inwestora w zakresie weryfikacji regulowania przez
wykonawce zobowiazan wzgledem podwykonawcdw stanowito nie tylko naruszenie
przepis6w Pzp oraz postanowieri umowy, lecz rowniez narazato Szpital na podwajne
ptatnosci za te same roboty w przypadku roszczen podwykonawcow.

8. Szpital dokonat zaptaty w ramach realizacj:

- zadania nr 1 osmiu faktur za czesciowe wykonanie rob6t na kwote
18 339 855,50 zt, pomimo nieposiadania obmiaréw robot sporzadzonych dla
danego okresu rozliczeniowego, co bylo niezgodne z § 7 ust. 2 umowy
z 21 czerwca 2018 r., zgodnie z ktorym podstawa, zaptaty za wykonany przedmiot
umowy miata by¢ prawidtowo wystawiona faktura wraz z protokotem odbioru
czesciowego oraz obmiarem rob6t sporzadzonym dla danego okresu
rozliczeniowego;

- zadania nr 2 za faktury czesciowe oraz platnosci kocowe w tacznej kwocie
7 917 006,94 zt, pomimo nieprzedstawienia przez wykonawce:

1) obmiaru rob6t (kosztorysu powykonawczego) wymaganego zgodnie
z83ust. 5, § 4 ust. 8 oraz § 9 ust 5-6 umowy o roboty budowlane. W § 3 ust. 5
umowy z 10 lutego 2021 r. wskazano, ze ostateczna wysoko$¢ wynagrodzenia
za wykonanie przedmiotu umowy zostanie ustalona na podstawie obmiaréw
faktycznie wykonanych robdt niewykraczajacych poza zakres przedmiotu
zamOwienia oraz wg cen przyjetych w kosztorysie ofertowym iewentualnie
w kosztorysie rdznicowym (...). Obmiar kofcowy faktycznie wykonanych robot
zostanie sporzadzony wraz z protokotem odbioru koficowego, o ktérym mowa
w89 ust. 1 pkt 3 umowy i bedzie stanowit zatacznik do protokotu odbioru
koncowego. Stosownie do postanowien § 4 ust. 3 wskazanej umowy wykonawca
zostat zobowiazany do wystawienia faktur czesciowych w oparciu
0 zaakceptowany przez inspektora nadzoru inwestorskiego oraz podpisany przez

110 W wysokosci 0,01% wartosci cato$ci wynagrodzenia brutto wskazanego w § 3 ust. 1 umowy, za kazdy dzien
zwhoki.

11 Tj, kar umownych za brak zaptaty wynagrodzenia naleznego podwykonawcom lub dalszym podwykonawcom
w wysokosci 10% kwoty wynagrodzenia oraz za nieterminowa, zaptate wynagrodzenia naleznego
podwykonawcom lub dalszym podwykonawcom w wysokosci 300 zt za kazdy dzieri zwioki od dnia uptywu
terminu zaptaty do dnia zaptaty.
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obie strony obmiar wykonanych elementéw robdt, sporzadzony dla danego
okresu rozliczeniowego. W § 4 ust. 8 umowy podano natomiast, ze faktura
koricowa bedzie obejmowata wynagrodzenie za faktycznie wykonane roboty,
ustalone w oparciu o zaakceptowany przez inspektora nadzoru inwestorskiego
oraz podpisany przez strony obmiar koricowy faktycznie wykonanych robot
(kosztorys powykonawczy). W § 9 ust. 5 umowy wskazano, ze wraz
z dokonaniem pisemnego zgtoszenia gotowosci do odbioru czesciowego
wykonawca jest zobowiazany do dostarczenia zamawiajacemu obmiar
wykonanych w danym okresie rozliczeniowym elementéw robot budowlanych
zaakceptowanych przez inspektora nadzoru inwestorskiego, a zgodnie
z89ust. 6 warunkiem dokonania ptatnosci koricowej byt m.in. dostarczenie
kompletnej dokumentacji podwykonawczej;
2) atestow i kart materiatowych potwierdzajacych spetnienie warunkéw
technicznych zamontowanych okien na klatce schodowej oraz drzwi z szybami
zamontowanymi na VI pietrze Bloku A — Oddziat Neurologiczny.
Podstawa, do dokonania odbioru wykonywanych robot byty m.in. zataczone do faktur
protokoly potwierdzajace zakres wykonanych robot oraz zestawienia wartosci
wykonanych robdt (w tym w okresie rozliczeniowym ktorych dotyczyta ptatnosc). Poza
jednym przypadkiem (faktura na kwote 848538 zt''?), do faktur nie dotaczono
obmiaréw pozwalajacych na poréwnanie zakresu faktycznego wykonanych prac
z kosztorysami ofertowymi.
(akta kontroli tom Il str. 109, tom Il str. 124-185, tom IV str. 241-267, tom V str. 58-
102, 143-196, 238-239, 256-339, tom VI str. 47, 60-61)

Poprzedni Dyrektor Szpitala, petniacy te funkcje do 20 lutego 2020 r. wyjasnit, ze
z uwagi na uptyw czasu nie jest w stanie przedstawi¢ wyjasnieri w ww. zakresie.

Byta Dyrektor Szpitala, petniaca te funkcje w okresie od 15 lipca 2020 r. do 31 marca
2022 r. w sprawach zwiazanych z nadzorowaniem i rozliczeniem
zadania nr 2 wskazata, ze dziatania te byly zgodne z funkcjonujacymi w Szpitalu
procedurami w sprawie zatwierdzania dokumentow (kontrola merytoryczna
i finansowo-rachunkowa faktur). Wskazata réwniez, ze przebieg realizacji inwestyc;i
byt nadzorowany przez podmiot zewnetrzny.

Dyrektor wyjasnit, ze ustanowiony inspektor nadzoru inwestorskiego, w ramach
zadania nr 1 weryfikowat zakres wykonanych prac przed wystawieniem faktur
czesciowych. Przekazane przez wykonawce dokumenty spetniaty warunki umowy
I odzwierciedlaty faktyczny stan wykonanych prac. Dokumenty zostaly podpisane
| zatwierdzone przez inspektora nadzoru inwestorskiego i przekazane Szpitalowi,
ado faktur dotaczano protokét odbioru wykonanych robdt wraz z zestawieniem
wartosci wykonanych robot z podziatlem na poszczegdlne branze i instalacje oraz
informacja 0 procentowym postepie prac. Odnoszac sie do realizacji zadania
nr 2 Dyrektor wyjasnit, ze na podstawie wpisow do dziennika budowy i podpisach
Ztozonych na dokumentach rozliczeniowych przez inspektorow nadzoru
inwestorskiego oraz oswiadczenie kierownika budowy o zgodnosci wykonania robot
budowlanych zgodnie z projektem budowlanym i warunkami pozwolenia na budowe
oraz przepisami Szpital uzyskat petne informacje, ze inwestycja zostata zrealizowana
zgodnie z dokumentacja, projektowa oraz warunkami umowy. Dodat, ze Szpital,
zlecajac inspektorom nadzoru inwestorskiego reprezentowanie Inwestora na budowie
(zgodnie z ustawa Prawo budowlane oraz warunkami umowy na nadzadr inwestorski),
wymagat od nich weryfikacji zgodnosci wykonania zakresu wykonanych robét zgodnie
z kosztorysami ofertowymi. Inspektor nadzoru inwestorskiego, sktadajac swoj podpis
na dokumentach rozliczeniowych, potwierdzat tym samym spetienie przez
Wykonawce warunkéw umowy. Dokonano ptatnosci czesciowej i koricowe] za
realizacje robot budowlanych, poniewaz nie byto jakichkolwiek podstaw, aby
kwestionowa¢ dziatania i dokumenty podpisane przez inspektora nadzoru
inwestorskiego, na ktorym ciazyt obowiazek prawidtowego rozliczania inwestycii.
Wynikato to z zawartej 15 marca 2021 r. umowy przez Szpital.

112 Faktura nr 061/07/2021 z 26 lipca 2021 1.
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W kwestii dotyczacej braku kart materiatowych i atestow wyjasnit, ze do obowiazkéw
inspektorow nadzoru inwestorskiego nalezata weryfikacja i wyegzekwowanie kart
materiatowych. Wszystkie wymagania techniczne weryfikowali inspektorzy nadzoru
inwestorskiego i nie zgtaszali uwag do Szpitala.

(akta kontroli tom | str. 578-583, tom VI str. 19-24, 227, 234, 236, 305-307, 369-370)

Inspektor nadzoru inwestorskiego dla zadania nr 1113 wyjasnit, Ze wykonawca robét
przed kazdym odbiorem czesciowym przedstawiat obmiary robot. Po ich sprawdzeniu
przesytano uwagi do wykonawcy, ktéry po ich uwzglednieniu dostarczat do nadzoru
zweryfikowane obmiary, protokdt i zatacznik do protokotu (skrocone zestawienie
robdt) oraz dokumenty podpisane przez kierownika budowy. Po podpisaniu przez
inspektordw nadzoru poszczegdinych branz protokotu z zatacznikiem i obmiardw,
pozostawiono u inspektorow jeden egzemplarz, a pozostatle wykonawca po
wystawieniu faktury sktadat do zamawiajacego wraz z pozostatymi zatacznikami.

Inspektor nadzoru inwestorskiego zadania nr 214 wyjasnit, ze weryfikacja
wykonanych robot budowlanych oraz ich odbidr odbyt sie na podstawie dokumentacii
projektowej, wprowadzonych rewizji do dokumentacji oraz wprowadzanych zmian
przez zamawiajacego, czego wynikiem byto przedktadanie przez wykonawce
kosztorysow na roboty dodatkowe i zamienne, ktore byly zatwierdzane i kierowane do
realizacji przez zamawiajacego. Poinformowat, ze nie jest w stanie przytoczyc
doktadnego spisu zawartosci dokumentacji powykonawczej, poniewaz nie ma kopii
takich dokumentéw. Wskazal, ze umowa na petnienie nadzoru inwestorskiego
nie obejmowata weryfikacji dokumentacji powykonawczej sporzadzonej przez
wykonawce.

(akta kontroli tom | str. 466-471, tom Il str. 294-300, tom VI str. 311-315)

NIK zwraca uwage, ze nieprzedstawienie obmiarow czesciowych oraz dokumentacii
powykonawczej (a w szczegdlnosci kosztorysow powykonawczych) obejmujacych
roboty faktycznie wykonane, uniemozliwito dokonanie rzetelnej weryfikacji zakresu
wykonanych rob6t iich rozliczenia w sposob okreSlony w umowie. Brak
ww. dokumentacji nie pozwalat m.in. na ustalenie czy i w jakim zakresie zastosowanie
na klatce schodowej K-2 mniejszych, niz wskazane w kosztorysie ofertowym okien
(25 669,24 zt) zostato uwzglednione przy dokonywaniu odbioru i dokonaniu zaptaty
za te roboty.

(akta kontroli tom IV str. 136-153, 484-485, 497, tom V str. 288-293 tom VI str. 114-196)

9. Szpital nie dysponowat dokumentacja powykonawcza potwierdzajaca, ze
wprowadzone zmiany, w tym w zakresie robot dodatkowych i zamiennych w ramach
zadania nr 1 i nr 2 zakwalifikowano jako zmiany nieistotne, niewymagajace zmiany
pozwolenia na budowe, w szczegdlnosci zmiany sposobu napowietrzania klatki
schodowej, powiekszenia placu manewrowego. Obowiazek uzyskania od projektanta
kwalifikacji odstepstw od projektu wynikat z art. 36a ust. 6 ustawy Prawo budowlane.
W przypadku zadania nr 1 roboty zamienne dotyczyly m.in. przeniesienia sterowni
central wentylacyjnych dachowych, wykonania przebudowy wyrzutni wentylaci
mechanicznej oraz wykonania chtodzenia kanatowego na Il pietrze w Budynku K.
Dla zadania nr 2 do kontroli przedstawiono jedynie oswiadczenie projektanta w branzy
architektonicznej, wystawione 11 czerwca 2024 r. (w trakcie kontroli NIK), iz zmiany
w projekcie obejmujace remont VI pietra, opracowane w ramach rewizji
01 z 21 czerwca 2021 r. zakwalifikowano jako nieistotne, a zmiany m. in. lokalizacji
upustow powietrza, Scianek dziatowych, materiatow z ktorych wykonano posadzki
zostaly naniesione na dokumentacje projektowa przez kierownika budowy
z adnotacja, iz sa to zmiany nieistotne.

(akta kontroli tom V str. 256-339 tom VI str. 84, 236)

113 podmiot zewnetrzny, ktéremu na podstawie umowy z 23 lipca 2018 r. powierzono obowiazek wykonywania
w petnym zakresie funkcji Inspektora Nadzoru Inwestorskiego.
114 Podmiot zewnetrzny, ktéremu na podstawie umowy z 15 marca 2021 r. powierzono obowiazek wykonywania
w petnym zakresie funkcji Inspektora Nadzoru Inwestorskiego.
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Dyrektor wyjasnit, ze w trakcie rob6t budowlanych dotyczacych zadania
nr 1 weryfikacja wprowadzonych zmian odbywata sie na podstawie ustnych informacji
pozyskiwanych od projektanta. Z uwagi na uplyw czasu, brak jest mozliwosci
wskazania i wyjasnienia przyczyn, dla ktorych nie wyegzekwowano od projektanta
dokonania zakwalifikowania zmian wprowadzonych w projekcie budowlanym.
W odniesieniu do zadania nr 2 Dyrektor wyjasnit, ze zamawiajacy otrzymat od
projektantéw informacje, Ze zaproponowane zmiany nie stanowia, istotnych zmian od
zatwierdzonego projektu budowlanego. Informacje takie bylty przekazywane ustnie
podczas spotkan roboczych i narad w trakcie budowy. Otrzymujac stanowisko PINB
(brak sprzeciwu w zakresie przystapienia do uzytkowania), Szpital pozostawat
w przekonaniu, ze zmiany te nie stanowity zmian istotnych.

(akta kontroli tom | str. 438-439, 445, tom VI str. 76-77, 239)

Inspektor nadzoru inwestorskiego dla zadania nr 1 wyjasnit, Ze kazda zmiana
w dokumentacji  projektowej wymagata uzgodnieri pomiedzy projektantem,
zamawiajacym i wykonawca, Ostateczna decyzja dotyczaca zmiany nalezata do
zamawiajacego. Projektant nanosit na czerwono zmiane na kopiach rysunkéw
z projektu budowlanego, jednoczesnie okreslajac, czy zmiana jest nieistotna.

Inspektor nadzoru inwestorskiego dla zadania nr 2 wyjasnit, ze wszystkie zmiany
wynikajace z doszczegotowienia rozwiazan w projekcie budowlanym, czy tez zmiany
wynikajace bezposrednio z wniosku zamawiajacego byly konsultowane z zespotem
projektantow kazdej specjalnosci, ktdrzy bezposrednio informowali, iz zakres zmian
W oparciu o postanowienia art. 36a ust. 6 ustawy Prawo budowlane klasyfikuja jako
nieistotne.

(akta kontroli tom VI str. 311-315)

NIK nie kwestionuje, ze odstepstwa od dokumentacji projektowej byly nieistotne,
ale Szpital powinien dysponowaé kompletng dokumentacja, powykonawcza,
z naniesionymi zmianami, co wynika z art. 36a ust. 6 Prawa budowlanego, gdzie
projektant dokonuje kwalifikacji zamierzonego odstapienia od projektu
zagospodarowania dziatki lub terenu lub projektu architektoniczno-budowlanego lub
innych warunkéw decyzji o pozwoleniu na budowe, a w przypadku uznania, ze jest
ono nieistotne, dotacza do dokumentacji budowy odpowiednie informacje (rysunek
I opis) dotyczace tego odstapienia.

10. Szpital dokonat odbioru koricowego robot wykonanych na podstawie umowy
z 21 czerwca 2018 r. (zadanie nr 1), pomimo niewykonania petnego zakresu prac
w niej okreslonych, co stanowito naruszenie § 1 ust. 2 ww. umowy, zgodnie z ktorym
wykonawca zobowiazany byt do wykonania przedmiotu umowy wraz z instalacjami,
urzadzeniami technicznymi zwiazanymi z dobudowywana czescia budynku
i remontowanymi  pomieszczeniami, zapewniajacymi  mozliwo$¢  uzytkowania
budynku i pomieszczern zgodnie z ich przeznaczeniem wraz z niezbedna
infrastruktura, obejmujaca w szczegdlnosci: przytacze wodociagowe, kanalizacii
sanitarnej, elektryczne, gazowe, cieptownicze i telekomunikacyjne oraz w sposob
zgodny z obowiazujacymi przepisami, zasadami sztuki budowlanej, normami i przy
zachowaniu nalezytej starannosci.

W dniu 24 lutego 2020 r. sporzadzono protokét odbioru koricowego rob6t wykonanych
na podstawie ww. umowy, ktory uprawniat wykonawce do wystawienia faktury
i otrzymania wynagrodzenia w sytuacji, gdy m.in. nie zostat wykonany UPS!!®,
nie zostata podiaczona i uruchomiona automatyka samoczynnego zataczania
rezerwy tj. system pozwalajacy na automatyczne przetaczanie z zasilania
podstawowego na awaryjne oraz nie zostaty uruchomione instalacje: przyzywowa
i kontroli dostepu, a KM PPS 18 marca 2020 r. wnidst sprzeciw w sprawie uzyskania
pozwolenia na uzytkowanie budynku oraz pomieszczen usytuowanych na | pietrze
Bloku A. W stanowisku wskazat, ze m.in. na Il pietrze wykonywane byly roboty
budowlane.

115 Ww. system byt wymagany zgodnie z § 42 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
szczegGtowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza, (Dz. U. z 2022 r. poz.402).
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Poprzednia Dyrektor Szpitala, petnigca te funkcje od 21 lutego do 14 lipca
2020 r. wyjasnita, ze nie posiada wiedzy w ww. zakresie, poniewaz odbior korcowy
odbyt sie zaledwie kilka dni po powierzeniu jej obowiazkow.

Dyrektor wyjasnit, ze inspektorzy nadzoru inwestorskiego ztozyli oswiadczenia
0 zgodnosci wykonania obiektu z projektem budowlanym i przepisami prawa oraz
podpisali protokét odbioru robdt, dlatego Szpital pozostawat w przekonaniu
0 prawidtowym wykonaniu przedmiotu umowy zgodnie z projektem budowlanym.
Wskazat ponadto, Zze pracownicy Szpitala nie posiadali stosownych uprawnien do
weryfikacji poprawnosci wykonania rob6t budowlanych.

(akta kontroli tom | str. 439, 447-448, tom Il str. 3-43, tom VI str. 136-138)

NIK zauwaza, ze przystapienie i dokonanie odbioru koricowego przed zrealizowaniem
wszystkich rob6t objetych umowa, pozbawito Szpital mozliwosci naliczenia kar
umownych. Zgodnie z postanowieniami umowy wykonawca byt zobowiazany do
zaptaty zamawiajacemu kary umownej za op6Znienie w wykonaniu przedmiotu
umowy w terminie zakonczenia realizacji umowy w wysokosci 0,1% wartosSci
wynagrodzenia za kazdy dzieri opdZnieniaté, ktéra wyniostaby 1 195 493,58 zt.

11. Szpital przystapit do uzytkowania obiektow wyremontowanych i wybudowanych
w ramach realizacji zadania nr 1 przed uzyskaniem pozytywnego stanowiska
w zakresie ochrony przeciwpozarowej w sprawie zgodnosci wykonania obiektu
z projektem budowlanym oraz przed zlozeniem zawiadomienia o zakorczeniu
budowy, o0 ktérym mowa w art. 54 ust. 1 Prawa budowlanego. W kwietniu 2020 r. na
| pietrze Bloku A utworzono tymczasowy Oddziat COVID a do uzytkowania poradni
kardiologicznych przystapiono w czerwcu 2020 r., podczas gdy 18 marca 2020 r.
KMPSP w Zamosciu wni6st sprzeciw w sprawie uzyskania pozwolenia na
uzytkowanie budynku trzykondygnacyjnego usytuowanego w Zamosciu przy al. Jana
Pawta Il 10 oraz pomieszczen usytuowanych na | pietrze budynku Bloku A.
Pozytywne stanowisko KM PSP uzyskano 29 lipca 2020 r., a wniosek o wydanie
pozwolenia na uzytkowanie budynku ztozono 30 lipca 2020 r.1t7

Poprzednia Dyrektor Szpitala, petnigca te funkcje od 21 lutego do 14 lipca
2020r.oraz obecny Dyrektor wyjasnili, ze w pierwszych miesiacach
2020 r., wszystkie Oddzialy SPSW Swiadczyty oczekiwana, specjalistyczna opieke na
rzecz pacjentow z réznymi schorzeniami. Warunki lokalowe panujace
w wyremontowanych i niewykorzystywanych do innych celéw pomieszczeniach
Bloku A, dawaty optymalne mozliwosci zorganizowania w tej lokalizacji opieki nad
pacjentami z COVID 19, bez zwiekszonego ryzyka zakazen wsrod personelu oraz
uszczerbku i istotnej destabilizacji dla procesu udzielania oczekiwanej pomocy
pacjentom z innymi schorzeniami. Z powyzszych wzgleddw, po konsultacji z lekarzem
epidemiologiem oraz ordynatorami i lekarzami kierujacymi poszczegdlnymi
Oddziatami Szpitala, podjeto decyzje o utworzeniu tymczasowego Oddziatu COVID.
Koniecznos¢ przeprowadzania zmian organizacyjnych wynikata takze z decyzji
administracyjnych, wydawanych m.in. przez Wojewode Lubelskiego dziatajacego na
podstawie ustawy z dnia 2 marca 2020 r. 0 szczegolnych rozwiazaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID 19, innych chordb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuaciji kryzysowych, z klauzula natychmiastowej
wykonalnosci. Dyrektorzy wyjasnili ponadto, ze przy podjeciu decyzji w sprawie
lokalizacji Oddziatu w wyremontowanych pomieszczenia Bloku A uwzgledniono
réwniez fakt, iz w Szpitalu funkcjonowata catodobowa ochrona, ktérej zadaniem byto
m.in. zapewnienie bezpieczeristwa 0séb przebywajacych na jego terenie.

(akta kontroli tom Il str. 50, tom VI str. 48, 64, tom VII str. 269-276)
12. Przystapienie i dokonanie odbioru koricowego robGt w ramach zadania

nr 2 z naruszeniem postanowieri umownych oraz dokonanie zaptaty, mimo
niewykonania czesci prac wymaganych umowa nr DZP.3320.70.2021 z 10 lutego

116 Wedtug wyliczenia: 0,01% wartosci wynagrodzenia brutto umowy x liczba dni opdZnienia, to jest 54 dni
(do 24 lutego 2020 .).
17 pozwolenie na uzytkowanie wydano 12 sierpnia 2020 .
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2021 r., w tym uniemozliwiajacych uzytkowanie pomieszczen. W § 9 ust. 9 ww. umowy
wskazano m.in., ze przed zgtoszeniem gotowosci do odbioru koricowego wykonawca
przekaze zamawiajacemu kompletng dokumentacje powykonawcza, a odbior
koricowy  nie zostanie  rozpoczety przed  zatwierdzeniem  dokumentacii
powykonawczej. W § 9 ust. 10 tej umowy przewidziano m.in., ze odbidr koricowy
zostanie dokonany wylacznie w przypadku, gdy wady oraz prace zalegte nie beda
uniemozliwia¢ uzytkowania przedmiotu umowy zgodnie z jego przeznaczeniem.
W przeciwnym przypadku odbidr zostanie przerwany, wykonawca przystapi do
usuniecia wad i uzupetnienia prac zalegtych w wyznaczonym przez zamawiajacego
terminie, a nastepnie ponownie zgtosi gotowosc do odbioru koricowego. Jezeli odbior
zostanie dokonany, wykonawca nie pozostaje w zwloce ze spetnieniem zobowigzania
wynikajacego z niniejszej umowy od daty ponownego zgloszenia gotowosci do
odbioru, jezeli zgtoszenie to nastapito w terminie wskazanym w § 2 ust. 2. Natomiast
w § 9 ust. 11 pkt 6 i 9 tej umowy wskazano, ze przed rozpoczeciem odbioru
koricowego, wykonawca dostarczy inspektorowi nadzoru inwestorskiego
m.in.: protokoty: préb szczelnosci rurociagéw i instalacji, badan instalacji
elektrycznych, badan jakosci wody, instalacji wentylacji mechanicznej i inne
(0 ile dotyczy); dokumentacje niezbedna do uzyskania przez zamawiajacego decyz;i
PPIS o spetnieniu przez pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego
dziatalnos$¢  lecznicza, wymagari fachowych i sanitarnych  okreslonych
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdtowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza,

Do odbioru koricowego zamawiajacy przystapit mimo niezrealizowania czesci
wymaganych umowa, robot, w tym m.in.. przerobienia instalacji gazéw medycznych
i ponownego podtaczenia rurociagéw do paneli nadidézkowych wraz ze wszystkimi
instalacjami; prac instalacyjnych i budowlanych dotyczacych zwigkszenia wartosci
natezenia awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego na klatce schodowej, wyposazenia
poziomej drogi ewakuacyjnej z VI pietra w pod$wietlone znaki ewakuacyjne,
wysterowania DSO oraz wykonania dodatkowej dokumentacji okreslajacej zasady
sterowania urzadzeniami ochrony przeciwpozarowe] naVlpietrze a takze
nieprzedtozenia przez wykonawce protokotow z prdb isprawdzen, wtym m.in.
z rozruchu prébnego instalacji wewnetrznej mechanicznej, z pomiaréw wydajnosci
mechanicznej, z uruchomienia systemu nadcisnieniowego zabezpieczania drdg
ewakuacyjnych przed zadymianiem, z uruchomienia i préb odbiorczych SSP). Roboty
te odbierano m.in. protokotami z 3 i 10 grudnia 2021r., 14 stycznia, 24 lutego,
24 marca i 12 kwietnia 2022 r.

Odbioru koricowego dokonano protokotem z 8 listopada 2021 r., mimo niewykonania
ww. prac. Niewykonanie tych prac uniemozliwiato uzyskanie zgody (stanowiska) PPIS
I KM PSP, ktore zgodnie z art. 56 ust. 1 Prawa budowlanego byly wymagane do
Ztozenia zawiadomienia o zakoriczeniu budowy, co w rezultacie uniemoZliwiato
uzytkowanie pomieszczen. Platnosci koricowej za roboty dokonano 29 listopada
2021 r. Zawiadomienia o zakoriczeniu robdt budowlanych objetych zadaniem
nr 2 i zgtoszenia gotowosci do ich odbioru ztozono do odpowiednich organdw:
21 stycznia 2022 r. (PPIS), 4 kwietnia 2022 r. (KM PSP) oraz 19 kwietnia 2022 r.
(PINB).

Podpisanie protokotu odbioru koricowego skutkowato brakiem mozliwosci naliczenia
kary umownej za zwtoke w realizacji przedmiotu umowy wedtug zasad okreslonych
w8 11 ust. 1 pkt 1 umowy8, ktéra wyniostaby 239 126,46 zt. Wedtug wpisow
w dziennikach budowy, roboty budowlane na Il pietrze zgtoszono do odbioru
I odebrano 9 listopada 2021 r. W dzienniku budowy dotyczacym VI pietra pod data,
12 listopada 2021 r. wpisano zgloszenie do odbioru wykonanych robdt.
Nie odnotowano natomiast faktu ich odbioru. Protokdt odbioru wykonanych robdt,
sporzadzony 8 listopada 2021 r. obejmowat swoim zakresem roboty budowlane
obejmujace pomieszczenia zaréwno na VI pietrze Bloku A (Oddziat Neurologii),

118 Wedtug wyliczenia: 0,02% wartosci wynagrodzenia brutto umowy x liczba dni opéZnienia, to jest 151 dni
(do 12 kwietnia 2022 r.).
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Il pietrze Bloku B (przychodnia), dostosowanie klatki schodowej do wymagan ppoz.

jak i roboty zewnetrzne (powiekszenie placu przed klatka K-2)11°.

(akta kontroli tom IV str. 241-520 tom V str. 35, 47, 58, 112-237, tom VI str. 247-257,
tom VII str. 282-290, 301-369)

Dyrektor wyjasnit, Ze zamawiajacy dokonat odbioru robét budowlanych, ktdre zostaly
zgtoszone do odbioru w terminie zgodnym z umowa, Dodat, Ze stwierdzone usterki
podczas odbioru nie uniemozliwialy korzystania z pomieszczeri zgodnie
z przeznaczeniem, natomiast weryfikacja duzej ilosci dokumentacji powykonawczej
i odbiorowej prowadzona byta w sposob sukcesywny. Z uwagi na braki kadrowe oraz
okres pandemii COVID-19 weryfikacja trwata przez dtuzszy czas. Dokumentacja,
pozwalajaca na wystapienie do Paristwowej Inspekcji Sanitarnej o zgode na
przystapienie do uzytkowania pomieszczen na VI pietrze Bloku A (8 1 ust. 2 umowy
z wykonawca, z 10 lutego 2021 r.) zostata przekazana 8 listopada 2021 r. Szpital
z przyczyn organizacyjnych wystapit do tej instytucji o wydanie zgody dopiero
24 stycznia 2022 r. Ponadto wyjasnit, Zze dokumentacja powykonawcza,
potwierdzajaca wykonanie catosci przedmiotu umowy zostata przekazana 8 listopada
2021 r. Z kolei dokumentacja przekazana 24 marca 2022 r. nie wynikata z zawarte
umowy. Byla zwiazana wytaczenie z czynnosciami kontrolno-rozpoznawczymi
przeprowadzonymi przez Pafistwowa, Straz Pozarna, i stanowita realizacje jej zalecen.
Szpital nie ponidst zadnych dodatkowych wydatkow (poza wskazanymi w rozliczeniu
umowy) za wykonanie dodatkowych robdt wykonanych przed przystapieniem do
uzytkowania pomieszczen objetych zadaniem nr 2. Powodem wystapienia 0 zgode
na uzytkowanie pomieszczeri od stycznia do kwietnia 2024 r. byly réwniez czynnosci
kontrolno-rozpoznawcze prowadzone przez KM PSP obejmujace konfiguracje
systemu SSP i sterowanie urzadzeniami ochrony ppoz. Wyzej wymienione czynnosci
nie dotyczyly prac ujetych w umowie z wykonawca, ale mogty wptynac na uzytkowanie
wyremontowanych pomieszczen. Na etapie odbioru koricowego tj. 8 listopada
2021 r., Szpital otrzymat komplet dokumentacji powykonawczej, ktora zostata
zweryfikowana przez inspektoréw nadzoru inwestorskiego. Do Szpitala nie wptynety
zadne uwagi odnosnie do dokumentacji powykonawczej, stad tez brak byto podstaw

do naliczenia wykonawcy kar umownych.
(akta kontroli tom V str. 112-196, tom VI str. 78-79, 242-243, 343-344, 364-369, 396-413,
Vi str. 284, 290)

NIK zauwaza, ze zakres robo6t objety dodatkowymi protokotami odbiordw,
sporzadzonymi po sporzadzeniu protokotu koricowego odbioru i dokonaniu ptatnosci
byt objety umowa z wykonawca z 10 lutego 2021 r. ze zmianami wynikajacymi
z zawartych aneksow nr 2 i nr 3, co réwniez potwierdzit wykonawca, ktéry w ztozonych
w trakcie kontroli NIK wyjasnieniach wskazat, ze nie wykonywat innych robot, niz
objete umowa, nr DZP.3320.70.2021 z 10 lutego 2021 r. wraz z aneksami nr 1-3.
Rowniez w dokumentaciji sporzadzonej po 8 listopada 2021 r. powotywano sie na
tre$¢ ww. umowy z wykonawca!?.

(akta kontroli tom | str. 545-568, tom IV str. 241-520, tom V str. 136, 192, tom VI str. 300)

13. W Szpitalu dokument OT - przyjecie Srodka trwatego Budynku K oraz dokument
dotyczacy ulepszenia Srodka trwatego w zakresie wyremontowanego | pietra Bloku
A wystawiono 28 lutego 2021 r., tj. po uptywie szesciu miesiecy i 16 dni od daty
wydania decyzji PINB w sprawie udzielenia pozwolenia na jego uzytkowanie
(12 sierpnia 2020 r.) oraz czterech miesiecy i 26 dni po wydaniu zezwolenia na
uruchomienie pracowni rentgenowskiej (2 pazdziernika 2020 r.), a takze po uptywie
pieciu miesiecy i 24 dni od daty uruchomienia poradni kardiologicznych w Budynku
K oraz 10 miesiecy i 14 dni od daty uruchomienia tymczasowego Oddziatu COVID na
| pietrze Bloku A. Uniemozliwito to terminowe wprowadzenie sktadnikéw majatku

119 Szczegbtowy zakres robdt obejmowat peten zakres robét (rodzaj) wynikajacy z umowy z 10 lutego
2021 r. (w tym roboty budowlane, wykonanie instalacji).

120 Np. w zgloszeniu Szpitala o koniecznosci uzupetnienia dokumentacji odbiorowej (pismo znak:
AT.M.0611.12.2022 z 12 kwietnia 2022 r.), protokét przekazania dokumentacji powykonawczej z 24 marca
2022 r.
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do ewidencji Srodkdw trwatych i naruszato postanowienia art. 16d ust. 2 ustawy z dnia
15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od osdb prawnych!?l, Ponadto, zgodnie
zart. 20 ustawy zdnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci?? do ksiag
rachunkowych okresu sprawozdawczego nalezy wprowadzic, w postaci zapisu, kazde
zdarzenie, ktore nastapito w tym okresie sprawozdawczym.

Poprzednia Dyrektor petniaca obowiazki w okresie od 15 lipca 2020 r. do 31 marca
2022 r. wyjasnita, ze z uwagi na uptyw czasu nie byta w stanie wskazac przyczyn
nieterminowego wystawienia ww. dokumentow.

Dyrektor wyjasnit, ze w | kwartale 2021 r. procedowano koricowy wniosek o ptatnos¢
sktadany do Instytucji Zarzadzajacej RPO WL, uwzgledniajacy dofinansowanie
z budzetu EFRR nie ujete w poprzednich wnioskach. W ewidenciji srodkdw trwatych
Szpitala obok wartosci poczatkowe] zakupionego majatku ujmowano rowniez
dofinansowanie, z podzialem na Zrédla finansowania, w celu prawidtowego
ewidencjonowania rozliczeri miedzyokresowych przychodéw. Po zakorczeniu
ksiegowan powotana komisja dokonata rozliczenia pozostatych uzyskanych efektow
tej inwestycji. przedmiotowa inwestycja byta ewidencjonowana w miesiacu spisania
protokotu z odbioru koricowego tego obiektu. W miesiacu tym budynek byt kompletny,
zdatny do uzytku, spelniajacy wymogi prawne kwalifikujace do uzytkowania,
Co zostato potwierdzone stosowng, decyzja — pozwoleniem na uzytkowanie.

(akta kontroli tom Il str. 57-64, tom Il str. 214-219, 233, 264-268, tom VI str. 48, 65-67)

14. W ramach zadania nr 1 Sgzpital nie zaliczyt do kosztow inwestycii
ewidencjonowanych na dedykowanych kontach 080-30-01 oraz 080-30-02 — Srodki
trwale w budowie kosztéw poniesionych na sfinansowanie wykonania aranzacji
wnetrz Budynku K oraz | pietra Bloku A w kwocie 55 350 z}, lecz do kosztow
operacyjnych Szpitala. Byto to niezgodne z art. 28 ust. 1 pkt 2 uor, wedtug ktérego
Srodki trwate w budowie wycenia sie nie rzadziej niz na dzien bilansowy —w wysokosci
0gotu kosztow pozostajacych w bezposrednim zwigzku z ich nabyciem lub
wytworzeniem, pomniejszonych o odpisy z tytutu trwatej utraty wartosci. Skutkowato
to zanizeniem wartosci Budynku K oraz | pietra Bloku A w wystawionych 28 lutego
2021 r. dokumencie OT i dokumencie potwierdzajacym ulepszenie srodka trwatego.

Dyrektor wyjasnit, ze ww. faktura nie zawierata opisu dokonanego przez komaorke

merytoryczna odpowiedzialna za nadzdr nad realizacja umowy, z ktorego wynikatby

zwiazek z realizowanym projektem, stad pracownik Dzialu Ksiegowo-Finansowego

nie dokonat jej zaewidencjonowania na wydzielonym koncie.

(akta kontroli tom Il str. 57-64, tom Il str. 214-219, 233, 264-268, tom VI str. 48, 65-67,
tom VII str. 273-277)

15. W ramach zadania nr 1 Szpital uregulowat zobowiazania wynikajace z dwach
faktur z op6Znieniem wynoszacym odpowiednio 74 dni i 139 dni23. Dotyczyto to:

1) faktury nr 118/08/2020 z 19 sierpnia 2020 r. na kwote 343 239,20 zt z terminem
ptatnosci do 18 wrzesnia 2020 r., ktdra uregulowano 1 grudnia 2020 r.;

2) faktury nr M/35/12/19/20521 z 23 grudnia 2019 r. na kwote 194 694,26 z
z terminem platnosci do 31 stycznia 2020 r., ktdra uregulowano w trzech ratach:
30 kwietnia 2020 r. w kwocie 94 694,26 zt, 16 czerwca — 50 000 zt oraz 18 czerwca
2020 r. — 50 000 zt.

Zgodnie z art. 8 ust. 1 ustawy o przeciwdziataniu nadmiernym opGznieniom
w transakcjach handlowych, w transakcjach handlowych, w ktérych dtuznikiem jest
podmiot publiczny, wierzycielowi, bez wezwania, przystuguja odsetki ustawowe za
opdznienie w transakcjach handlowych, za okres od dnia wymagalnosci Swiadczenia
pienieznego do dnia zapfaty, jezeli wierzyciel spetnit swoje Swiadczenie i nie otrzymat
zaptaty w terminie okreslonym w umowie.

W zwigzku z nieterminowymi ptatnosciami Szpital nie ponidst odsetek za zwioke.
Majac jednak na uwadze przepisy art. 8 ust. 1 i 2 ustawy o przeciwdziataniu

121 Dz, U. z 2023 r. poz. 2805, ze zm.

122 Pz, U.z 2023 1. poz. 120, ze zm. Dalej: uor.

123 pierwotny termin ptatnosci przedmiotowych faktur wynosit 30 dni od daty ich otrzymania przez Szpital.
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nadmiernym op6Znieniom w transakcjach handlowych, zobowiazany byt do zaptaty
bez wezwania odsetek za opdZnienie w tacznej kwocie 8084,43 zt.

Poprzednia Dyrektor petniaca obowiazki w okresie od 15 lipca 2020 r. do 31 marca
2022 r. wyjasnita, ze z uwagi na uptyw czasu nie byta w stanie wskazac przyczyn
nieterminowego wystawienia ww. dokumentow.

Dyrektor wyjasnit, Ze opGZnienia w ptatnosciach ww. faktur wynikaty z trudnosci
ptatniczych Szpitala. Byly one spowodowane niefinansowaniem przez NFZ
Swiadczen wykonanych ponad kontrakt pacjentom w stanach zagrozenia zycia lub
zdrowia, a takze opGZnieniami w pfatnosciach za S$wiadczenia nielimitowane
i wyodrebnione, ktore Lubelski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia
przyjmowat do analizy i rozliczenia dopiero po zakoriczeniu kazdego kwartatu.
Dyrektor wyjasnit ponadto, ze w przypadkach braku dostatecznych Srodkow na
zaptate w terminie faktury informowat kontrahentow o zaistniatej sytuacji i uzgadniat
warunki ptatnosci.

(akta kontroli tom I1 str. 202-207, 561-566, tom VI str. 48, 65, 320, 335-336)

16. W trakcie realizacji zadania nr 1 nie wyegzekwowano od wykonawcow
terminowego przediozenia uwierzytelnionych kopii uméw o podwykonawstwo. Kopie
dziewieciu uméw o podwykonawstwo zostaly przedstawione przez wykonawcow
po uptywie od 13 do 45 dni od daty ich zawarcia.

Zgodnie z art. 143b ust. 5 Pzp, wykonawca, podwykonawca lub dalszy
podwykonawca zamdwienia na roboty budowlane przedktada zamawiajacemu
poswiadczona za zgodnos¢ z oryginatem kopie zawartej umowy o podwykonawstwo,
ktdrej przedmiotem sa roboty budowlane, w terminie 7 dni od dnia jej zawarcia.

Dyrektor wyjasnit, ze obecnie zatrudnieni pracownicy Szpitala nie posiadaja, wiedzy
ww. zakresie.
(akta kontroli tom I str. 382, tom Il str. 405-502, tom VI str. 318, 330, tom VI str. 291-294)

17. Szpital dokonat ptatnosci za dwie maty czyszczace systemowe w kwocie
3326,08 zt netto (4091,08 zt brutto), pomimo braku ich zainstalowania w Budynku K.

Dyrektor wyjasnit, ze maty nie zostaly zainstalowane, a obowigzek weryfikacji
i rozliczenia robdt nalezat do inspektoréw nadzoru inwestorskiego.

Inspektor nadzoru wyjasnit, ze maty podiogowe zostaty zakupione i przekazane na
uzytek Szpitala.
(akta kontroli tom | str. 473-498, tom VI str. 317, 327-328, tom VIl str. 58, 73-74, 297-300)

NIK zauwaza, ze w trakcie ogledzin maty nie byly zainstalowane. Niewskazane
zostato tez inne miejsce ich przechowywania.

Wykonawcdw skontrolowanych zadari inwestycyjnych wybrano z zachowaniem
zasad uczciwej konkurenciji. TreS¢ zawartych umow byta zgodna z trescia wybranych
ofert. W umowach zabezpieczono interesy Szpitala, jednak w przypadku zadnia nr 2
zabezpieczenie wykonania umowy nie zostato wniesione na caly okres jej realizacji.

W przypadku zadania nr 1 zlecono wykonanie robét dodatkowych i zamiennych, jak
réwniez zrezygnowano z czesci robot nie dopetniajac wynikajacego z umowy o roboty
budowlane wymogu zawarcia na te okolicznos¢ stosownych aneksow, jak rdwniez
okreslonego w Pzp obowiazku publikacji informacji o tych zmianach w BZP.
Obowiazku publikacji tego typu informacji nie dopetniono rdwniez w przypadku
zadania nr 2. Roboty budowlane rozpoczeto w okresie waznosci uzyskanych
pozwolen na budowe. Szpital nierzetelnie sprawowat nadzoér nad realizacja zadan
inwestycyjnych, dokumentowaniem przebiegu budowy oraz rozliczeniami
wykonanych robd6t. Pomimo przyjecia kosztorysowego charakteru wynagrodzenia
Szpital nie posiadat kompletnej dokumentacji powykonawczej. Ponadto ptatnosci za
czesciowe wykonanie rob6t na kwote 18 339 855,50 zt w ramach zadania nr 1 oraz
na kwote 7917 006,94 zt w ramach zadania nr 2 zostaty dokonane pomimo
niedysponowania wymaganymi przez zawarte umowy o roboty budowlane obmiarami
i kosztorysami powykonawczymi stanowiacymi podstawe rozliczen w przypadku
kosztorysowej formy wynagrodzenia. W rezultacie dokonujac ptatnosci Szpital
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nie dysponowat wiedza, na temat zakresu zrealizowanych robdt, niezbedna dla
ustalenia wynagrodzenia wykonawcy. Nie zapewniono rowniez wiasciwego
dokumentowania przebiegu robot budowlanych, w tym dotyczacych odbioru prac
zanikajacych iulegajacych zakryciu w sposob odpowiadajacy wymaganiom
pokreslonym w dokumentacji 0 udzielenie zamdwienia publicznego (zadanie nr 2).
W prowadzonych dziennikach budowy dotyczacych obu zadan Szpital nie wskazat
0s0b sprawujacych nadzdr autorski, a osoby te nie potwierdzity podpisem przyjecia
tych zadan. W ramach realizacji zadania nr 2 nie ustanowiono takze inspektora
nadzoru inwestorskiego w branzy telekomunikacyjnej, pomimo wykonywania takich
rob6t. Szpital dokonat odbioru koricowego oraz rozliczenia przedmiotu umow na
realizacje obu zadari, pomimo niewykonania czesci prac, co skutkowato
pozbawieniem prawa do naliczenia kar umownych oraz brakiem mozliwosci
przystapienia do uzytkowania. W trakcie realizacji obu inwestycji Szpital dokonywat
ptatnosci na rzecz wykonawcow, pomimo nieprzedstawienia przez nich wymagane;
dokumentaciji potwierdzajacej brak zalegtosci z ptatnosciami wobec podwykonawcow.
Szpital przystapit do uzytkowania obiektéw wyremontowanych i wybudowanych
w ramach realizacji zadania nr 1 przed uzyskaniem pozytywnego stanowiska
w zakresie ochrony przeciwpozarowej w sprawie zgodnosci wykonania obiektu
z projektem budowlanym i przed ztozeniem zawiadomienia o zakoriczeniu budowy,
0 ktérym mowa w art. 54 ust. 1 Prawa budowlanego.

3. Utrzymanie obiektu budowlanego w okresie rekojmi
| gwaranc;ji

3.1. Szczegdtowej analizie poddano faktury za dystrybucje energii elektrycznej

otrzymane przez Szpital w latach 2015-2023. Ustalono, ze

- w latach 2015-2020 oraz w 2022 r. nie ponoszono optat za przekroczenie mocy
umownej;

- w 2021 r. i 2023 r. poniesiono opfaty z tytutu przekroczenia mocy umownej
w kwocie 377,29z, co bylo spowodowane wysokimi temperaturami oraz
maksymalna, praca, uktadu chtodniczego i wentylacji w miesiacach letnich;

- w latach 2015-2023 optaty za energie elekiryczna biernag lub koszty z tym
zwigzane byly marginalne w zwiazku z zamontowaniem w Szpitalu uktadéw
baterii kondensatoréw, stuzacych do kompensacji mocy biernej, indukcyjnej
i pojemnosciowe;.

(akta kontroli tom | str. 441, 452, 521-544)

3.2. Zespdt budynkéw gtéwnych Szpitala w tym Bloki A, B i K byly poddane

okresowym kontrolom, o ktérych mowa wart. 62 ust. 1 Prawa budowlanego.

Ww. kontrole z czestotliwoScia, potroczng przeprowadzat pracownik Dziatu

Administracyjno-Technicznego Szpitala posiadajacy uprawnienia budowlane do

kierowania robotami budowlanymi bez ograniczern w specjalnosci konstrukcyjno-

budowlanej. W ich wyniku stwierdzono m.in. ztuszczenia farby Sciany w Bloku A.

W przypadku zdania nr 2 przeprowadzano ponadto okresowa, 5-letnig kontrole stanu

technicznego i przydatnosci do uzytkowania obiektu budowlanego, estetyki obiektu

budowlanego oraz jego otoczenia, 0 ktorej mowa wart. 62 ust. 1 pkt 2 Prawa
budowlanego.
(akta kontroli tom | str. 510-515, tom VI str. 207-211, 372-392)

Wykonawcy robot w ramach zadan nr 1 i 2 przeprowadzili przeglady gwarancyjne.
Zakres przeprowadzonych przegladow opisano w pkt 3.6 wystapienia pokontrolnego.
(akta kontroli tom Il str. 81-117, tom IV str. 241-267, tom VI str. 207-213, 360)

3.3. W przypadku zadania nr 1 w latach 2020-2023 na podstawie dokonanych
zgtoszen przez uzytkownikdw oraz sporzadzonych wykazow usterek przez
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pracownikéw Dziatu Administracyjno-Technicznego, Szpital wielokrotnie wystepowat
do wykonawcy umowy z 21 czerwca 2018 r. o usunigcie stwierdzonych wad
i usterek!?4, ktdre dotyczyly m.in. problemdw z drzwiami i oknami, peknieciami $cian
i sufitow, instalacja, pary do nawilzania dla central klimatyzacyjnych i instalacja LAN.
Wykonawca pisemnie powiadomit o usunieciu zgtoszonych usterek. Usuniecie
usterek zostato potwierdzone przez przedstawicieli wykonawcy i podwykonawcow
oraz pracownikow Szpitala.

(akta kontroli tom | str. 400-437, tom VI str. 48, 68, 86, 105-125)

W przypadku zadania nr 2 Szpital dwukrotnie podejmowat dziatania zmierzajace do
wykonania zobowiazan wynikajacych z tytutu rekojmi i gwarancji na roboty
budowlane. Dotyczyly one naprawy wadliwej pracy skrzydet drzwi (zgtoszenie
z 15 listopada 2022 r.) i usuniecia peknietej 29 sierpnia 2023 r. szyby w drzwiach na
Oddziale Neurologicznym. Usterki to zostaty usuniete przez wykonawce zgodnie
z warunkami umowy, przy czym Szpital nie wyegzekwowat od wykonawcy dokonania
weryfikacji rodzaju materiatéw z jakich zostaty wykonane szyby w pozostatych
drzwiach, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli tom V str. 245-247, tom VI str. 79-80, 85-86)

3.4. W przypadku uméw zawartych na realizacje zadan nr 1 i 2 nie wystapity
przestanki uzasadniajace skorzystanie z ustanowionych zabezpieczer nalezytego
wykonania umoéw.

(akta kontroli tom I str. 400-409, 441, 452, tom VI str. 85-91, 207-213, 292-301)

3.5. W ramach zadan nr 1 i 2 zabezpieczenia roszczen z tytutu rekojmi za wady
I usterki wniesiono w formie gwarancji ubezpieczeniowych na kwoty odpowiednio
332 081,55 zt oraz 221 880,89 z1'%, z terminem waznosci odpowiednio do 15 stycznia
oraz 25 sierpnia 2026 r. Na dzieri kontroli ww. zabezpieczenia nie podlegaty zwrotowi.

(akta kontroli tom Il str. 579-580, tom IV str. 239-240)

3.6. Szczegbtowemu badaniu poddano protokoly z przegladdw gwarancyjnych
przeprowadzonych w okresie udzielonych gwarancji i rekojmi w ramach zadania
nr 1izadania nr 2. Wykonawcy rob6t w ramach zadania nr 1 w latach 2021-2023
przeprowadzili szes¢ przegladow gwarancyjnych, w trakcie ktorych zgtoszono
wykonawcom m.in.: usterki drzwi i okien, pekniecia Scian i sufitow, uszkodzenie
wyktadzin podtogowych i oktadzin Sciennych, przecieki w instalacji pary do nawilzania
dla central klimatyzacyjnych, zapadniecia opaski budynku wykonanej z kostki
brukowej, uszkodzenie pokrycia czerpni terenowej dla systemu nadcisnienia klatki
schodowej oraz zacieki na Scianach.
W przypadku zadania nr 2 przeglady gwarancyjne zostaly przeprowadzone
dwukrotnie (opisano w pkt. 3.3 wystapienia pokontrolnego).
(akta kontroli tom | str. 400-437, tom Il str. 81-123, tom IV str. 241-267, tom VI
str. 207-213, 360)

W umowach zawartych w ramach obu zadan nie okreslono czestotliwosci
dokonywania przegladéw gwarancyjnych. Nie wprowadzono réwniez obowiazku
dokonywania przez wykonawcow serwisow gwarancyjnych. W przypadku zadania
nr1 Dyrektor wyjasnit, ze Szpital w postanowieniach umowy z 21 czerwca
2018 r. zawart obowiazek uczestniczenia wykonawcy w komisji przegladowe;
gwarancyjnej, ktéra dokonuje okresowego przegladu obiektéw budowlanych.
Przeglady dokonywane sa zgodnie z zapisami ustawy Prawo budowalne -
co najmniej raz wroku. Zgodnie z zapisem umowy przeglady takie moga byc¢
potaczone z przegladem gwarancyjnym. Jezeli w trakcie uzytkowania obiekiu
powstana, usterki, Szpital moze powota¢ komisje do przegladu gwarancyjnego
czesciej niz raz w roku, w ktdrej musi uczestniczy¢é wykonawca. Kierownik Dziatu
Administracyjno-Technicznego Szpitala wyjasnit ponadto, ze Szpital dokonuje we
wlasnym zakresie przegladdw urzadzeri oraz sprzetdw zgodnie z zaleceniami
producentéw przy udziale jednostek wewnetrznych lub zlecajacych te ustugi na

124 M.in. 16 kwietnia 2021 r., 25 lipca, 9 i 16 sierpnia, 20 wrzesnia 2022 r. oraz 6 wrzesnia 2023 r.
125 Ww. kwoty stanowity 30% warto$ci zabezpieczenia nalezytego wykonania umaéw.
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zewnatrz. Dokonywanie takich przegladéw nie zostalo uwzglednione na etapie

postepowania przetargowego, poniewaz znaczaco zwiekszytoby wartosc inwestycji.
(akta kontroli tom | str. 441, 451-452, tom Il str. 94-139, tom IV str. 241-267, tom VI
str. 207-213, 360)

W dziatalno$ci SPSW w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono nastepujaca

nieprawidtowosc:

Szpital nie podejmowat rzetelnych dziatari w zakresie egzekwowania uprawnien

wynikajacych z gwarancji i rekojmi obowiazujacych dla robdt budowlanych

wykonanych w ramach zadan nr 1 2.

W trakcie uzytkowania pomieszczeri, objetych robotami budowlanymi wykonanymi

w ramach realizacji zadania nr 2 stwierdzono m.in. pekniecie szyby w drzwiach na

Oddziale Neurologicznym (29 sierpnia 2023 r.) w sposdb wskazujacy, Ze zostata ona

wykonana z innego, niz wymaganego przez zamawiajacego materiatu. W powyzszej

sprawie, wykonawca naprawit uszkodzong, szybe, jednak nie dokonat weryfikacii,

z jakiego materiatlu wykonano pozostate szyby, pomimo skierowania 6 wrzesnia

2023 r. przez Szpital wniosku o dokonanie takich dziatari26,

Ponadto, w trakcie ogledzin NIK stwierdzono:

- w Budynku K liczne pekniecia Scian (m.in. w szatniach znajdujacych sie
na poziomie -1, w pomieszczeniach przeznaczonych dla personelu medycznego
na Il pietrze i w czesci komunikacyjnej na | i Il pietrze), pekniecia elewacii
zewnetrznej, uszkodzenia wyktadzin (w komunikacji na parterze, | i Il pietrze oraz
sali intensywnego dozoru pooperacyjnego);

- spekania stopnic na klatce schodowej K-2 oraz uszkodzona sygnalizacje
przyzywowa, w dwdch pomieszczeniach i spekania na Scianie w sali seminaryjnej
na VI pietrze Bloku A Szpitala, ktérych nie zgtoszono wykonawcom.

Dyrektor wyjasnit, ze nie zgtoszono i nie usunieto usterek oraz nie wyegzekwowano
od wykonawcy weryfikacji klasy bezpieczeristwa szyb z powodu brakéw kadrowych.
W zwiazku z licznymi innymi obowiazkami pracownicy Szpitala nie byli w stanie na
biezaco zweryfikowac ww. usterek i zgtosic ich wykonawcom. Dyrektor poinformowat,
Ze zostana one zgtoszone wykonawcom.

(akta kontroli tom | str. 473-497, tom VI str. 79-80, 85-86, 236,258-291, 318, 328, 346)

W latach 2015-2023 Szpital podejmowat skuteczne dziatania w celu optymalizacji
kosztow dystrybuciji energii elektryczne;.

W okresie rekojmi wykonawcy zadari inwestycyjnych realizowali przeglady majace na
celu utrzymanie udzielonych gwarancji. W trakcie przeprowadzonych ogledzin
stwierdzono jednak usterki, wymagajace podjecia przez Szpital dalszych dziatan.
Nie wystapity okolicznosci uzasadniajace dochodzenie roszczen z tytutu udzielonej
rekojmi za wady. Obiekty szpitalne byty poddawane okresowym kontrolom, o ktorych
mowa w art. 62 ust. 1 Prawa budowlanego.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli,
na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujace wnioski:

1. Zlecanie opracowari w zakresie etapowania zamowienia w odniesieniu do
catosci dokumentacji, tj. projektow budowlanych, wykonawczych, przedmiarow
i kosztorysow.

2. Zawiadamianie organu nadzoru budowlanego o zamierzonym terminie
rozpoczecia robot zgodnie z art. 41 ust. 4 Prawa budowlanego.

3. Dokonywanie pfatnosci za realizacje poszczegolnych etapdw realizacji umow
zgodnie z ich postanowieniami.

4. Biezace aktualizowanie plandw inwestycyjnych Szpitala.

126 pismo znak: AT.2150.40.72.2023.DAS z 31 sierpnia 2023 r.
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Uwagi

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Dokonywanie zmian w umowie o roboty budowlane wytacznie w formie
pisemnego aneksu.

Przekazywanie do publikacji w BZP ogtoszeri o wprowadzonych zmianach
do umowy zawartej w wyniku przeprowadzonego postepowania 0 udzielenie
zamowienia publicznego, w przypadkach okreslonych w Pzp.

Zapewnienie zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy oraz usuniecia wad
i usterek na caly okres realizacji rob6t budowlanych.

Wskazywanie w dziennikach budowy osob, ktérym powierzono sprawowanie
nadzoru autorskiego oraz egzekwowanie od tych o0s6b potwierdzenia
wiasnorecznym podpisem przyjecia tych obowiazkow.

Zapewnienie petnienia nadzoru inwestorskiego nad przebiegiem inwestycji
budowlanych przez osoby posiadajace wymagane uprawnienia budowlane
w specjalnosciach odpowiadajacym prowadzonym robotom budowlanym.

Podjecie dziatari majacych na celu intensyfikacje nadzoru nad przebiegiem robét
budowlanych w ramach realizowanych zadan inwestycyjnych, w tym w zakresie
ich dokumentowania zgodnie z wymaganiami okreslonymi przez Szpital.

Dokonywanie ptatnosci za wykonane roboty budowlane po przedstawieniu przez
wykonawcow wymaganej dokumentacji 0 niezaleganiu z ptatnosciami wobec
podwykonawcow i dalszych podwykonawcdw.

Dokonywanie ptatnosci za faktury w przypadku wynagrodzenia kosztorysowego
po otrzymaniu i zweryfikowaniu obmiardw robét i kosztorysow powykonawczych.

Zapewnienie kompletnosci dokumentacji powykonawczej zrealizowanych
inwestycji.

Egzekwowanie od projektantow przediozenia informacji o istotnosci
wprowadzonych zmian do projektu budowlanego w trakcie realizacji robot
budowlanych, stosownie do art. 36a ust. 6 Prawa budowlanego.

Dokonywanie ptatnosci wylacznie po wykonaniu petnego zakresu robGt
wynikajacego z zawartych umow.

Egzekwowanie od wykonawcow lub podwykonawcdw zadan inwestycyjnych
terminowego przedktadania uwierzytelnionych kopii uméw o podwykonawstwo.

Regulowanie zobowiazan zgodnie z postanowieniami zawartych umdw,
w terminach okreslonych ustawa, 0 przeciwdziataniu nadmiernym opdZnieniom
w transakcjach handlowych.

Terminowe sporzadzanie dowodéw OT dotyczacych zrealizowanych inwestycii.

Uwzglednianie w wartosci poczatkowej srodkow trwalych kosztdw, majacych
bezposredni zwiazek z ich wytworzeniem.
Wyegzekwowanie od wykonawcy rob6t w ramach zadania nr 1 kwoty 4091,08 zt
w zwiazku z niezainstalowaniem w budynku K mat systemowych do czego byt
zobowigzany warunkami zawartej umowy

Wystepowanie do wykonawcy o usuniecie wad i usterek stwierdzonych w okresie
gwarancji i rekojmi oraz egzekwowanie ich usuniecia.

Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezeri do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Lublinie. Prawo zgtaszania zastrzezeri, zgodnie
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zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescia uchwaty w sprawie zastrzezen.

~ Obowigzek  Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzsza Izbe Kontroli,
poinformowania y terminie 21 dni od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania

Wykon'\;'rﬁaovsﬁi%zigﬁ wnioskGw pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjgcia
tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.
Lublin, dnia 3 wrzesnia 2024 r.

p.o. Dyrektor

Kontrolerzy: Delegatury Najvwzfsz_ej Izby Kontroli
Pawet Szafran w Lublinie
Gtowny specjalista kontroli Edward Szempruch
paﬁstwowej /podpisano elektronicznie/

/podpisano elektronicznie/

Agata Wrdbel
Specjalista kontroli paristwowej
/podpisano elektronicznie/
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