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l. Dane identyfikacyjne kontroli

Numer i fytuf kontroli  P/14/038 — Wykorzystanie dotacji Ministra Obrony Narodowe] przez wybrane podmioty stuzby
Zdrowia

Jednostka Najwyzsza |zba Kontroli

przeprowadzajaca  Delegatura we Wroctawiu.
kontrole

Kontrolerzy 1. Krzysztof Paliwoda, glowny specjalista k.p., upowaZnienie do kontroli nr 89782 z dnia
9 czerwca 2014,

2. Marian Macocha, gléwny specjalista k.p., upowaznienie do kontroli nr 89794 z dnia
25 czerwca 2014 r.
fdowod: akta kontroli sir. 1-4]

Jednostka 4, Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika - SPZOZ we Wroctawiu, 50-981 Wroctaw,
kontrolowana ul. Weigla 5 (dalej: ,\WSzK" lub ,Szpital”)

Kierownik jednostkf Pik lek. med. Grzegorz Stoinski — Komendant
kontrolowanej [dowod: akta kontrofi str. 298-312]

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza lIzba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidlowoscil,
dziafalno$¢ Szpitala w zakresie wykorzystania dotacji Ministra Obrony Narodowej na

zadania inwestycyjne oraz na zakupy aparatury i sprzetu medycznego w latach 2012-2014
(I pétrocze).

Uzasadnienie Szpital prawidlowo planowat i efektywnie wykorzystat w kontrolowanym okresie dotacje

oceny ogélnej Ministra Obrony Narodowej (dalej: MON). Planowanie zadan inwestycyjnych oraz zakupéw
sfinansowanych  dotacjami poprzedzone bylo analiza najpiiniejszych  potrzeb,
w szczegolnosci w zakresie planowania biezgcego {corocznego). Poprawnie dokonywano
rozliczen rzeczowych i finansowych umoéw dotacyjnych oraz ewidencjonowano w ksiegach
rachunkowych Szpitala pozyskane $rodki frwafe. Nie stwierdzono nieprawidiowosci
w zakresie wykorzystania urzadzen medycznych zakupionych ze $rodkéw dotacyjnych
MON.

Stwierdzone nieprawidlowosci zwigzane byly z udzielaniem zamowien publicznych
i dotyczyly braku dokumentowania czynnoéci zwigzanych z badaniem rynku przy ustalaniu
szacunkowych wartosci zamowien na zakup urzadzen medycznych oraz przypadkow
nierzetelnego badania i oceny zlozonych ofert przez komisje przetargowe, skutkujacych
konieczno$cig pozyskiwania dodatkowych dokumentéw od oferentdw i powtarzaniem
czynnosci zmierzajacych do wyboru najkorzystniejszej oferty.

NIK zwrocita takze uwage, Ze Szpital posiadat wprawdzie plany wieloletnie w zakresie
potrzeb inwestycyjnych, jednak nie dokonywat w sposob sformalizowany weryfikacijt ich
aktualnosci i adekwatnoéci do potrzeb. W ocenie NIK dlugi horyzont planowania (9 lat),
zmieniajace sie w tym czasie uwarunkowania gospodarcze oraz stopien zapotrzebowania
spotecznego na okreélony rodzaj Swiadczen zdrowotnych, powinny mie¢ odzwierciedlenie
w corocznej weryfikacji aktualnosci planéw wieloletnich.

" Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniows skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych

nieprawidlowoéci, negatywna.
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lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Ocena planowania i wykorzystania przez podmioty lecznicze
dotacji celowych otrzymanych na realizacje zadan w zakresie
zakupu aparatury i sprzetu medycznego oraz inwestycji
budowlanych

Opis stanu W latach 2012-2014 (| polrocze) Szpital zawart z MON, w ramach realizaciji czterech zadan
faktycznego z zakresu inwestycji budowlanych oraz corocznych zakupéw aparatury i sprzetu
medycznego, ogolem 13 umow dotacyjnych (10 inwestycyjnych i trzy zakupowe). Laczna
warto$¢ inwestycji budowlanych objetych dotacjami MON wynosita 45 433 344,00 2, w tym
kwota ich dofinansowania z MON 26 225 561,00 z (57,7%). Wartoé¢ zakupdw aparatury
i sprzetu medycznego wynosifa 20 741 694,50 zI, wtym kwota ich dofinansowania z MON

20 200 000,00 1 (97,4%).

1.1. Planowanie zadan do realizacji i wnioskowanie o udzielenie dotacji

Stosownie do zarzadzenia Ministra Obrony Narodowsj?, Szpital byl samodzielnym zakladem
opieki zdrowotnej wykonujacym dziafalnos¢ leczniczg, tj. podmiotem mogacym, zgodnie
z art. 114 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziafalnosci leczniczef®, otrzymaé $rodki
publiczne m.in. z przeznaczeniem na inwestycje i remonty oraz na zakup aparatury i sprzetu
medycznego.

W kontrolowanym okresie, planowanie zadan i wnioskowanie o érodki dotacyjne z MON,
Szpital realizowat poprzez Inspektorat Wojskowej Sluzby Zdrowia (dalej: ,IWSZ"),
reprezentujgcy MON.

Ubiegajac sig o przyznanie dotacji, WSzK ckreslat swoje potrzeby inwestycyjne i zakupowe

(rzeczowe) w nastepujacy sposéb:

1. Szpital opracowat dokument wewnetrzny pn. Zestawienie poltrzeb rzeczowych
w zakresie inwestycii budowfanych na lafa 2009-2018, zatwierdzony przez
Kemendanta i kontrasygnowany przez Gidéwna Ksiegows Szpitala. Zestawienie zostalo
przestane do IWSZ pismem z dnia 29 lutego 2008 r.;

2. na podstawie pisma IWSZ nr 1277/VI z dnia 16 lutego 2011 r., Szpital opracowat
Zestawienie Polrzeb Inwestycyjnych na rok 2012 i przeslat do IWSZ pismem nr 847/11
z dnia 24 lutego 2011 r;

3. w oparciu o pismo [WSZ nr 6908 z dnia 3 pazdziernika 2012 r., Szpital opracowat
Zestawienie Pofrzeb Inwestycyjnych na rok 2013 i przestat do IWSZ pismem
nr 3993/11 z dnia 10 pazdziemika 2012 r.

Ponadto, Szpital posiadat nastepujace analizy potrzeb {tworzone na wezwanie IWSZ):

1. Zestawienie polrzeb w zakresie inwestycji budowlanych planowanych do realizacyi
w latach 2014-2022 z dnia 19 czerwca 2012 r,;

2. Zestawienie potrzeb rzeczowych w latach 2014-2015 z dnia 16 pazdziernika 2012 r.;

3. Program Dostosowawczy 4 WSKzP SP Z0Z Wroctaw do wymogow Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z 22.06.2005 r., w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiadaé pod
wzgledem fachowym | sanitamym pomieszczenia | urzgdzenia zakladu opieki
Zdrowolnej.

[dowod: akta kontroli str. 313-371, 372-391, 392-428

Zakres i wartos¢é planowanych do realizacji zadahn inwestycyjnych wynikata ze
sporzadzonych przez Szpital kosztoryséw inwestorskich. Przy ich szacowaniu uwzgledniano
potrzeby Szpitala, ktérych zaspokojenie bylo niezbgdne do jego funkcjonowania
w warunkach technicznych i sanitarnych wymaganych obowigzujacymi przepisami prawa.
Za najpilniejsze potrzeby w tym zakresie uznano:

2 Zarzadzenie Nr 43/MON Ministra Cbrony Narodowej z dnia 7 pazdziernika 1998 r. w sprawie utworzenia
samodzielnych publicznych zakladow opieki zdrowotne;.

$Dz. U, 22013 1., poz. 217 ze zm.
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- budowe nowego bloku operacyjnego warunkujacego daisze funkcjonowanie Szpitala
(dotychczas wiekszosé sal operacyjnych znajdowata sig na poszczegdinych oddziatach,
w ciggu ogolnodostepnego korytarza, bez systemu $luzowego),

- modemizacje Zakladu Radiologii (niezbgdnego do wykonywania prawidlowe] diagnostyki
obrazowej dla realizacji $wiadczenia leczniczego),

- termomodernizacje obiektow szpitala (bedaca nastgpstwem niekorzystnego bilansu
energetycznego, wynikajaca z potrzeby poprawy efektywnosci ekonomicznej
w wydatkach biezacych oraz podniesienia komfortu pobytu pacjentow w Szpitalu).

Planowanie inwestycji bylo dokonywane w oparciu o ustalenia przeprowadzonych kontroli
okresowych stanu technicznego obiektow budowianych oraz analize wnioskow kierowanych
do Komendanta przez ordynatorow poszczegdlnych oddzialow — jednostek organizacyjnych
WSzK.

Przeprowadzona w toku kontroli NIK analiza 23 z 51 pozycji zakupowych srodkow trwatych?,
dotyczacych zakupow aparatury i sprzetu medycznego oraz sfinansowanych Srodkami
dotacyjnymi MON wykazata, 2e zakupy podyktowane byly przede wszystkim koniecznoscig
zastgpienia starych i zuZytych urzadzen. Potrzebe zastepowalnoéci starego sprzetu
w zwigzku z jego zuzyciem fizycznym dokumentowano opiniami serwisowymi. W Zzadnym
z przypadkoéw Szpital nie argumentowat koniecznosci zakupu sprzetu: zwiekszeniem
dostepu do badan, skroceniem czasu na udzielenie $wiadczenia lub zwiekszeniem
efektywnosci ekonomicznej dziatania placowki.

Odnosénie metodologii prowadzenia przez Szpital analizy potrzeb i spodziewanych korzysci,

wynikajacych z dokonanego zakupu lub inwestyciji, Komendant wyjasnit, ze:

» inwestycje budowlane wynikaly w glownej mierze z dopetnienia obowigzku
dostosowania infrastruktury Szpitala do wymogow rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 22 czerwca 2005 r. w sprawie wymagan jakim powinny odpowiadac pod
wzgledem fachowym | sanitarnym pomieszczenia i urzgdzenia zakiadu opieki
zdrowotnep,

= zakupy sprzetowe powodowane byly przede wszystkim koniecznoscig zastepowania
sprzetu zuzytego.

Ostateczne wnioski, uzasadniajace objecie zakupow aparatury i sprzgtu medycznego
dotacjami MON, sporzadzone zostaly zgodnie z wzorem Inspektoratu WSZ.

[dowad: akta kontroli str. 429-443]

Ustalone W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie, nie stwierdzono
nieprawidiowosci nieprawidlowos$ci.

Uwagi dotyczace NIK zwraca uwage, e wprawdzie Szpital posiadat plany wieloletnie w zakresie potrzeb
badanej dziatalnosci inwestycyjnych (np. Zestawienie potrzeb rzeczowych w zakresie inwestycfi budowlanych na
lata 2009-2018), jednak nie dokonywal weryfikacji ich aktualnoci i adekwatnosci do
autentycznych i realnych potrzeb w sposéb sformalizowany (np. poprzez aneksowanie lub
nanoszenie zmian). Wprawdzie planowanie wieloletnie miato charakter ogolny, a aspekty
szczegolowe Szpital precyzowat w formie corocznych ,Zestawieit Pofrzeb Inwestycyjnych
na rok ...", niemniej biorac pod uwage diugi okres planowania (9 fat), oraz zmieniajace sig
wtym czasie uwarunkowania gospodarcze fub stopied zapotrzebowania spolecznego na
okreslony rodzaj $wiadczeft zdrowotnych, w ocenie NIK uzasadniajg potrzebe corocznej,
formalnej weryfikacji aktualnosci planow wigloletnich.

1.2. Zawieranie umoéw dotacyjnych i ich aneksowanie

Opis stanu W ramach realizacji zadan z zakresu inwestycji budowlanych Szpital zawart z MON:
faktycznego = w2012 r. cztery umowy na zadania inwestycyjne (o lacznej ich wartosci 8 358 500,00 zt
i tacznej dotacji w wysokosci 7 589 100,00 zt} oraz jedng umoweg na zakup aparatury
i sprzetu medycznego (o facznej wartodci 8 323 060,89 zt i lacznej dotacji w kwocie
8 000 000,00 zt),

4 Do badania przyjeto pozycie 0 najwyZszej wartosci, stanowiace ok. 80% wartosci wszystkich planowanych

5Dz, U. Nr 116, poz. 985 ze zm.



* w2013 r. cztery umowy na zadania inwestycyjne (o facznej wartosci 21 829 764,00 zi
itacznej dotacji w kwocie 9489 561,00 zi) oraz jedng umowe na zakup aparatury
i sprzetu medycznego (o tacznej wartosci 7 218 633,61 zt i facznej dotacji w kwocie
7 000 000,00 zH),

* w | pblroczu 2014 r. dwie umowy na zadania inwestycyjne {0 facznej wartosci
15 245 080,00 zt i facznej dotacji w kwocie 9 146 900,00 ) oraz jedng umowe na
zakupy aparatury i sprzetu medycznego (o facznej wartosci dotacji - wg aneksu z dnia
10 czerwca 2014 r. - w kwocie 5 200 000,00 zi), ktéra do dnia zakonczenia kontroli
byta w realizacji.

Kwoty dofinansowania rodkami MON, ujete w umowach, odpowiadaly kwotom uprzednio
wnioskowanym przez Szpital. W toku kontroli nie stwierdzono wnioskowania przez WSzK do
MON o dofinansowanie innych zadan.

INWESTYCJE BUDOWLANE
2012r.:

. Zadanie nr 91304 - wumowa o udzielenie dotacji celowej MON
nr 54/273/IWSZ/2012/1B:

a) zakres przedmiotowy: ,Termomodernizacja z modernizacjg elewacji zewnetrznej
budynku nr 2 Szpitala. Budowa klatek schodowych, dzwigow i pochylni dla
niepelnosprawnych budynek nr 1 i 2" ujeta w Centralnym Planie Inwestycji
Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2012 1.,

b} data zawarcia umowy - 27 kwietnia 2012 r.,

¢) kwota dofinansowania — 375 800 zt brutto,

d) kwota zaangazowanych $rodkdw wasnych - 8 218 zt brutto.

Aneks nr AS0/IWSZ/2012/!B do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu; 17 pazdziernika 2012r.,

b)  wprowadzone zmiany dotyczyty:
~ warto$ci realizowanych w 2012 r. rob6t z 384 018 zt brutto na 305 000 2t brutto
- przyznanej na 2012 r. dotacji celowej z kwoty 375 800 zI brutto na 298 400 zt

brutto,
- zaangazowania Srodkow wiasnych z kwoty 8 218 2l brutto na 6 600 zi brutto.

II. Zadanie nr 91305 — umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 56/273/IWS2/2012/1B:

a) zakres przedmiotowy ,Modernizacja zakladu radiologii” ujetego w Centralnym Planie
Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2012 .,

b) data zawarcia umowy 27 kwietnia 2012 r.,

c) kwota dofinansowania 100 000 z brutto,

d) kwota zaangazowanych srodkdw wlasnych 2 200 zt brutto,

Aneks nr A94/IWSZ/2012/1B do ww. umowy:;

a) data zawarcia aneksu 17 pazdziernika 2012 r.,

b) wprowadzone zmiany dotyczyly:
— wartosci realizowanych w 2012 r. robét z 102 200 2t brutto na 57 200 zi brutto,
— przyznanej na 2012 r. dotacji cefowej z kwoty 100 000 zt brutto na 55 900 zt brutto,
- zaangazowania Srodkow wlasnych z kwoty 2 200 zt brutto na 1 300 zf brutto.

il Zadanie nr 91314 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 55/274/IWSZ/2012/1B:

a) zakres przedmiotowy ,Modernizacja rezerwowych Zzrédet zasilania i systemu
ciepinego — termomodernizacja obiektéw szpitala®’. Zadanie ujete w Centrainym
Planie Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2012 r.,

b} data zawarcia umowy 27 kwietnia 2012 r.,

¢} kwota dofinansowania 4 900 800 21 brutto,

d) kwota zaangazowanych srodkow wiasnych 107 300 zi brutto.

Aneks nr 1/AS8/IWSZ/2012/\B z dnia 1 sierpnia 2012 r. i nr A97/IWSZ/2012/IB z dnia

17 pazdziemika 2012 r. — wprowadzone zmiany dotyczyly:

- wartosci robot realizowanych w 2012 r z 5 169 600 z brutto na 4 977 200 zt brutto,

- zmniejszenia przyznanej na 2012 r. dotacji celowej z kwoty 4 900 800 zt brutto na

4 280 400 zt brutto,
5 W
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— zwigkszenia zaangazowania érodkéw wiasnych z 111000 zi brutto na 696 800 zt
brutto.

IV. Zadanie nr 91327 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 80/308/IWSZ/2012/1B:

a) zakres przedmiotowy ,Rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby Zintegrowanego Bloku
Operacyjnego’, ujetego w Centralnym Planie Inwestycji Budowlanych Resortu
Obrony Narodowej na 2012 .,

b) data zawarcia umowy 11 maja 2012,

¢} kwota dofinansowania 1 706 400 zt brutto,

d) kwota zaangazowanych $rodkow wtasnych 79 700 zt brutto.

Aneks nr A106/IWSZ/2012/IB do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu 17 pazdziernika 2012,

b) wprowadzone zmiany dotyczyly:

— wartoéci robot realizowanych w 2012 r. z 1 786 100 zt brutto na 2 596 500 zt brutto,
- przyznanej na 2012 r. dotacji z kwoty 1 706 400 2! brutto na 2 516 800 zi brutto.

Aneks nr A122/IWSZ/2012/1B do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu 6 listopada 2012 r.,

b) wprowadzone zmiany dotyczyly:

— wartosci robot realizowanych w 2012 r. z 2 596 500 zt brutto na 3 019 100 zt brutto,
— przyznanej na 2012 r. dotacji z kwoty 2 516 800 zt brutto na 2 954 400 zi brutto.

Aneks nr A149/IWSZ/2012/IB do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu 23 listopada 2012 .,

b) wprowadzona zmiana dotyczyta zmniejszenia zaangazowania $rodkow whasnych
z kwoty 79 700 zt brutto na 64 700 zt brutto.

2013 r.:

. Zadanie nr 91304 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 85/294/IWSZ/2013/1B:

a) zakres przedmiotowy ,Termomodernizacja z modernizacja elewacji zewnetrznej
budynku nr 2 szpitala. Budowa klatek schodowych, dzwigow i pochyini dla
niepetnosprawnych budynek nr 11 2”. Zadanie ujgte w Centralnym Planie Inwestycji
Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2013 .,

b) data zawarcia umowy 24 kwietnia 2013 r,

¢} kwota dofinansowania 5 221 700 2! brutto,

d) kwota zaangazowanych $rodkéw wiasnych 1802 064 zt brutto.

Aneks nr A211/294/IWSZ/2013/IB do wiw umowy.

a) data zawarcia aneksu 28 listopada 2013 .,

b) wprowadzona zmiana dotyczyla ostatecznego terminu dostarczenia dotujgcemu
dokumentow z dnia 06.12.2013 r. na dzief 12.12.2013 .

Il. Zadanie nr 91305 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 84/293/IWSZ/2013/IB:

a) zakres przedmiotowy ,Modemizacja zakladu radiologii® ujetego w Centralnym
Planie Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2013 .,
b) data zawarcia umowy 24 kwietnia 2013r.,
¢} kwota dofinansowania 995 900 zt brutto,
d) kwota zaangazowanych $rodkow wiasnych 29 352 zt brutto.
Aneks nr 143/IWSZ/2013/1B do wiw umowy:
a) data zawarcia aneksu 10 wrzeénia 2013,
b)  wprowadzone zmiany dotyczyly:
— wartosci robot realizowanych w 2013 1. z 1 025 252 zt brutto na 727 200 2 brutto,
— przyznanej na 2013 r. dotacji z kwoty 895 900 z! brutto na 708 900 zt brutto,
— zaangazowania srodkow wlasnych z kwoty 29 352 z} brutto na 18 300 z} brutto.
Aneks nr A287/IWSZ/2013/IB do ww. umowy:
a) data zawarcia aneksu 10 grudnia 2013r,
b) wprowadzone zmiany dotyczyly:
- rozszerzenia planowanego do realizacji zakresu rzeczowego O wyposazenia
kwaterunkowo-gospodarcze,
- ostatecznego terminu dostarczenia dotujgcernu dokumentow z dnia 6 grudnia 2013
r. na dzien 13 grudnia 2013 r.

[Il. Zadanie nr 91314 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 86/295/IWSZ/2013/1B:

6 Vit



a) zakres przedmiotowy ,Modemizacja rezerwowych zrodet zasilania i systemu
cieplnego - termomodernizacja obiektéw szpitala” ujetego w Centralnym Planie
Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2013,

b) data zawarcia umowy 24 kwietnia 2013 1,

¢)  kwota dofinansowania wg umowy: 11 423 900 2l brutto,

d}  kwota zaangazowanych Srodkow wiasnych 298 932 zt brutto.

Aneks nr 142/IWSZ/2013/IB do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu 10 wrze$nia 2013 r.,

b)  wprowadzone zmiany dotyczyly:

- wartosci robdt realizowanych w 2013 r.: z 11722 832 zt brutto na 8 948 500 z!
brutto,

- przyznanej na 2013 r. dotacji z 11 423 900 z brutto na 8 723 800 z! brutto,

— Zaangazowania Srodkow wiasnych z 288 932 zi brutto na 224 700 z4 brutto.

Aneks nr A213/295/IWSZ/2013/1B do w/w umowy:

a) data zawarcia aneksu 28 listopada 2013 r.,

b)  wprowadzone zmiany dotyczyly:

- warto$ci robot realizowanych w 2013 r. z 8 948 500 zt brutto na 7 021 600 zt brutto,

— przyznanej na 2013 r. dotacji z kwoty 8 723 800 zt brutto na 6 796 900 zt brutto,

— ostatecznego terminu dostarczenia dotujagcemu dokumentéw z dnia 6 grudnia
2013 r. nadzien 12 grudnia 2013 r.

V. Zadanie nr 91327 - umowa 0 udzielenie dotacji celowej MON nr 87/296/IWSZ/2013/1B:

a) zakres przedmiotowy ,Rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby Zintegrowanego
Bloku Operacyjnego”, ujetego w Centralnym Planie Inwestycji Budowlanych Resortu
Obrony Narodowej na 2013 .,

b) data zawarcia umowy24 kwietnia 2013,

¢) kwota dofinansowania 7 057 200 zt brutto,

d) kwota zaangazowanych $rodkow wlasnych wg umowy: 181 697 zt brutto.

Aneks nr A212/286/IWSZ/2013/1B do ww. umowy.

a) data zawarcia aneksu; 28 listopada 2013 r.,

b) wprowadzone zmiany dotyczyly:
— warto$ci robét realizowanych w 2013 r. z 7 238 897 zt brutto na 4 742 100 2t brutto,
- przyznangj na 2013 r. dotacji z kwoty 7 057 200 zt brutto na 4 560 400 zt brutto,
- ostatecznego terminu dostarczenia dotujacemu dokumentéw z dnia 6 grudnia

2013 r. na dzien 13 grudnia 2013 r.

2014( pétrocze.):
I Zadanie nr 91314 - umowa ¢ udzielenie dotaciji celowej MON nr 69/211/IWSZ/2014/B;

a) zakres przedmiotowy Modernizacja rezerwowych zrodet zasilania i systemu
cieplnego — termomodernizacja obiektow szpitala", ujetego w Centralnym Planie
Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2014 r.,

b) data zawarcia umowy 28 marca 2014 r,

c) kwota dofinansowania 2 700 100 2} brutto,

d) kwota zaangazowanych srodkéw wtasnych 154 980 z! brutto.

Aneks nr A234/1/IWSZ/2014/1B do ww. umowy:

a) data zawarcia aneksu 29 maja 2014 r.,

b)  wprowadzone zmiany dotyczyly:
— wartoéci robét realizowanych w 2014 r. z 2 855 080 z¢ brutto na 2 801 900 zt brutto,
- przyznanej na 2014 r. dotacji z kwoty 2 700 100 zi brutto na 2 646 900 zi brutto.

Il. Zadanie nr 91327 - umowa o udzielenie dotacji celowej MON nr 219/398/IWSZ/2014/1B:

a)  zakres przedmiotowy umowy - rodzaj inwestycji budowlanej:
Realizacja zadania nr 91327 ,Rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby
Zintegrowanego Bloku Operacyjnego”, ujetego w Centralnym Planie Inwestycji
Budowlanych Resortu Obrony Narodowej na 2014 .,

b} data zawarcia umowy 15 maja 2014 r.,

¢) kwota dofinansowania w 6 500 000 zt brutto,

d) kwota zaangazowanych $rodkow wlasnych wg umowy: 5 890 000 zi brutto.
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Dokonywane w badanym okresie zmiany (aneksowanie) zawieranych uméw w obszarze
dotyczacym wartosci dofinansowania z MON inwestycji budowlanych Szpitala, wynikaly
przede wszystkim ze zmian w harmonogramach robét spowodowanych opoznieniem lub
przyspieszeniem prac. Nie byly nastepstwem zmian koncepcyjnych, czy tez istotnym
zawezaniem lub zmniejszaniem przez Szpital zakresu prac okreslonych w umowach. Po
czesci zmnigjszenie wartosci zadan bylo nastgpstwem zlozenia korzystnigjszych od
oczekiwanych, ofert w toku postepowart o zamowienie publiczne.

W toku kontroli dokonano ogledzin inwestycji budowalnych realizowanych przez Szpital

z dotacji MON, Ogledziny wykazaly, ze trzy z czterech zadaf, 1j..

= zadanie nr 91304 - , Termomodernizacja z modermizacjq elewacji zewnetrznej hudynku
nr 2 szpitala. Budowa klatek schodowych, dzwigow i pochyini dla niepetnosprawnych
budynek nr1i2",

= zadanie nr 91305 — ,Modernizacja zakladu radiologi,

= zadanie nr 91314 — Modemizacja rezerwowych zrodef zasilania i systemu ciepinego -
fermomodernizacja obiektow szpitala’,

zostaly zakonczone i przekazane do uzytkowania.

Czwarte zadanie, §j. nr 91327 — ,Rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby Zintegrowanego
Bloku Operacyjnego”, znajdowalo sie w fazie realizacji (prowadzono roboty budowlane).
W dniu ogledzin na zadaniu tym stwierdzono nastgpujgcy stan realizacji zorganizowanie
i wydzielenie placu budowy, wywieszenie tablicy informacyjnej budowy, wykonanie plyty
fundamentowej budynku ponizej poziomu terenu, wykonanie szkieletu (zbrojenia)
konstrukeji budowli do poziomu drugief kondygnacji.

[dowéd: akta kontroli str. 444-651]

ZAKUPY APARATURY | SPRZETU MEDYCZNEGO

2012 r.:

I. Umowa nr 92/IWSZ/PMT/2012/376 dotacji celowej na zakup aparatury 1 sprzgtu
medycznego, na realizacje zadai wymienionych w ,Planie Modernizacji Technicznej
SZ RP na lata 2012-2013".

a) data zawarcia umowy 6 czerwca 2012,
)] kwota dotacji 8 000 000 00 21,
c) liczba pozyciji zakupowych - 11,
d) wysokos¢ wspolczynnika Pe® 0,9786.
Aneksy;
-nr 1.A.68/IWSZ/PMT/2012/1 z dnia. 17 sierpnia 2012 r.,
-nr A 115/ IWSZ/PMT/2012 z dnia 6 listopada 2012 .
Aneksy te zmienialy planowana wartos¢ zakupu oraz wysokos¢ dofinansowania
w poszczegdinych pozycjach zakupowych, bez zmiany ogolnej kwoty dotacii.

2013 r.:

I, Umowa nr 31/140/PMT/2013 dotacji celowej na zakup aparatury i sprzgtu medycznego,
na realizacje zadan wymienionych w Planie Modernizacji Technicznej SZ RP na lata
2013-2014";

a) data zawarcia umowy 21 marca 2013 r,,

b) kwota dotacji: 7 000 000,00 z! brutto,

c) liczba pozycji zakupowych - 32,

d) wysoko$¢ wspolczynnika P 0,9745.
Aneksy:

- nr A.125/PMT/2013 z dnia 31 lipca 2013 1,

- nr A.147/PMT/2013 z dnia 7 pazdziernika 2013 r.,
-nr A.193/PMT/2013 z dnia 31 pazdziernika 2013 r.,
- nr A.267/PMT/2013 z dnia 2 grudnia 2013 r.,

- nr A.277/PMT/2013 z dnia 5 grudnia 2013 r,,

8 Okreslajacego wysokost Srodkow publicznych mozliwych do wspdtfinansowania zadania cbjetege umowg
dotacyjna - w rozumieniu art, 114 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnodci leczniczej - Dz. U. 2 20131,

poz. 217 ze zm,
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zmieniajace planowang wartos¢ zakupu oraz wysoko$t dofinansowania w pozycjach
zakupowych bez zmiany ogélnej kwoty dotacji, wraz ze zwiekszeniem liczby pozycji
zakupowych {do 40), w wyniku uzyskania ,0szczednosci™ po rozstrzygnieciu postepowart
przetargowych na zakupy aparatury i sprzetu medycznego w stosunku do wartosci
okreslonej w umowie dotacyjnej.

2014 r. (I pol.):

l. Umowa nr 151/323/IWSZdr/2014/PMT dotacji celowej na zakup aparatury i sprzetu
medycznego, na realizacje zadafi wymienionych w ,Planie Modernizacji Techniczne]
SZ RP na lata 2014-2015",

a) Data zawarcia umowy 16 kwietnia 2014 r,,

b) Kwota dotacji 5 000 000,00 zI brutto,

c) Liczba pozycji zakupowych - 24,

d) Wysokos¢ wspolczynnika P - 0,9742.

Aneks nr A.238/ IWSZdr/2014/PMT z dnia 10 czerwca 2014 r., zmieniajacy planowang

wartos¢ zakupu oraz wysokos¢ dofinansowania w poszczegoinych pozycjach

zakupowych, a takze zwiekszajacy wysokos¢ dotacji do kwoty 5 200 000,00 zt brutto.
fdowdd: akta kontroli str. 652-760]

Wszystkie cztery zadania inwestycyjne oraz zakupy sprzetu i aparatury medyczne
(51 pozycji), bedace w badanym ckresie przedmiotem lgcznie 13 wiw uméw dotacyjnych
z MON, znajdowaly odzwierciedienie w dokumentach planistycznych Szpitala w zakresie
szacowanych uprzednio potrzeb.

W zawartych umowach okreslono m.in.:

00 opis zadania, cel na jaki dotacja zostala przyznana, termin wykonania zadania,

O wysoko$¢ udzielonej dotacii,

0 termin wykorzystania dotacji (nie diuzszy niz do dnia 31 grudnia danego roku
budzetowego),

termin i sposdb rozliczenia udzielonej dotacj,

termin zwrotu niewykorzystanej czesci dotacii,

tryb kontroli wykonania zadania,

atakze:

O wysokos¢ i sposob obliczenia wspblczynnika Py,

0O wysokosé i sposéb obliczenia wspélczynnika Py

W zadnej z 13 zbadanych uméw dotacyjnych (wraz z aneksami) nie stwierdzono
odstapienia przez Szpitaf od postanowiert umownych.

OO

[dowdd: akta kontroli str. 652-760]

‘ _Ustalong W dzialainosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyZzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidtowosci nieprawidtowosci.

Uwagi dotyczace NIK zwraca uwage na zawarcie w 2013 r., przez Szpital i INSZ, pieciu anekséw do umowy
badanej dziatalnosci dotacyjnej nr 31/140/PMT/2013, na zakup aparatury i sprzetu medycznego. W aneksach
tych sukcesywnie dodawano Kkolejne pozycje zakupdw, do sfinansowania $rodkami

dotacyjnymi. Planowane pierwotnie 32 pozycje zakupowe rozszerzono tgcznie o kolejne

osiem, przy czym taczna kwota dotacji (7 000 000,00 zf) nie zostata zwigkszona, a dodane

pozycje zakupowe byly ujete we wczesniejszych planach zakupowych Szpitala. Sytuacja

taka mozliwa byla dzigki oszczedno$ciom, jakie Szpital uzyskat podczas zakupow

pierwszych 32 pozycji. Najwyzsza lzba Kontroli, jakkolwiek nie kwestionuje legalnosci

takiego dziatania, to jednak zwraca uwage, iz w przedmiotowej umowie dotacyjnej

znajdowaly sie zapisy, iz ,dofujgcy zastrzega sobie prawo do zmiany rzeczywistef

wysokosci Srodkow publicznych przyznanych Inwestorowi, w przypadku zmniejszenia

kosztu ich zakupu, po podpisaniu umowy w sprawie Zamowienia publicznego z wykonawca

na dostawe aparatury i sprzefu medycznego. W celu wykenania tych postanowien, Inwestor

zobowigzany jest do niezwlocznego przedstawienia Dotujacemu informacji dotyczacey

rzeczywistego kosztu zakupu, ktéra stanowi¢ bedzie podstawe do ponownego przeliczenia

7 Okseslajacego metodologie zwrotu $rodkow dotacyjnych w przypadku wyzszych kosziow rzeczywistych od
kosztow planowanych przy realizacji dotowanego zadania — w rozumieniu art. 116 ust. 3 ustawy o dzialalnosci

leczniczej.



Opis stanu
faktycznego

i okreslenia $rodkow publicznych przyznanych Inwestorow?” (por.. § 1 pkt 617 umowy).
Szpital kazdorazowo informowat Dotujacego® o rzeczywistych kosztach zakupu aparatury
i sprzetu medycznego. Dotujacy nie korzystajgc z zapisanych w umowie uprawnien zawierat
ze Szpitalem aneksy do umowy dotacyjnej, rozszerzajac jej zakres przedmiotowy, poprzez
akceptacje dodatkowych pozycji zakupowych do sfinansowania ,Zaoszczedzonymi®
srodkami dotacyjnymi.

1.3. Wykorzystanie urzadzen medycznych

Wszystkie 51 dokonanych pozycji zakupowych objetych w latach 2012-2014 czterema
umowami dotacyjnymi na zakup aparatury i sprzetu medycznego (11 poz. - w 2012 r. oraz
40 poz. - w 2013 r, bowiem w | pot. 2014 r. nie dokonano jeszcze zakupow ze Srodkow
dotacyjnych), zostalo zrealizowanych w zakresie i w kwotach wynikajacych z zawartych
umow i ancksow. Na zakupy aparatury i spizetu medycznego Szpital z dotacji MON
wydatkowat ogolem 15000000 zt. Szczegblowa analizg objgto 23 pozycje zakupowe
(skladniki majatkowe} o najwyzszej wartosci oraz kwocie dofinansowania z dotacji w kwocie
lacznej 11684650z, (779%), w fym min: rezonans magnetyczny 1,5 Tesla
(za 6 378 200 zf), aparat RTG telekomando (za 1558 800 zh), zestaw endoskopowy
(za 972 950 zi), stot operacyjny ortopedyczny (za 403000 zt), aparat RTG ramig C
{za 282 100 zi).

Zakupy 22 z 23 pozycji sprzefu uzasadniono koniecznoscig zastapienia urzadzen starych,
wyeksploatowanych lub technologicznie zuzytych. W jednym przypadku, . kupna w 2013 1.
neuromonitoringu dla potrzeb bloku operacyjnego (chirurgii), zakup uzasadniono
wprowadzaniem nowej procedury medycznej.

Z zakupionych urzadzen, 21 zostalo oddanych do eksploatacji w okresie od kilku do
kilkunastu dni od zakupu, natomiast dwa, tj.: zakupiony w 2012 r. rezonans magnetyczny
1,5 Tesla oraz w 2013 r. aparat RTG telekomando, zostaly oddane do uzytku po okofo
czterech miesiacach od dnia ich nabycia, co wynikato z koniecznosci ich specjalistycznego
montazu i kalibracji.

W toku kontroli dokonano ogledzin wszystkich 23 urzadzen (sprzetu i aparatury medycznej),
poddanych szczegblowej analizie, tj..

zakupy 2z 2012r.
Rezonans magnetyczny 1,5 Tesla
Bronchofiberoskop
Tor wizyjny do laparoskopii {urologiczny)
Uitrasonograf okulistyczny
Wiertarka laryngologiczna
Topograf rogowkowy
Ultrasonograf (anestezjologia)

zakupy z2013 .
Aparat RTG telekomando
Aparat RTG (ramig C)
Zeslaw endoskopowy
Tor wizyjny urologiczny
Videolaryngostroboskop
Glowica USG przezprzelykowa
Glowica USG przezprzelykowa 3D
Aparat USG ginekologiczny
) Sterylizator gazowy
10. | Stot operacyjny ortopedyczny
11. | Neuromoniforing
12. | Laser zabiegowy
13.  Laser chirurgiczny
14. 1 Aparat do kriochirurgii z sondami
15, | Bezcieniowa lampa operacyjna z ostong RTG
6. | Ultrasonograf z 3 glowicami i przystawke do biopsji nerek
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% Minister Obrony Narodowsj, reprezentowany przez Szefa IWSZ.
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Wszystkie te urzadzenia znajdowaly sie na oddzialach, do ktdrych byly przypisane na
podstawie inwentarza $rodkow trwatych Szpitala. Kazdy sprzet posiadal oznaczenie
inwentarzowe, zgodne z ksiggowym zapisem ewidencyjnym.

Analiza ficzby wykonanych badan (zabiegéw) na sprzecie zakupionym ze Srodkow
dotacyjnych MON® oraz jej poréwnanie z liczba pacjentéw poddanych badaniom (zabiegom)
rozliczonych nastgpnie z NFZ wykazala, ze w kontrolowanym okresie zakupiony sprzet
wykorzystywano do realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
pubficznych w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o S$wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych'®.  Nie  stwierdzono  jego
wykorzystywania w ramach $wiadczenia ustug dia innych podmiotéw leczniczych lub
odptatnie, poza umowg z NFZ.

W kontrolowanym okresie nie wystapity w Szpitalu przypadki zbycia aktywow (sprzedaz,
oddanie w dzierzawg, najem, uZytkowanie, uzyczenie), urzadzen (sprzetu i aparatury
medycznej) zakupionego ze $rodkow dotacyjnych MON,

fdowdd: akta kontroli str. 761-763, 764-766, 767-786]

. Ustalone W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie, nie stwierdzono
nieprawidlowosci nieprawidlowosci,

NajwyZsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie ptanowanie i wykorzystanie przez Szpital dotaii

Ocena czastkowa V<Y : ) :
- : : celowych otrzymanych na realizacje zadah w zakresie zakupu aparatury i sprzetu

medycznego oraz na realizacje inwestyciji budowlanych,

2, Ocena przygotowania i przeprowadzania zamoéwien publicznych

Opis stanu W okresie objetym kontrolg, zasady i sposob realizacji postgpowan o udzielanie zamowien
faktycznego publicznych zostaly opisane w ,Regulaminach postepowania w sprawach o zamdwienia
publiczne w 4 Wojskowym Szpitalu Klinicznym z Poliklinikq SP ZOZ” wprowadzonych do
stosowania zarzadzeniami Komendanta. Regulaminy okreslaly wewnetrzng organizacie

postepowan, w tym m.in.:

a) zakres czynnosci prowadzonych w ramach prowadzonych postepowan (okreSlenie
przedmiotu zamowienia, wnioskowanie o wszczecie postepowania, wszczecie
postepowania, prowadzenie postepowania, zakonczenie postepowania, zawarcie
umowy),

b) terminy realizacji poszczegolnych etapéw postepowan,

¢} wzory dokumentdéw wymaganych do opracowania na poszczegoinych etapach
postepowan,

d) zasady powotywania i obowigzki komisji przetargowych,

e) prawa i obowigzki osob wchodzacych w skiad komisji przetargowych (odrebnie dia
przewodniczacego, zastgpcow przewodniczacego, sekretarza i pozostatych czionkow),

f) komorki organizacyjne uprawnione do skladania wnioskow o wszczecie postepowan,

a) komérke organizacyjna Szpitala wyznaczona do prowadzenia postepowan i nadzoru nad
ich przebiegiem (Sekcja Zaméwien Publicznych podporzadkowana bezposrednio
Komendantowi),

h) obowigzki (na poszczegoinych etapach postepowan) dla Glownego Ksiggowego,
Zastgpcy Komendanta ds. Ekonomicznych oraz Radcy Prawnego.

[dowdd.: akta kontroli str. 6-8]

Do zadan (obowigzkow) Sekcji Zamowien Publicznych — zgodnie z postanowieniami

Regulaminu Organizacyjnego Szpitala (§ 158) nalezalo miedzy innymi:

= wykonywanie czynnosci zwigzanych z postepowaniami o udzielanie zaméwied
publicznych, zgodnie z ustawg z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych'
(dalej: Pzp), aktami wykonawczymi do tej ustawy oraz zarzadzeniami wewnetrznymi
Komendanta,

? Do analizy kontrolnej przyjeto wytacznie te urzadzenia medyczne, ktére pozwalaly na ustalenie stopnia
i czestotliwosci ich eksploatacji, fj. rezonans magnetyczny, aparat RTG telekomando, aparat RTG ramie C,
zestaw endoskopowy, topograf rogowkowy.
10Dz, U. 22008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm,

1Dz U. 2013 r., poz. 907 ze zm.
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= zabezpieczenie dokumentacji z postepowan i przechowywanie jej zgodnie z przepisami
Pzp, rejestracja umow i postepowan,
= opracowywanie rocznych plandw zaméwien publicznych dia Szpitala,
= sporzgdzanie wymaganych sprawozdan,
= ocena i analiza zaméwien publicznych, w ktorych Szpital uczestniczy, jako zZamawiajacy.
[dowdd: akta kontroli str. 292-296]

Komendant upowaznil Kierownika Sekcji Zaméwieft Publicznych do wystepowania w jego
imieniu we wszystkich sprawach zastrzezonych do jego kompetencii, a zwigzanych
z zam6wieniami publicznymi, za wyjgtkiem:
» wydawania zgody na wszczecie postgpowania,
wydawania zarzadzen w sprawie powofania komisji przetargowych,
akceptacji zwigkszenia kwoty na realizacig zamdwienia,
akceptacji wnioskow o zaméwienie publiczne ponizej progu,
podpisywania umow,
akceptacji wnioskéw powyzej progu w przypadku braku srodkow w dacie ich sktadania,
zlozenia o$wiadczenia o braku podstaw do wylgczenia sie z postgpowania.
[dowdd: akta kontroli sir. 297}

Obowiazek sporzadzania planéw zamowiei publicznych w uktadzie rocznym, wynikat
z Regulaminu  Organizacyjnego Szpitala (§ 158) i byl przypisany Sekcji Zamobwien
Publicznych, komorce organizacyjnej Szpitala podporzadkowanej  bezposrednio
Komendantowi.

Plany zaméwien publicznych byly sporzadzane na okresy roczne, odrebnie dla zaméwien
ponizej i powyzej progu okrestonego w art. 4 pkt 8 Pzp, na podstawie wnioskéw o ujgcie
zamowien, sporzadzanych i przekazywanych Sekcji Zamowien Publicznych przez komérki
organizacyjne wskazane w Regulaminach postepowania w sprawach o zamoéwienia
publiczne. W badanym okresie plany zaméwien publicznych zatwierdzane byly przez
Komendanta.

Zmiany w ptanach dokonywane byty na wnioski zainteresowanych komérek organizacyjnych
i dotyczyly m.in.. zakresu finansowania zaméwienia w danym roku, przyblizonych wartosci
szacunkowych zamowien, terminow wszczynania postgpowant 0 udzielenie zamowien,
terminéw zawarcia i realizacji umow w sprawach o udzielenie zaméwienia publicznego.
Wnioski w sprawie zmian rocznych planow zaméwien publicznych zawieraty m.in.. dane
zaméwienia przed korekta (nazwa, kod CVP, poziom finansowania w biezacym roku,
przyblizone wartosci szacunkowe neto i brutto, termin realizacji, tryb postepowania, termin
wszczecia postgpowania, pozadang date zawarcia umowy), proponowang korekte ze
wskazaniem zmienianego parametru, uzasadnienie proponowanych korekt, zatwierdzenie
whiosku o zmiang przez Komendanta.

W uzasadnieniach wnioskow o zmiane planow zamoéwien publicznych, wskazywano
w szczegolnosci na: zglaszane przez oddzialy szpitalne zmiany w zapotrzebowaniu na
materialy i sprzet, konieczno$é przyspieszenia wszczecia postgpowania z uwagi na
wczesniejszq realizacje istniejacej umowy, potrzebe korekty szacowanej wartosci zadania,
w zwigzku ze zmianami jego zakresu rzeczowego, albo cen rynkowych, wprowadzenie
nowych programéw lekowych, modyfikacje w zapotrzebowaniu na materiaty i sprzet
wynikajace ze zmian w kontraktach z NFZ na dany rok.

Wszystkie postepowania o udzielenie zamowien publicznych dotyczace robét budowlano-
montazowych i dostaw sprzetu medycznego, stanowigcych przedmiot uméw dotacyjnych
z MON byly ujete w rocznych planach zaméwien publicznych Szpitala.

fdowod: akta kontroli str. 283-284, 292-296]

W latach 2012-2014 (I potrocze), Szpital, jako ,Zamawiajacy” przeprowadzil w ramach
realizacji umow dotacyjnych z MON, tacznie 62 postgpowania o udzielenie zamowien
publicznych o planowanej (wg wnioskow) wartosci szacunkowej 99 058 188,20 zi netto oraz
wartosci umownej 79 236 522,85 zi netto i 9532854950 zt brutto. Z ogolnej liczby
postepowan osiem - o wartoéci szacunkowe] 8375172783 zt netto, warto$ci umownej
64 431 098,08 2l netto i 79 250 250,62 2t brutto - dotyczylo robdt budowlano-montazowych.

” ok,



Na dostawy sprzetu medycznego przeprowadzono 54 postepowania o wartosci
szacunkowej 15 306 460,37 zt netto oraz wartosci umownej 14 805424,77 zt netto
i 16 078 298,88 zi brutto. W postepowaniach nie faczono dostaw z wykonywaniem serwisu
pogwarancyjnego.

W 2012 r. przeprowadzono 12 postepowan o wartosci szacunkowej netto 12 598 261,00 zi
oraz wartosci umownej 11411 050,18 zl netto i 12 895 231,76 zI brutto. Z ogdlnej ilosci
postepowan, dwa - o wartosci szacunkowej netto 4 963 594,39 2} i wartosci umownej
3717 212,09 zl netto i 4 572 170,87 z! brutto - dotyczyly robdt budowlano-montazowych. Na
dostawy sprzetu medycznego przeprowadzono 10 postepowan o szacunkowej wartosci
zaméwien 7 634 666,70 zt netto i wartosci umownej 7 693 838,09 zt netto i 8 323 060,89 zt
brutto.

W 2013 r. przeprowadzono 47 postgpowan o wartosci szacunkowej netto 86 080 (94,23 zt
oraz warto$ci umownej 67 377 449,17 zt netto i 81 889 677,36 z! brutto, Z ogdlnej ilosci
postepowali, sze$t - o wartosci szacunkowe] netto 78 788 133,44 zt i wartoSci umownej
60 713 885,99 zi netto | 74 678 079,75 zi brutto - dotyczylo robot budowlano-montazowych.
Na dostawy sprzetu medycznego przeprowadzono 41 postepowan o szacunkowej wartosci
netto zamowien 7 291 960,79 z i wartosci umowne] 6 663 563,18 2t netto i 7 211 597,61 zt
brutto.

W | pélroczu 2014 r. przeprowadzono frzy postepowania 0 wartosci szacunkowej netto
379 832,88 2! oraz wartosci umownej 448 023,50 zt netto | 543 640,38 zt brutto. Wszystkie
postepowania dotyczyly dostaw sprzetu medycznego.

Ogotem w badanym okresie, relacja wartosci netto udzielonych zamowien do ich wartosci
szacunkowej netto planowanej we wnioskach wyniosta 80,0% w tym dla robot budowlano-
montazowych 76,9% i dla dostaw 93,7%. W poszczegolnych latach przedmiotowy wskaznik
uksztaltowat sie na poziomie;

= 2012 r. — odpowiednio 90,6%, 74,9% i 100,8%,

= 2013 r. - odpowiednio 78,3%, 77,1% i 91,4%,

= 2014 r. - 117,9% {tylko dostawy).

Z ogllnej liczby 62 postepowan przeprowadzonych w okresie objetym kontrola, 61
o wartosci szacunkowej nette 98 948 928,94 zt oraz wartoSci umownej 79 134 122,85 zt
netto 195217 957,50 zt brutto, przeprowadzono w trybie podstawowym, tj. przetargu
nieograniczonego. W trybie .z wolnej reki® przeprowadzono jedno postgpowanie
o0 szacunkowe] wartosci nefto zamowienia 109 259,26 zI oraz wartoSci umowne
102 400,00 zt netto i 110592,00 zt brutte. W relacji do ogbinej liczby postepowan,
postepowanie w trybie nie podstawowym stanowilo itosciowo 1,6% i wartosciowo 0,1%
(wg wartosci umownej brutto),

W 2012 r. - 11 postepowan o wartosci szacunkowej zamowien 12489 001,83 zt oraz
wartosci umownej 11308650,18 zt nefto i 1278463976 =zt brutto, zostalo
przeprowadzonych w trybie przetargu nieograniczonego. W trybie .z wolnej reki
przeprowadzono jedno postgpowanie, ktore opisano powyzej. W relacji do ogolnej liczby
postepowan postepowanie to stanowilo iloSciowo 8,3% i wartosciowo (wg wartosci umownej
brutto) 0,9%. Zaméwienia z wolnej reki udzielono na aktualizacje oprogramowania IMPAX
8, uzywanego przez Szpital do obrébki cyfrowych zdje¢ RTG. Wybor przedmiotowego trybu
postepowania uzasadnialy przestanki wynikajace z art. 67 ust. 1 pkt 1 lit. a Pzp. Beneficjent
zamowienia, firma z Warszawy, posiadala wylaczno$¢ na Polske w zakresie dystrybucji
i modyfikaciji tego oprogramowania.

W 2013 r. i | potroczu 2014 r. wszystkie postgpowania zostaly przeprowadzone w trybie
przetargu nieograniczonego.

W realizacji umow dotacyjnych zawartych z MON, nie wystapily przypadki udzielania
zaméwien publicznych o wartosci wyrazonej w zlotych ponizej 14 000 EURO. Nie
stwierdzono takze przypadkow udzielania zamoéwien bez stosowania przepisow ustawy Pzp.

[dowdd: akta kontroli str. 13-42, 190-205, 280-281}
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Szczegdlowym badaniem w zakresie prawidtowosci przygotowania i przeprowadzenia

postepowan o udzielenie zamowief publicznych, zwiazanych z realizacja zadan

wynikajacych z 13 umow o udzielenie dotacji celowej zawartych przez Szpital z MON,

objeto facznie 10 umow zawartych z wykonawcami i dostawcami (16,1%) o tacznej wartosci

brutto 79 182 637,04 z1, . 83,1%, w tym cztery umowy dotyczgce udzielenie zamowienia na

roboty budowlano-montazowe o lacznej wartosci brutto 69 065 955,05 zt (87,1% z calosci

umow zawartych na inwestycje), ktére zwigzane byly z:

» rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby zintegrowanego bloku operacyjnego -
58 781 988,42 zt,

* modernizacjg Zakladu Radiologii - 723 534,51 z4,

» termomodernizacjq z modernizacia elewacji zewnetrznej budynku nr 2 szpitala. Budowa
klatek schodowych, dzwigow i pochylni dia niepeinosprawnych w budynkach nr 112 -
6 020 276,03 z,

= przebudowa stacji transformatorowej nr 1 do ziemnego zasilania energetycznego,
okablowania wewnetrznego i wymiang rozdzielni wraz z zagospodarowaniem terenu -
3 540 156,09 zt.

Pozostale szesé uméw na dostawe sprzetu medycznego o tacznej wartodci umownej brutto

10 116 681,99 zt (62,9% wartosci ogolnej zakupdw), zwigzanych bylo z:

» dostawq aparatow RTG — 1 888 440,00 zt

» dostawa rezonansu magnetycznego - 6 649 648,86 z,

» aktualizacjg oprogramowania systemu radiclogii cyfrowej wraz z rozbudowa przestrzeni
dyskowej na obrazy DICOM - 110 592,00 zt,

» zakupem l6zek szpitalnych — 628 840,80 zt,

= dostawa sprzetu medycznego (wideolaryngostroboskop, system monitorowania
z centrala, lampa szczelinowa) — 349 005,33 zt,

= dostaws zbiornika cieklego tlenu z parownica — 490 155,00 zt.

[dowdd: akta kontroli str. 286-287]

W wyniku badania przedmiotowych dokumentacji postepowan o udzielenie zamowien
publicznych ustalono, ze:

1. We wszystkich zbadanych dokumentacjach, podstawa do wszczecia postgpowan byly
zatwierdzone przez Komendanta wnioski w tej sprawie, skladane do Sekcji Zamowien
Publicznych przez upowaznione komarki organizacyjne. Whioski te zawieraty m.in.: nazwe
i opis zadania, wartoé¢ szacunkowg zamowienia (w zlotych i EURO), postulowany tryb
postepowania, proponowane kryteria ocen, pozadany termin reaizacji zambwienia, wykazy
osob sporzadzajacych poszczegoine elementy dokumentacji postepowania oraz
proponowanych do skiadu komisji przetargowej. Wszystkie wnioski przed zatwierdzeniem
przez Komendanta byly opiniowane przez pion ekonomiczno-finansowy oraz pion
gt. ksiegowego w zakresie zgodnosci z planem rzeczowo-finansowym oraz zabezpieczenia
srodkow finansowych.

2. W przypadku wnioskow dotyczacych robét budowlano-montazowych, ustalone wartosci
szacunkowe zamdwien byly udokumentowane zataczonymi kosztorysami inwestorskimi,
opracowanymi zgodnie z wymogami okre$lonymi w rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury
z dnia 18 maja 2004 r. w sprawie okre$lenia mefod i podstaw sporzgdzania kosztorysu
inwestorskiego, obliczania planowanych kosztéw prac projektowych oraz planowanych
kosztow rob6t budowlanych okreslonych w  programie funkcjonalno-uzytkowym'2,
Kosztorysy inwestorskie byly sporzadzane przez wyspecjalizowane i uprawnione do
projektowania podmioty na podstawie dokumentacji technicznych (wykonawczych).
Wielkosé sktadnikow rzeczowych (materialy, sprzet i robocizna) byta ustalana przy
wykorzystaniu Kosztorysowych Norm Nakladow Rzeczowych (KNNR, KNR AL., KNR AT-
14). Przy ustalaniu wartosci robét, postugiwano sig glownie zestawieniami  cen
publikowanych w wydawnictwie ,Sekocenbud”, a takze cennikami producentow materialow.

[dowdd: akta kontrofi str, 9, 43, 69, 93, 118]

3. We wszystkich przypadkach, dotyczacych dostaw sprzgtu  medycznego,
w sporzadzonych wnioskach o wszczgcie postgpowan (skladanych przez Wydzial
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Zaopatrzenia Medycznego Szpitala), zamieszczony byt zapis, iz wartos¢ szacunkowa
zamowienia zostata ustalona na podstawie badan rynkowych. Do wnioskow nie byly
doiaczane dowody dokumentujace przedmiotowe badania. Szef Wydzialu Zaopatrzenia
Medycznego WSzK wyjasnil, Ze badanie rynku polegalo glownie na skladaniu
telefonicznych  zapytan ofertowych oraz analizowaniu materialow  reklamowych
dostarczanych przez dostawcow. Skladajacy wyjasnienia stwierdzit, ze przedmiotowe
czynnosci nie byly dokumentowane, co uniemoziiwia na obecng chwile odtworzenie
przebiegu badai rynkowych w odniesieniu do poszczegolnych wnioskow.

[dowod.: akia kontrofi str. 144, 169, 208, 230a, 252, 277-278]

4. We wszystkich przypadkach, wszczgcie postepowan o udzielenie zamowien bylo
poprzedzone powolaniem przez Komendanta (w formie zarzadzenia) komisji
przetargowych. Skiady komisji oraz ich liczebno$¢ byly zgodne z regulacjami zawartymi
w ,Regulaminach postepowania w sprawach o zaméwienia publiczne w 4. Wojskowym
Szpitalu Klinicznym z Poliklinika SP ZOZ". Wszystkie osoby biorace udziat w tych
postepowaniach zlozyly oswiadczenia na drukach ZP-11. Nie stwierdzono przypadkow
wykluczen ze skladow komisji. W jednym przypadku (dostawa rezonansu magnetycznego)
wystapita zmiana skladu pierwotnie powolanej komisji przetargowej, w zwigzku
z wygasnigciem stosunku zatrudnienia jednego jej z cztonkow.

[dowod: akfa kontrofi str. 59, 85, 109, 133, 157, 182, 189-200, 221, 241-242, 267-268]

5. Prawidlowo, tj. zgodnie z art. 11 i 12 Pzp, sporzadzane i publikowane byly ogloszenia
wszczynajace postepowania o udzielenie zaméwien publicznych. W zaleznoéci od wartosci
zamowien, ogloszenia byly zamieszczane w Biuletynie Zamowieft Publicznych, badz
w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej. Niezaleznie od powyZszego, ogloszenia
umieszczano na stronie internetowej Szpitala (www.dwsk.pl) oraz na tablicy ogloszen
w budynku gléwnym Szpitala. Publikacje ogloszen byly dokumentowane i przechowywane
w aktach prowadzonych postepowan.

[dowdd.: akta kontroli str. 44, 48, 70, 73-74, 94, 97-98, 119, 121-122, 142, 145-148, 167, 170-171,
191, 194-195, 207, 209-210, 230-232, 250, 254-255]

6. We wszystkich przypadkach Szpital (Zamawiajacy) opracowat i opublikowal na stronie
internetowej Specyfikacje Istotnych Warunkdw Zaméwienia (SIWZ), ktore (w zaleznosci od
wartosci zmowienia) zawleraly wszystkie elementy wyszczegélnione w art. 36 Pzp, a opisy
przedmiotéw zamoéwieh byly dokonywane w sposdb okrelony w art. 29 ust. 1 2 oraz
art. 30 Pzp. Zmian freéci ogloszen o zamdwieniu dokonywanc w zgodnoici
z postanowieniami art. 12a Pzp.

7. W jednym przypadku (postepowanie w sprawie udzielenia zamowienia na ,Rozbudowe
budynku nr 1 na potrzeby Zintegrowanego Bloku Operacyjnego), jeden z oferentéw (firma
z Warszawy) wniost w dniu 28 czerwca 2013 r. do Krajowej lzby Odwotawczej {dalej: KIO),
odwolanie od tre$ci ogloszenia o zaméwieniu oraz SIWZ i ich modyfikacji, w czesci
dotyczacej wymogow kwalifikacyjnych dia inZyniera koordynatora, kierownika budowy,
kierownika robot sanitarnych i kierownika robdt elekirycznych. Skladajacy odwolanie
zanegowal sformulowane przez Zamawiajacego wymogi posiadania przez wymienione
wyzej osoby przynajmniej 10 letniego do$wiadczenia zawodowego wskazujac na fakt, iz
przedmiotem zamowienia jest rozbudowa typowego budynku szpitalnego, ktérej specyfika
nie wymaga stawiania takich barier kwalifikacyjnych. Odpowiadajac na wniesione odwolanie
Szpital wnioskowal o jego oddalenie w cafodci, podajac, Ze wykonanie przedmiotu
zamowienia winno hy¢ powierzone personelowi z najwyzszymi kwalifikacjami, z uwagi na
znaczny stopien skomplikowania robot oraz wymog ich wykonania w najwyzszych
standardach europejskich z zastosowaniem najnowszych rozwigzan technologicznych.
W wydanym w dniu 15 lipca 2013 r. wyroku, KIO czesciowo podzielita poglad odwotujacego
i Zamawiajacego, nakazujac Szpitalowi dokonania modyfikacji ogloszenia o zamowieniu
oraz SIWZ, poprzez obnizenie do 5 lat wymaganego okresu do$wiadczenia zawodowego
dla inzyniera koordynatora oraz kierownika budowy. Modyfikacja ogtoszenia i SIWZ zostala
dokonana w dniu 18 lipca 2013 r. Na Szpital, jako podmiot zamawiajacy nie zostata

nafozona zadna kara pieniezna.
fdowad: akta kontrofi str. 46, 48-49, 51-55, 67-68, 72, 74-75, 76-81, 96, 98-105, 120, 122-129, 144,
146-153, 169, 171-178, 193, 195-197, 208, 210-217, 230a, 232-237, 252, 255-262]
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8. Prawidlowo, {. zgodnie z art. 86 ust. 2 Pzp, we wszystkich zbadanych przypadkach
dokonywano jawnego otwarcia ofert. Oferty ofwierano komisyjnie w obecnosci oferentow po
godzinie od uplywu terminéw ich skfadania. Bezposrednio przed otwarciem ofert Szpital,
jako Zamawiajacy podawal do wiadomosci kwoty, jakie zamierzat przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamdwien.

[dowdd: akta kontroli str. 59, 85, 109, 133, 157-158, 182, 221-222, 242, 268]

9, Poprawnie dokonywano badania i ocen ziozonych ofert. Stwierdzone przypadki
wykluczenia wykonawcow (jeden) i odrzucenia ofert (pigt) wystapily w sytuacjach
wystapienia okolicznodci okreslonych w art. 24 ust. 2 pkt 4 i art. 89 ust. 2 pkt 2 Pzp.
W przypadkach odrzucenia ofert nie bylo mozliwosci ich poprawienia na podstawie art. 87
ust. 2 Pzp. W przypadkach podejrzen o zaoferowanie razaco niskiej ceny wystepowano do
oferentéw o stosowne wyjasnienia na podstawie art. 80 ust. 1 Pzp. We wszystkich
zhadanych przypadkach wyborow najkorzystniejszych ofert dokonywano na podstawie
kryteriow oceny zamieszczonych w SIWZ, Zastosowane kryteria ocen spetnialy wymogi
okreslone w art. 91 ust. 2 Pzp. Niezwiocznie po wyborze Najkorzystniejszej oferty, Szpital
zawiadamiat o tym przedmiotowym wszystkich oferentow, zamieszczajac jednoczesnie
stosowna informacie na stronie internetowej oraz w swojej siedzibie.

dowdd: akta kontrol str. 59-61, 85-87, 110-111, 134-135, 158-159, 182-184, 200-201, 222-224, 242-
244, 268-270]

W toku kontroli stwierdzono dwa przypadki, w ktorych jako najkorzystniejsze wybrano oferty,
ktorych ceny przekraczaly kwoty, jakie zamawiajacy zamierzat przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamoéwien. W przypadku dostawy rezonansu magnetycznego oferta
najkorzystniejsza (6 649 648,86 zi) byla warloSciowo wyzsza 0 2,3% od kwoty
(6 500 000,00 zt) przeznaczonej przez Szpital na sfinansowanie zamowienia. W przypadku
zbiornika cieklego tlenu, réznica pomigdzy wybrang ofertg (490,00 zl), a kwotg
przeznaczong na sfinansowanie zamowienia (400 000,00 zi) wynosita 22,5%. Komendant
wyjaénit, ze w obu przypadkach nie rozwazano mozliwosci uniewaZnienia i ponownego
przeprowadzenia postgpowania. W przypadku dostawy rezonansu magnetycznego na
przyjecie wyzszej wartosciowo oferty zdecydowano sig, biorac pod uwage brak mozliwosci
skutecznego powtérzenia postgpowania do kofica 2012r, co z kolei wigzatoby sie
z niemozliwoscig rozliczenia przyznanej z MON dotacji na zakup przedmiotowego
urzadzenia. W przypadku zbiomika cieklego tlenu, przyjecie oferty bylo podyktowane
przede wszystkim koniecznoscig szybkiej wymiany wyeksploatowanego (23 letniego)
urzadzenia, a takze faktem, iz dwa wczeéniejsze przetargi nie przyniosty rozstrzygnigc.
Sktadajgcy wyjaénienia wskazat ponadto na brak pewnosci uzyskania korzystniejszych cen
w ewentualnie powtdrzonych postepowaniach, a takze na fakt pokrycia wyzszej od
przewidywanej wartosci fych urzadzef ze $rodkow wiasnych Szpitala {bez obcigzania
przyznanych dotacii).

{dowod- akta kontroli str. 183, 268-269, 289-291]

W dwoch przypadkach, ti. w postgpowaniach dotyczacych ,Rozbudowy budynku nr1 na
potrzeby zintegrowanego bloku operacyjnego” oraz .Dostawy sprzetu medycznego-
aparatow RTG, wniesione zostaty do KIO odwotania od pierwotnie dokonanych przez
Szpital wyborow najkorzystniejszych ofert. W dniu 9 wrzesnia 2013 . jeden z przegranych
wykonawcow (firma z Warszawy), kiory zlozyt oferte na rozbudowe budynku nr 1 na
potrzeby zintegrowanego bloku operacyjnego, wnidst do KIO, odwolanie od decyzji
Zamawiajacego, o dokonanym w dniu 30 sierpnia 2013 r. wyborze najkorzystniejszej oferty.
Skladajacy odwolanie zarzucit Zamawiajacemu: [1] zaniechanie wykluczenia wybranego
wykonawcy {konsorcjum dwoch firm), mimo zlozenia przez niego nieprawdziwych informacii
majacych wplyw na wynik postgpowania, [2] zaniechanie odrzucenia jego oferty jako
niezgodnej z tre$ciq SIWZ, [3] nieuwzglednienie przez tego wykonawce w ofercie, 12-
miesiecznego okresu zgtaszania wad oraz czasu na uzyskanie decyzji o pozwoleniu na
uzytkowanie. Wediug skladajacego odwolanie, niespelnienie  warunkéw  udziatu
w postepowaniu przez konsorcjum polegalo ponadto na braku wymaganych w SIWZ
doswiadczen zawodowych ze strony specjalisty z dziedziny dendrologii oraz kierownika
budowy. W dniu 19 wrzesnia 2013 r. Szpital wezwat wybranego oferenta (lidera
konsorcjum) do uzupetnienia oferty, o: potwierdzenie dysponowania specjalistg z dziedziny
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dendrologii z co najmniej 5-letnim do$wiadczeniem, zlozenia wyjasnienia dotyczacego
wskazanego w ofercie kierownika budowy w aspekcie posiadania przez niego
doswiadczenia zawodowego w kierowaniu budowg prowadzong w oparciu 0 warunki
kontraktowe FIDIC lub inne rownowazne, a takze wyjasnien dotyczacych zapisow
w harmonogramie rzeczowo-finansowym. Pismem datowanym 19 wrzeénia 2013 r. lider
konsorcjum przekazat Zamawiajgcemu zgdane dokumenty i wyjasnienia, wskazujace na
spelnienie przez konsorcjum warunkéw udziatu w postepowaniu. W dniu 20 wrzeénia
2013 r. Zamawiajacy przekazal Krajowe] !zbie Odwolawczej odpowiedz na wniesione
odwotanie wnioskujac o jego nieuwzglednienie i oddalenie. W uzasadnieniu wskazano, ze
wynikajacy z tresci oferty konsorcjum brak wymaganego doswiadczenia zawodowego
specjalisty dendrologa wynikat z pomytki polegajacej na nie wpisaniu wszystkich okresow
doswiadczenia zawodowego tej osoby oraz ze w wyniku dokonanych wyjasnien konsorcjum
potwierdzilo znajomo$¢ wymogéw FIDIC przez wskazanego kierownika budowy, a takze iz
oferta konsorcjum jest zgodna z trescig SIWZ.
W dniu 24 wrzesnia 2013 r. KIO w wydanym wyroku nakazata powtorzenie czynnosci
badania i oceny ofert oraz dokonania poprawy w trybie art. 87 ust. 2 pkt 3 Pzp tresci oferty
Zlozonej przez konsorcjum w zakresie terminu wykonania zaméwienia. Z tresci
uzasadnienia wyroku wynikalo, ze KIO uwzglednita wyjasnienia i uzupelnienia dokumentow
zlozone przez konsorcjum odnosnie kwalifikacji specjalisty dendrologa i kierownika budowy,
uznajac ten fakt jako naprawe wadliwego stanu wynikajacego ze zlozonej pierwotnie oferty.
KIO stwierdzita ponadto, ze odrzucenie oferty w zwiazku z niewtasciwym terminem realizacji
zamowienia, mogloby nastapi¢ jedynie w przypadku gdyby wykonawca nie zgodzit sie na
dokonanie stosownej poprawki. W dniu 3 pazdziemika 2013 r. Zamawiajacy zawiadomit
konsorcjum o poprawieniu w tresci jego oferty zapisu dotyczacego terminu zakorczenia
budowy, a oferent wyrazit na to zgode. W dniu 4 pazdzierika 2013 r. komisja przetargowa
Zamawiajaceqo, realizujgc wyrok KIO, dokonala ponownej oceny i badania zlozonych ofert.
W wyniku przedmiotowych czynnodci ponownie za oferte najkorzystniejsza uznata oferte
Zlozong przez konsorcjum. Od rozstrzygniecia tego postepowania nie wnoszono dalszych
odwotan. W wyniku postepowania przed KIO na Szpital, jako podmiot Zamawiajacy, nie
natozono kary pienieznej.

[dowdd: akta kontroli str. 64-65, 67-66]

W dniu 30 sierpnia 2013 r. Spélka z 0.0. z Warszawy, jako przegrany oferent dostawy
Aparate RTG $rédoperacyjnego typu ramie C', wniosta do KIO odwolanie od decyzji
Zamawiajacego, dotyczacej zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty. Skladajacy
odwotanie zarzucit Zamawiajacemu wybor oferty firmy, ktéra nie odpowiadala tresci SIWZ.
Wedlug sktadajacego odwolanie, niespelnienie warunkéw okreslonych w SIWZ przez
wybranego oferenta, dotyczyto braku na dzien otwarcia ofert (6 sierpnia 2013 r)
wymaganego dokumentu wskazujacego na dopuszczenie do obrotu oferowanego produktu,
ti. ,Oslony mobilnej RTG- parawan rentgenochronny ANTIX Pb 1,0 mm". Skfadajacy
odwolanie wnosit o uwzglednienie odwotania w cafosci, nakazanie Zamawiajgcemu
uniewaznienie decyzji o wyborze najkorzystniejszej oferty, odrzucenie oferty wybranego
oferenta, powtdrne rozpatrzenie i ocene zioZonych ofert oraz dokonanie wyboru oferty
sktadajacego odwolanie jako najkorzystniejszej. W dniu 10 wrzesnia 2013 r. Zamawiajacy
przekazat do KIO odpowiedZ na przedmiotowe odwolanie, uznajac je w calosci za zasadne
oraz zobowiazal sie do powtdrzenia czesci postepowania w zakresie oceny ofert i wyboru
oferty najkorzystniejszej. W sytuacji uznania przez Zamawiajacego zasadnosci odwotania,
KIO w dniu 17 wrzesnia 2013 r. wydata postanowienie o umorzeniu postepowania
odwolawczego.

W dniu 19 wrzeénia 2013 r. komisja przetargowa Zamawiajacego odrzucila oferte firmy
wczesniej uznang za najkorzystniejszg jako niezgodng z tre$cig SIWZ, w czesciach
dotyczacych akceptacji wzoru umowy oraz obowigzku posiadania na dzien otwarcia ofert
aktualnego i waznego dokumentu wskazujacego na dopuszczenie do obrotu ,Ostony
mobilnej RTG- parawan rentgenochronny ANTIX Pb 1,0 mm”™ a po dokonaniu ponownego
sprawdzenia i oceny z oferty Spdki z c.0. z Warszawy wybrala jej oferte jako
najkorzystniejsza,

[dowod; akia konlroli str, 163, 165]
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10.We wszystkich zbadanych przypadkach, postepowania o udzielenie zamowien
publicznych zostaly zakoAczone zawarciem umow z wykenawcami, ktorych oferty uznane
zostaly za najkorzystnigjsze. Umowy z wybranymi wykonawcami zostaly zawarte
w terminach zgodnych z art. 94 Pzp, w terminach zwiazania ofertami, a w przypadkach
wniesionych odwolan, po zakonczeniu postgpowan odwolawczych. We wszystkich
zbadanych przypadkach umowy zostaly zawarte zgodnie z postanowieniami  SIWZ,
w zakresach i terminach éwiadczen zawartych w ofertach. Umowy o wykonanie robot
budowlano-montazowych zawieraly zapisy dotyczace zabezpieczenia nalezytego
wykonania przedmiotu zamowienia. Zabezpieczenia pobierane byly od wykonawcow
wformach okreslonych w art. 148 Pzp. We wszystkich zbadanych przypadkach,
bezposrednio po zawarciu uméw publikowane byly stosowne ogtoszenia dotyczace
postepowania. Do dnia zakoficzenia kontroli w zbadanych umowach nie dokonywano
zmian. W odniesieniu do uméw o wykenanie robGt budowlano-montazowych, nie wystapity
przypadki zlecania robét dodatkowych, a takze zamowien uzupetniajacych.

Nie stwierdzono przypadkéw wnoszenia darowizn na rzecz Szpitala, przez podmioty
(wykonawcow), z ktorymi zawarto umowy na realizacjg zadan wynikajacych z umow
dotacyjnych z MON.

[dowdd: akta konfroli str. 13-42, 63-66, 89-92, 113-116, 137-140, 161-162, 164, 186-187, 189, 203-
205, 225-226, 228, 246-248, 273-276, 279]

11. Prawidlowo, tj. zgodnie z art. 96 ust. 1 | 2 Pzp, a takze § 2 rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministrow z dnia 26 pazdziemnika 2010 r. w sprawie protokoht postepowania
o udzielenie zaméwienia pubficznego®, dokumentowane byly postgpowania zwiazane
z realizacj zadan wynikajacych z umow dotacyjnych z MON. We wszystkich zbadanych
przypadkach sporzadzone zostaly pisemne protokoly postepowan, zawierajace wszystkie
wymagane informacje. Protokoly te byly podpisane przez osoby je sporzadzajace oraz
zostaly zatwierdzane przez upowaznionego do przedmiotowe; czynnosci Kierownika Sekcji
Zamowien Publicznych. Dokumentacja postgpowan zawierala wszystkie dokumenty
przeslane przez wykonawcow, a takze wytworzone i wysylane na zewngliz przez
Zamawiajacego. Dokumentacje postgpowan byly przechowywane w siedzibie Szpitala.

[dowod; akia kontroli str. 62-63, 88-89, 112-113, 136-137, 160-167, 185-186, 202-203, 224-225, 245-
246, 271-272]

W jednym przypadku, tj. zadania inwestycyjnego pod nazwa ,Rozbudowa budynku nr 1 na
potrzeby Zintegrowanego Bloku Operacyjnego’, Szpital w dniu 29 sierpnia 2013 r. zawart
z firmg z Poznania, umowe nr 224/66/Log./2013 na pehnienie funkgji inzyniera kontraktu.
Wynagrodzenie dla wykonawcy ustalono w wysokosci brutto 2521 500,00 zt. Wyboru
wykonawcy dokonano w ramach postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego
wszczetego w dniu 7 czerwca 2013 r. na wniosek Pionu Logistyki {Sekeji Planowania
i Przygotowania Robot) z dnia 23 maja 2013 1.

W odniesieniu do wartosci brutto inwestycji (58 781988,42 zl), koszt zastepstwa
inwestorskiego stanowit 4,3%, a do wartoci brutto wszystkich zadan inwestycyjnych
realizowanych w ramach dotacji MON, koszty zastepstwa inwestycyjnego stanowity 3,2%.
Przedstawiciele inwestora zastepczego, nie uczestniczyli w postgpowaniu o udzielenie
zamowienia na realizacje wymienionej wyzej inwestycji. W przypadku pozostalych zadan
inwestycyjnych nie korzystano z ustug inwestora zastgpczego. Szpital nie zwracat sie takze
do wlasciwego Rejonowego Zarzadu Infrastruktury o zawarcie umowy na nieodptatne
petnienie obstugi inwestorskiej.

[dowdd; akta kontroli str. 285]

Ustalone W dzialalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie stwierdzono:

nieprawidlowosci 4 pak dokumentowania czynnosci zwigzanych z badaniem rynku przy ustalaniu
szacunkowych wartosci zaméwieit na dostawy sprzgtu medycznego, €0 W ocenie NIK
stanowilo ograniczenie mozliwo$ci  sprawowania  skutecznego nadzoru nad
przygotowywaniem wnioskéw o wszczecie postepowart przetargowych w  tym

przedmiocie;
: § Fy
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* trzy przypadki zasadnego odwolania sig oferentdw do KIO od decyzji Zamawiajacego
podjetych w ramach przeprowadzonych postepowan o udzielenie zamowienia
publicznego, w tym dwa skutkujace wymogiem powtornego badania i oceny ziozonych
ofert z powodu niewlasciwego dziatania komisji przetargowych. O ile w jednym z tych
postepowan rozbudowanie w SIWZ wymagan w zakresie kwalifikacji i doswiadczenia
wykonawcow, mozna uzasadniac troskg o zapewnienie wiasciwe] jakosci robot, to
w pozostatych dwoch przypadkach, dokonanie przez Zamawiajgcego nierzetelnego
badania i oceny zlozonych ofert, wymagalo powtorzenia procedury wyboru oferty
najkorzystniejszej, co w jednym przypadku zakonczylo sie odrzuceniem oferty wczeéniej
uznanej za najlepsza. Dziatania takie wydiuzajg czas trwania procedury udzielania
zamowienia publicznego, a ponadto moga skutkowac skréceniem czasu przewidzianego
na realizacje zadania bedacego przedmiotem zaméwienia.

Uwagi dotyczace NIK zwraca uwage na zaistniale przypadki udzielania zaméwien publicznych na zakupy
badanej dzialalnosci urzadzen dla potrzeb medycznych o wartosci przewyzszajacej ich planowane koszty, co
zgodnie z zawartymi umowami dotacji skutkowalo koniecznoscig dofinansowanfa tych

zadan ze $rodkow wiasnych Szpitala.

Ocena ‘;321‘-’7“‘9\”3.-::; Najwyzsza lzba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidlowosci,

przygotowanie i przeprowadzenie przez Szpital postepowan o udzielenie zamowien
publicznych na realizacje inwestycji budowlanych oraz na dostawy sprzetu medycznego,
bedgcych przedmiotem uméw dotacyjnych, zawarych z MON w latach 2012-2014
(I péirocze).

3. Ocena prawidlowosci rozliczenia rzeczowo-finansowego zadania
oraz zapisow w ksiggach rachunkowych stanowiacych podstawe
jego sporzadzenia

3.1. Roziiczenie rzeczowe i finansowe dotacji

Rozliczenie dotacji inwestycyjnych

Opis stanu Po zakonczeniu realizacji inwestycji nr 91304 Termomodemizacja z modernizacig elewacji
faktycznego zewnefrznej budynku nr 2 szpitala. Budowa klatek schodowych, dzwigow i pochyini dla
niepeinosprawnych budynek nr 1i 2, realizowanej w 2012 r., po obliczeniu wspélczynnika
Pn za 2012 r., Szpital przelewem z dnia 26 marca 2013 r. dokonat zwrotu $rodkow
dotacyjnych MON w kwocie 1 104,08 zi. Przestane do IWSZ rozliczenie dotacji celowej
przyznanej na realizacie ftego zadania uzyskalo zatwierdzenie dnia 5 kwietnia 2013 r.

(pismo nr 2587/VIH).

Po zakonczeniu realizacji inwestycji nr 91305 Modemizacja Zakladu Radiologi,
realizowanej w 2012 r., po obliczeniu wspdlczynnika Pn za 2012 r., Szpital przelewem
z dnia 26 marca 2013 r. dokonat zwrotu Srodkow dotacyjnych MON w wysokosci 206,83 zt.
Przestane do {WSZ rozliczenie dotacji celowej przyznangj na realizacje tego zadania
uzyskato zatwierdzenie dnia 17 kwietnia 2013 r. (pismo nr 2924/VIII).

Po zakonczeniu realizacji inwestycji nr 91314 Modermizacja rezerwowych Zrodet zasilania
i systemu ciepinego — termomodernizacja obiektdw szpitala, realizowanej w 2012 r. po
obliczeniu wspélczynnika Pn za 2012 r., Szpital przelewem z dnia 26 marca 2013 r. dokonat
zwrotu srodkow MON w kwocie 14 864,53 28 Przeslane do IWSZ rozliczenie dotacji celowe]
przyznanej na realizacje przedmiotowego zadania uzyskalo zatwierdzenie dnia 28 sierpnia
2013 r. {pismo nr 6248/VIll).

Po zakonfczeniu realizacji inwestycji nr 91327 Rozbudowa budynku nr 1 na potrzeby
Zintegrowanego Bloku Operacyjnego, realizowansj w 2012 r., po obliczeniu wspéiczynnika
Pn za 2012 r., Szpital przelewem z dnia 26 marca 2013 r. dokonat zwrotu $rodkow MON
w wysokos$ci 11 079,41 zt. Przeslane do IWSZ rozliczenie dotacji celowej przyznanej na
realizacje tego zadania uzyskalo zatwierdzenie dnia 28 sierpnia 2013 r. (pismo
nr 6248/VIII).

Pismem nr 1615/14 z dnia 31 marca 2014 r. Szpital przestat do IWSZ rozliczenie rzeczowo-
finansowe dotacji celowych MON udzielonych w 2013 . na realizacie inwestycji
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budowlanych ujetych w Cenirainym Planie Inwestycji Budowlanych Resortu Obrony
Narodowej na 2013 r. (zadania 91304, 91305, 91314, 91327). Do dnia zakoficzenia
niniejszej kontroli NIK rozliczenia oczekiwaly na ich zatwierdzenie przez Inspektorat
Wojskowej Stuzby Zdrowia.

[dowad: akta kontroli str. 790-826]

Rozliczenie dotacji na zakup aparatury | sprzetu medycznego

Pismem z dnia 28 grudnia 2012 r. Szpital przeslat do IWSZ rozliczenie dotacji celowej na
zakup aparatury i sprzetu medycznego, na realizacje zadaf wymienionych w ,Planie
Modernizacji Technicznej SZ RP na lata 2012-2013" (umowa nr 92/IWSZ/PMT/2012/376).
W odpowiedzi, w dniu 4 kwietnia 2013 r. IWSZ przeslat do Szpitala zatwierdzone
rozliczenie. Po obliczeniu wspolczynnika Po za 2012 r., Szpital) przelewem dnia 25 marca
2013 1. dokonat zwrotu rodkéw MON w kwocie 29 600,00 zt.

Pismem z dnia 2 grudnia 2013 r. Szpital przestat do IWSZ rozliczenie dotacji celowsj na
zakup aparatury i sprzetu medycznego, na realizacig zadah wymienionych w ,Planie
Modernizacji Technicznej SZ RP na lata 2013-2014" (umowa nr 31/1140/PMT/2013).
W odpowiedzi, w dniu 18 kwietnia 2014 r, IWSZ przeslat do Szpitala zatwierdzone
rozliczenie. Po obliczeniu wspoiczynnika Py za 2013 r., Szpital przelewem z dnia 31 marca
2014 r. dokonat zwrotu srodkéw MON w wysokosci 2 680,00 zt.

Pismem z dnia 5 czerwca 2013 r. Szpital przeslat do IWSZ okresowa informacjg o realizacji
zadan finansowanych umowa dotacyjng nr 151/323/IWSZdr/2014/PMT (stan na 31 maja
2014 r.). Informacje okresowe nie podlegaly zatwierdzeniu przez IWSZ.

[dowdd: akta kontroli str. 827-844, 845-1024]

Sprawozdawczosé i ewidencja rachunkowa dotacji

Sprawozdania (rozliczenia roczne) otrzymanych dotacji z MON, przestane w latach 2012-
2013 do rozliczenia przez IWSZ, sporzadzone zostaly rzetelnie i odzwierciedlaly zapisy ha
kontach ksiegowych ewidencji rachunkowej Szpitala. Nabyte z dotacji srodki trwale
(poddane szczegotowej kontroli 23 skiadniki majatkowe) prawidlowo przyjeto do ewidencji
dowodami OT i nadano im symbole Klasyfikacji Srodkow Trwatych. Srodki te ujete zostaly
w ewidencji ksiegowej WSzK, na kontach zespolu 0 — Majgtek trwaly (strona Wn konta 011 -
Srodki trwale).

W badanym okresie Szpital realizujac umowy dotacyjne (inwestycji i zakupow), prowadzit
wyodrebniona ewidencjg ksiegowa $rodkow finansowych otrzymywanych z MON. Ewidencja
ta pozwalala na ustalenie w jakim stopniu poszczegbine zakupy sfinansowane zostaty
érodkami dotacyjnymi, a w jakim $rodkami wlasnymi Szpitala, z uwzglednieniem ich
wyodrebnienia na poszczegélne zadania (91304, 91305, 91314, 9127) i umowy dotacyjne
(konta: 132 — rachunek pomocniczy inwestycyjny, 081 — Srodki trwate w budowie, 201 -
rozrachunki z dostawcami).

W kontrolowanym okresie nie stwierdzono' opoznief w platnosci faktur, skutkujacych
zaplat odsetek, za ustugi i zakupy finansowane z udzialem srodkow dotacyjnych MON
(konta: 212 — rozrachunki z dostawcami - noty odsetkowe, 214 — rozrachunki z dostawcami
- noty kary umowne).

[dowdd: akta kontroli str. 1025-1036, 1037-1058, 1059-1100, 1101-1125]

Ustalone W dziatalnoéci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nigprawidlowosci nieprawidlowosci.

3.2, Kontrole nad realizacja zadan ze $rodkow dotacji

Opis stanu MON (IWSZ) nie przeprowadzal w Szpitalu konroli zwigzanych z wykorzystaniem srodkdw

faktycznego finansowych w ramach udzielonych dotacji inwestycyjnych ani dotyczacych zakupow
sprzetu i aparatury medycznej.

[dowod: akta kontroli str. 10-12, 1126-1139]

14 Na podstawie zapisow w ewidencii ksiggowej.
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Ustatona
nieprawidlowosé

_ ‘Ocena ciisfkqwa;_ ‘

Whioski pokontroine

Prawo zgloszenia
zastrzezen

Cbowigzek
poinformowania

NIK o sposcbie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

W dziatalnosci kontrolowane] jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie stwierdzono
nieprawidlowosci

Najwyzsza fzba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ Szpitala w zakresie dokonywania
rozliczen z dostawcami uslug i sprzetu medycznego, nabywanego ze $rodkéw dotacyjnych
MON, ujmowania tych rozliczen w ksiegach rachunkowych Szpitala, ewidencjonowania
sprzetu, a takze sporzadzania sprawozdawczosci rzeczowo-finansowej dla dotujacego.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyZsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza lzba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o NajwyZsze]
|zbie Kontroli', wnosi o:

1. Dokumentowanie prowadzonych badan rynkowych zwiazanych 2z ustalaniem
szacunkowych warto$ci zamdwien na dostawy sprzetu medycznego, np. w formie listy
producentow, z ktérymi nawigzano kontakt.

2. Staranne okre$lanie planowanych kosztow realizacjilzakupow zadan inwestycyjnych
przewidzianych do dofinasowania srodkami MON.

3. Zapewnienie skutecznego nadzoru nad praca komisji przetargowych w zakresie badania
i oceny ztozonych ofert.

4. Dokonywanie weryfikacji aktualno$ci planéw wieloletnich w zakresie potrzeb
inwestycyjnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontroine zostalo sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jeden dia
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje prawo
2gloszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, w terminie
21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK we
Wroctawiu.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie NajwyZzszej Izby Kontroli,
w terminie 30 dni od ofrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwag i wykonania wnioskéw pokontrolnych craz o podjgtych dziataniach lub przyczynach
niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin przedstawienia
informacji liczy si¢ od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu zastrzezen w calosci lub
Zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Wroclaw, dnia 8 pazdziernika 2014 r.

Kontroler: Najwyzsza |zba Kontroli
Delegatura we Wroctawiu

Marian Macocha
Glowny specijalista kontroli pafistwowej

5Dz U.z2012r., poz. 82 ze zm.
21 : /#7






