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WYST4PIENIE POKONTROLNE

Na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 gadi94 r. o Najwiszej Izbie
Kontroli', zwanej dalej ,ustawo NIK”, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura we Wroctawiu,
skontrolowata Akademi Medyczra we Wroctawiu (zwaa dalej ,Akadema”) w zakresie
realizacji w 2009 r. wydatkéw zérodkéw publicznych na Centrum Kliniczne Akademii

Medycznej (zwane dalej ,,Centrum Klinicznym?).

W zwiazku z kontrod, ktorej wyniki przedstawione zostalty w protokolenkroli
podpisanym w dniu 13 kwietnia 2010 r. Napsya Izba Kontroli na podstawie art. 60 ustawy

o NIK, przekazuje Panu Rektorowi niniejsze vapstnie pokontrolne.

Char akterystyka dotychczasowego przebiegu realizacji inwestycji.

Realizacja inwestycji rozpogta sk w sferze planistycznej w 1973 r. Jedimak
pierwsze prace budowlane rozpeitzdopiero po 15 latach, tj. w 1988 r. Pgikbwo obiekt
miat pomigc¢ 1680 t&ek i budowany byt pod nazw,Nowej Akademii Medycznej — NAM”,
a nasgpnie jako ,Szpital Kliniczny Akademii Medycznej w&/roctawiu”. Ze wzgédu na
rozmiar realizacyjny, inwestycja byta podzielona etapy, przedswziecia i zadania.
W pierwszych latach realizacji, obejmaych ,etap |, przedswzigcie I” wybudowane zostaty
obiekty liniowe i gospodarcze (w tym kottownia apria). Nastpnie przysipiono do budowy
obiektow socjalnych (kuchni, stotéwki i budynku waratowego) oraz 270#kowego

1Dz. U. 22007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm.



budynku A — ktére co prawda ukezono w stanie surowym w 1997 r., jedmalprowadzone
na nich prace wykazeniowe w 2004 r. przerwano, wznaw@je dopiero w 2009 r.

W 1996 r. rozpocgo realizagt ,przedsewziccia II” inwestycji, ktorej wielkd¢
zostata zweryfikowana do 640zék i obejmowa miata budynki H, L, 4 J, K, Ap oraz B i
Fb. Od 1996 r. do 2007 r. koncepcja inwestycji bylzakrotnie zmieniana i uzupetniana
uchwatami Senatu Akademii Medycznej we Wroctawiu,celu racjonalizacji gospodarki
pomieszczeniami Centrum Klinicznego i skonsolidoanrozproszonych obiektow
budowlanych Akademii na obszarze dwoch kampusowniddnego przy ul. Borowskiej i
Dydaktyczno-Naukowego w rejonie ulic Curie-Skiod&wegPasteura/Chatubskiego.
Wedlug ostatniego programu medycznego inwestygiwierdzonego w dniu 25 stycznia
2010 r. przez Ministra Zdrowia), Centrum Kliniczma pomiéci¢ 913 t&zek.

Do dnia zakaczenia kontroli oddano dozytkowania budynki: H (wégie gtéwne
i administracja, L (przychodnia), J (blok operagyjn) (Laboratorium), K ze 109 #kami
(izba przygé z oddzialem ratunkowym, apteka centralna, Klini€hirurgii Urazowej i
Chirurgii Reki, Otolaryngologii, Chirurgii Szekowo — Twarzowej) Ap (anatomia
patologiczna z salwyktadows), 432-t&zkowy blok B z zapleczem oraz budynki GPZ (gtowny
punkt zasilania energetycznego), Z (stacja uzdaimiaody), U (kottownia) i T (tlenownia).
W roku 2009 i 2010 trwaty prace w 37Zkawym bloku A z zapleczem Fa. W pozostatych
budynkach planowanych do przekazania dgtku w latach 2010 — 2011, tj. N1 (stotéwka),
N2 (kuchnia) i N3 (warsztat) nie wykonywano pracbwlanych.

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie w okresie dotgcgm 2009 r. ocenia
kontrolowara dziataln@g¢, mimo stwierdzonych nieprawidtoéa polegagcych na:
niekompletnéci medycznego programu realizowanej inwestycji, kbra biezacego
ewidencjonowania w kegach rachunkowych zakupionego swzi wyposaenia Centrum
Klinicznego oraz niewkxiwym jego przekazywaniu zytkownikowi, a take niepetnym
zagospodarowaniu i wykorzystywaniu. Mialy rowhiemiejsce przypadki zastosowania
niewtaciwego trybu udzielania zamowiepublicznych na roboty budowlane i braku
w zawieranych umowach z wykonawcami klauzul zalezajcych naleyta i terminowa
ich realizac. Niepetna byta tate realizacja wnioskow pokontrolnych z poprzedniep(08

r.) kontroli NIK przeprowadzonej w Centrum Klinicgm w tym samym zakresie.

Dobrze natomiast ocehinalery dziatania Akademii, mage na celu urealnienie

wartasci  kosztorysowej inwestycji oraz zapewnienie ko dokumentacji budowy



i dokumentacji projektowej. Otrzymane w 2008nodki budzetowe wykorzystano zgodnie z
przeznaczeniem, terminowa byla realizacja planowslaraada oraz poprawne sprawowanie

nadzoru inwestorskiego nad wykonywanwestycj.
Przedstawioocerg 0golra kontroli uzasadniajnastpujace oceny castkowe.

1 Wydatki poniesione na inwestygopd pocatku jej realizacji do kaca 2009 r. wyniosty
643.757 tys. zt. W 2008 r. wydatkowano 61.481 gfsa w 2009 r. - 52.266 tys. zt (z tego
40.908 tys. zt z dotacji badtowej 2009 r. otrzymanej w wysadad 41.100 tys. zt oraz 11.358
tys. zt z niewygasagych srodkow budetowych 2008 r.). Akademia otrzymgamv 2009 r.
dotacg na realizagy Centrum Klinicznego wykorzystata w 99,5%b6pdki niewykorzystane w
wysokaci 192 tys. zt zostaly w dniu 18 stycznia 2010wr@one do Ministerstwa Zdrowia.
Kontrola wykazata,7 srodki budzetowe w 2009 r. Akademia wydatkowata na zadaniazame

z realizacy inwestycji w oparciu 0 opracowany harmonogram crazmie ponosita kosztow

zwigzanych z zaptatodsetek lub kar za nie wyariywanie st z postanowig zawartych umow.

NIK pozytywnie ocenia opracowanie w sierpniu 2009zaktualizowanej wartgi
kosztorysowej inwestycji (WKI) ustalonej na kwof775.618 tys. zt i uwzgtniapacej
niedoszacowanie wada robét budowlanych inwestycji w poprzedniej W1,z padziernika
2008 r., w ktérej przyktadowo na dakazenie budowy budynkdéw A i Fa przeznaczono, w
zwiazku z ograniczeniemsrodkow budetowych po 10 tys. zi, podczas gdy wéttaobot
budowlanych prowadzonych w tych obiektach (bez vugfposaenia) zostata okéona w
pdézniejszej umowie z wykonawcna kwot 54.685,3 tys. zt. Niemniej w dalszymagu w
zaktualizowanej WKI wyspowato niedoszacowanie inwestycji w zakresie wypesia
koniecznego do uruchomienia niezakponych jeszcze obiektow. Do dnia za&zenia kontroli
Akademia nie zapewnita ta& kwoty 20 min zi, stanowtej udziat wkasny w kosztach realizacji
inwestycji. Organizowane w tym celu przetargi nazeda potazonych w innych cZciach
miasta nieruchomgi zwolnionych przez Kliniki, ktore zostaty przesiene do budowanego

Centrum Klinicznego, jak dotychczas nie przyniagpdziewanego efektu.

2. Akademia posiadata aktualny, zaakceptowany przemnisiva Zdrowia program
medyczny realizowanej inwestycji. Najggza Izba Kontroli zwraca uwagiz program ten byt
niekompletny, poniewa nie zawierat harmonogramu i planowanego okresuizees

inwestycji, czego wymagat 8 6 ust. 1 pkt 1 lit. b rozporadzenia Rady Ministréw z dnia 3



lipca 2006 r. w sprawie szczego6towego sposobuhutrdfnansowania inwestycji z bizetu

panstwaZ.

Akademia posiadata natomiast komplet nigirtych projektéw budowlanych i uzyskanych
pozwoleé budowlanych, a tae projekty wykonawcze oraz specyfikacje technicaykonania i
odbioru robdét budowlanych dla realizowanych obiekt@€entrum Klinicznego. Funkgj
kierownika budowy petnity osoby posiadeg¢ wia&ciwe uprawnienia budowlane. Dla inwestycji

prowadzony byt dziennik budowy.

3. Negatywnie ocefinalezy dokonanie wyboru wykonawcow robot budowlanych iGen
Klinicznego wytonionych w 3 (z 24 sprawdzonych ortegci 61.753,0 tys. z) pogbowaniach

0 udzielenie zamowienia publicznego o wsetdacznej 1.378,5 tys. zt, przeprowadzonych w
trybie z wolnej ¢ki. Dotyczyto to zlecenia umowami nr ZI/AM/WR-21/0&l1/AM/WR-60/08
oraz ZI/AM/W-74/09 robot dodatkowyctym samym wykonawcom wybranym wéneej w
trybie przetargu nieograniczonego w sytuacji, g@yzaostaty spetnione przestanki art. 67 ust. 1
pkt 6 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaidwpublicznych® warunkujce
zastosowanie tego trybu, na ktéry powotywano. | tak w specyfikacjach istotnych waaww
dotyczcych zamowienia podstawowego w ogole nie przewmdziaaliwosci zlecenia robot
dodatkowych. W przypadku: umowy nr ZI/AM/WR-21/0aono roboty dodatkowe do robdt
juz zakaiczonych w latach 2007 — 2008 i nie paménych bezpwednio z robotami z
zamoOwienia podstawowego, a ump&l/AM/W-74/09 zlecono roboty dodatkowe po uptywie
przeszio 3 lat po udzieleniu zamowienia podstawavagko zasadnigzprzyczyre wyboru
trybu z wolnej reki dla omawianych zamoéwielodatkowych, Dyrektor Zasdu Inwestycji
Akademii - wskazat utrat gwarancji na wykonane zamoéwienia podstawowe w gaau
zlecenia robot dodatkowych innemu wykonavegntrola wykazataze w wystawionych przez
wykonawcOw gwarancjach nie przewidzianozimmsci utraty roszcze gwarancyjnych w
takich przypadkach)a jako powdd braku w specyfikacjach istotnych wlaw zamowienia
zapisow o maliwosci udzielania rob6t dodatkowych, podat - ungame sytuaciji, w ktorej
wykonawca zaktadatby mbwos¢ wykonania robot dodatkowych, gtownie z wilasnej

inicjatywy, dla poprawy efektywrioi realizowanego przez niego kontraktu.

W ocenie NIK niewystarczage byto take zabezpieczenie wykonania 3 umow na roboty
budowlane. W 2 z nich (nr ZIIAM/WR-59/08 o waitd 65,9 tys. zt i nr ZIIAM/WR-60/08

2Dz. U. Nr 120, poz. 831
®Dz. U. 2 2007 r. Nr 223, poz. 1655 ze zm.



o wartgci 191,6 tys. zt), nie zamieszczono zapisOw dédiwo zabezpieczenia nalgego ich
wykonania poprzez obowiek wniesienia ok&tonej kwoty zabezpieczeniaady zaptaty kar
umownych za nieterminawrealizacg (wykonawcy udzielali jedynie 5 letniej gwaranci n
roboty budowlane obje tymi umowami). W trzeciej z omawianych umow miAKA/PN-11/09

o wartaéci 54.685,3 tys. zt na dokozenie robo6t budowlanych w budynkach A i Fa
przewidziano wprawdzie kary umowne za zvdaok wykonaniu przedmiotu umowy lub innych
zobownzan umownych oraz nieterminowe usuwanie wad w okregiejmi lub gwaranciji,
jednalkze stawki tych kar, zdaniem NIK niewystarega zabezpieczaly interes Inwestora.
Woprawdzie jak zapisano w umowie, kara zadyadzien zwitoki w wykonaniu przedmiotu
umowy wynosita 2 tys. zt oraz 0,3 tys. zt zazdy dzien zwiloki w wykonaniu innych
zobownzan umownych, to stanowitoby to odpowiednio zaledwji@%a i 0,3% wartéci umowy

w przypadku rocznej zwtoki w jej wykonaniu. Dla pamania, w umowie nr ZI/AM/PN-44/08
zawartej na wykonanie rozbudowy kéziowego uruchomienia systemu BMS na kevb1925,7
tys. zt brutto przewidziano kary umowne w wys&to0,5 tys. zt za kaly dzien zwioki w
wykonaniu przedmiotu umowy, jednakkara za zwtokwynoszca powyzej 45 dni wyniostaby

juz 10 % wartéci umowy.

4, Negatywnie naley ocené brak bigacego wprowadzania do ewidencji dgowej
Akademii, wyposaenia zakupionego na potrzeby Centrum Klinicznegoypd¥aenie to
wykazywane bylo przez Zayd Inwestycji Akademii w protokotach zdawczo — odbiych,
przekazywanych niezwiocznie po jego zakupieniu d@id Aparatury Naukowej, ktéry wraz z
Dziatem Inwentaryzacji i Ewidencji Maku byt zobowazany do jego zaewidencjonowania.
Tymczasem ustalonae wedtug stanu na dziet marca 2010 r., wadé sprztu i wyposaenia
nieugtego w ewidencji kggowej, a zakupionego i wykazanego w protokotachwzda —
odbiorczych w okresie od czerwca 2007 r. do styc20i10 r., wynosita 50.024,8 tys. zt (26,8%
wartasci tego rodzaju zakupéw dokonanych od 2003 r.jpydo naruszeniem ustawy z dnia 29

wrzesnia 1994 r. o rachunkowoi *

m.in. art. 20 ust. {do ksig rachunkowych okresu
sprawozdawczego nake wprowadzt, w postaci zapisu, kde zdarzenie, ktore nagtito w
tym okresie)w zwiazku z art. 13 ust. 1 pkt 5 (kgi rachunkowe tworg wykaz sktadnikéw
aktywéw i pasywoOw - inwentarz) oraz art. 24. ust.(kkiegi rachunkowe powinny By
prowadzone rzetelnie, bezthie, sprawdzalnie i na higco). Jako przyczyny braku bigcego

ewidencjonowania wyposgania Centrum Klinicznego, Pan Rektor podat m. 4a.proces ten

“Dz. U. 22009 r. Nr 152, poz. 1223 ze zm.



stanowit due obchzenie dla Akademii, ktora realizowata w tym czasigoje statutowe
obowiazki, a dostarczana dokumentacja wielokrotnie niéa byystarczajca do dokonania
ewidencji, poniewa wymagata wyjénien i korekt oraz # Akademia podjta dziatania majce
usprawnt proces wprowadzania do ewidencji nabytego wyjesa, poprzez opracowanie i
wprowadzenie wycie stosownej procedury, co powinno przytiefekt w postaci zakmzenia

procesu ewidencjonowania zalegtego sfrav terminie do kaca marca 2010 r.

Doda takze naley, iz sprzt zakupiony na potrzeby Centrum Klinicznego, byjpreaw
przekazywany do Akademickiego Szpitala Klinicznege Wroctawiu (ASK) — odibnego
podmiotu, ktéry byt aytkownikiem Centrum Klinicznego - i dopiero fdej ewidencjonowany
wraz ze sporgzaniem stosownych aneksoéw do umowy zawartej w dfigierpnia 2003 r.
pomidzy Akademi i ASK o wspolnym @ywaniu uradzer. Aneksy te czstokra byly
podpisywane przez ASK z gym op&nieniem, bo wynosgym nawet blisko 3 lata, a wedtug
stanu na dzie 24 lutego 2010 r. - 11 anekséw spozonych w latach 2007 — 2010 i
obejmupcych sprzt o wartdgci 37.485,9 tys. zi, nie zostalo jeszcze podpisamyzez ASK.
Uzytkowany przez ASK w ten sposob byt zaksprzt o wartdgci 49.293,5 tys. zt dopiero
oczekujcy na zewidencjonowanie (od listopada 2009 r.,jprayv Akademii zasag zgodnie z
ktéra wstrzymano przekazywanie zakupionego wypess do ASK do czasu jego

zaewidencjonowania i ¢gia w aneksie do cytowanej umowy o wspolnyigwaniu uradzen).

5. Najwyzsza lzba Kontroli negatywnie ocenia,dgprzt zakupiony na potrzeby Centrum
Klinicznego nie byt w petni lub w ogdle wykorzystgwwy. Pomijaic wartg¢ (3.182,0 tys. zt)
sprztu zakupionego w gazierniku i grudniu 2009 r. dla uruchomionego wuwddb marca
2010 r. Zaktadu Patomorfologii i Cytologii Klinicep to wedtug stanu na dai€2.03.2010 r.
wartg¢ niewytkowanego spktu i wyposaenia wynosita 6.510,3 tys. zi. Z tego tylko sprz
o wartagci 1.115,7 tys. zt zostat przekazany do ASK, a oevai 5.394,6 tys. zt zostat jedynie
zmagazynowany, dolz to w oczekiwaniu na jego zaewidencjonowanie (734s3zt), ladz na
planowane uruchomienie w jmzierniku 2010 r. drugiej e#ci Centralnej Sterylizatorni
(4.663,3 tys. zb), dla ktorej wypamenie zostato zakupione w grudniu 2009 r. (wediug
warunkow umowy dostawy tego spiz bieg okresu gwarancyjnego rozpocznigvgiaz z jego
uruchomieniem, a koszty magazynowania poniesieadast). Jako przyczyndokonania
zakupu przedmiotowego wypasgnia z blisko rocznym wyprzedzeniem, Dyrektor Zdte
Inwestycji Akademii podat koniecz&d umazliwienia wykonania odpowiednich pragzy

elektrycznych i sanitarnych oraz prac gmanych z monteem i rozruchem. W ocenie NIK



wskazane prace nie wymagajaz tak diugiego okresu na ich przeprowadzenie, a
wielomiesgczne magazynowanie spta (niezalenie od podmiotu za to odpowiadeggo),
stwarza zagreenie jego uszkodzenia, zdekompletowania a nawetinizeg. Ze
zmagazynowanego spta o wartdci 731,3 tys. zt jedynie w przypadku sterylizatora
plazmowego o wartoi 428,0 tys. zt okres gwarancjiedizie liczony od momentu jego
uruchomienia. Dla pozostatego sgitzo wartdci 303,3 tys. zt, okres gwarancji zawierat i
przedziale od 18 listopada 2010 r. do 31 grudnid220 Do dnia zakaczenia kontroli nie
uruchomiono take Oddziatu Rehabilitacji, mima po zak@czeniu w nim prac budowlanych w
2007 r., zostat on prapy na stan ASK w dniu 1 marca 2009 r. Oddziat Réiadji w lipcu
2009 r. zostat wyposany w sprzt do fizykoterapii o warteci 751,1 tys. zi, dla ktérego okres
gwarancyjny uptywa w lipcu 2011 r. Do petnej gotdaidunkcjonowania tego Oddziatu, co jak
zaktadano &dzie maliwe w maju 2010 r., brakuje wykonania drobnychcgoadowlanych oraz
wyposaenia w meble oraz w spitzdo kinezyterapii, ktdrego zestawienie, celem hamsienia
procedur zamowie publicznych, zostato przekazane przez ASK w ma@io0 r. Zarzdowi

Inwestycji Akademii.

Przeprowadzone podczas kontroli @igliny Centrum Klinicznego wykazaly tak
Szpitalny Oddziat Ratunkowy ASK byt dysponentem rm.i4 monitoréw z funke
teletransmisji, 2 monitorow funkcfiyciowych, 3 zestawow do termoregulacji ciata paigent
zestawow do agtych pomiaréw hemodynamicznych, a Zaktad Radiolegydtki na kasety
mammograficzne, stanoydej jeden z elementdw zestawu do wykonywania iada
mammograficznych. Wymieniony spt facznej wartéci 364,6 tys. zt zostat zgromadzony (za
wyjatkiem potki na kasety mammograficzne) w oddziatlowyragazynie i nie bytaytkowany,
lub — jak w przypadku 2 monitoréw funkcjyciowych i 3 zestawdéw do termoregulacji — byt
uzytkowany sporadycznie. Okres gwarancji wykazangyeetl i wyposaenia uptywat w 2012

r.

6. Kontrola wykazata,ze Akademia nie w petni zrealizowata jeszcze wnioskK
skierowane po przeprowadzonej w 2008 r. kontroldwy Centrum Klinicznego w 2007 r.,
pomimo podicia dziaté w kierunku ich wykonania. Dotyczylo to 4 z 8 wrkosv
pokontrolnych, m.in. wniosku nr 2 w zakresie pod skutecznych dzialana rzecz
zagospodarowania pustostanow w budynkach N1 — N& @mniosku nr 8 dotyazego
wyegzekwowania od wykonawcOw usegia usterek budowlano — wykczeniowych oraz

skuteczniejszego zabezpieczenia obiektéw nie odtiady eksploatacji przed ich pgstijaca



degradag. Ustalono, ze czs$¢ budynku N3 zostata udegiiona na zaplecze budowy
wykonawcy budynkéw A i Fa, w zamian za wykonaniela&owych prac wykaczeniowych i

sprawowanie ochrony mienia dla budynkéw N1 - N3ni&siesowanie prowadzeniem kuchni i
stotéwki w budynkach N1 i N2 wykazywata firma z \Waawy, ktorej przedstawiciele aghli

te budynki pod koniec lutego 2010 r. W odniesieda stwierdzonych usterek i uszkodze
Zarzmd Inwestycji Akademii zapewnit bezptatne ich usge w Il kwartale 2010 r. przez
wykonawe budynkéw A i Fa (dotyczyto to m.in. uszkodzonych9umiejscach fragmentéw

elewac;ji skrzydta zachodniego budynku Fa).

Przedstawiajc powyzsze oceny i uwagi, Najwgza Izba Kontroli wnosi o:

1. Zapewnienie pozyskania zadeklarowanych wiasnycbdkéw finansowych na
realizacg Centrum Klinicznego Akademii Medycznej we Wroctaww kwocie 20

min zi.

2. Sporadzenie i przedizenie Ministrowi Zdrowia do zatwierdzenia aneksupdogramu
medycznego Centrum Klinicznego, zawiecago brakyjce dane dotyezre
harmonogramu i planowanego okresu realizacji inyegstvymagane 8 6 ust. 1 pkt 1 lit.
b i e rozporadzenia Rady Ministréw z dnia 3 lipca 2006 r. w speaszczegotowego

sposobu i trybu finansowania inwestycji z betl pastwa.

3. Dokonywanie zamoéwie publicznych w innych trybach hiprzetarg nieograniczony
lub ograniczony, wyicznie po spetnieniu wszystkich przestanek wymagdama ich
zastosowania przepisami ustawy z dnia 29 stycziti@4 2r. Prawo zamowie

publicznych.

4. Wigksze zapewnienie ochrony interesu prawnego i ekarmrego Akademii w
zawieranych umowach z wykonawcami i dostawcami Wresie zabezpieczenia

nalezytego i terminowego wykonania przedmiotu umowy.

5. Niezwloczne wprowadzenie do ewidencji &pwej Akademii Medyczne] we
Wroctawiu zalegtego wyposgania zakupionego na potrzeby Centrum Klinicznega or
jej biezace uzupeltnianie, zgodnie z art. 20 ust. 1 wazlw z art. 13 ust. 1 pkt 5 ustawy z
dnia 29 wrzénia 1994 r. o rachunkowa (Dz. U. z 2009 r. Nr 152, poz. 1223 ze zm.).

6. Objecie aneksami (stosownie do umowy o wspoélnypywaniu uradzen zawartej

pomicdzy Akademi Medyczra we Wroctawiu i Akademickim Szpitalem Klinicznym



we Wroctawiu) catéci przekazanego ASK nowozakupionego sfurz wyposaenia.
Spowodowanie jak najszybszego zagospodarowanieykioerystywanego Spetu i

wyposaenia zakupionego na potrzeby realizowanego Ceniglimcznego.

7. Dostosowanie Kkolejrioi zakupu sprgu i wyposaenia medycznego Centrum
Klinicznego do faktycznych potrzeb, tempa realizagj mozliwosci jego

zagospodarowania w ukczonych obiektach.

8. Zapewnienie terminowego dokczenia prac budowlanych w Oddziale Rehabilitaciji
w Centrum Klinicznym i zakupienia brakigego wyposzenia celem planowanego

w maju 2010 r. jego uruchomienia.

9. Doprowadzenie do petnego wykonania niezrealizowianynioskéw pokontrolnych

z kontroli NIK w zakresie realizacji Centrum Klimieego przeprowadzonej w 2008 r.

Najwyzsza lzba Kontroli Delegatura we Wroctawiu, na padst¢ art. 62 ust. 1 ustawy
o0 NIK, oczekuje przedstawienia przez Pana Rektormminie 30 dni od daty otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, informacji o sposobie wykatapia uwag i
wykonania wnioskéw, dmz o dziataniach podfych w celu realizacji wnioskéw lub

przyczynach niepoggia takich dziata.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni oatydotrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego przystuguje Panu Rektorowiwgrazgtoszenia na
pismie do Dyrektora Delegatury NIK we Wroctawiu, umwtywanych zastrzeen w sprawie

ocen, uwag i wnioskéw zawartych w tym wgseniu.

W razie zgloszenia zastea®, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin
nadestania informacji, o ktorym mowa #ey, liczy st od dnia otrzymania ostatecznej

uchwaty wigciwej komisji NIK o sposobie ich rozpatrzenia.



