NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI

Delegatura we Wroctawiu

LWR.410.014.01.2023

Pan
Jarostaw Obremski
Wojewoda Dolnoslaski

Dolnoslaski Urzad Wojewddzki we Wroctawiu
pl. Powstancow Warszawy 1
50-153 Wroctaw

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

P/23/046 — ,System oceny inwestycji w ochronie zdrowia”

NAIWYZSZA IZBA KONTROLI
Delegatura we Wroclawiu
ul. Marszatka ). Pilsudskiego 15-17, 50-044 Wrodaw
T-+4871 7118300, F +4871 711 83 50
Iwr@nik.gov.pl



Jednostka
kontrolowana

Kierownik jednostki
kontrolowanej

Zakres przedmiotowy
kontroli

Okres objety kontrolg

Podstawa prawna
podjecia kontroli

Jednostka

przeprowadzajaca
kontrole

Kontrolerzy

|. Dane identyfikacyjne

DolIno$laski Urzad Wojewddzki we Wroctawiu, pl. Powstancow Warszawy 1,
50-153 Wroctaw!'.

Jarostaw Obremski, Wojewoda Dolnoslaski, od 5 grudnia 2019 r.

W okresie objetym kontrolg funkcije kierownika jednostki poprzednio petnili:

Jarostaw Kresa, Wicewojewoda Dolno$laski, od 12 listopada do 4 grudnia 2019r.
oraz Pawet Hreniak, Wojewoda Dolno$laski, od 5 grudnia 2015 r. do 11 listopada
2019r.

Wydawanie opinii 0 celowosci przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia.

Od 2018 r. do dnia zakoniczenia kontroli2, z wykorzystaniem dowoddw sporzadzonych
przed tym okresem, a dotyczacych okresu objetego kontrola.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli3.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura we Wroctawiu

1. Marek Skrzypecki, doradca ekonomiczny, upowaznienie do kontroli
nr LWR/75/2023 z 10 maja 2023 .

2. Jerzy Skowronski, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr LWR/76/2023 z 10 maja 2023 r

(akta kontroli: tom |, str. 1-2; tom II, str. 195)

' Dalej takze: DUW.
2Do 21 lipca 2023 .
3Dz. U.z2022r. poz. 623; dalej: ustawa o NIK.
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Il. Ocena ogdlna* kontrolowanej dziatalnosci

Dolnoslaski Urzad Wojewodzki we Wroctawiu co do zasady prawidtowo i rzetelnie
weryfikowat celowo$¢ przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia.

Whioski 0 wydanie opinii 0 celowosci przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia,
kierowane przez jednostki ochrony zdrowia, byly rozpatrywane w DUW zgodnie
z kolejnoscig ich wptywu oraz rzetelnie weryfikowane pod wzgledem kompletnoSci
i poprawno$ci formalnej. Proces oceny celowosci inwestycji przebiegat zgodnie
z zasadami procedowania wnioskow okreSlonymi w przepisach ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $Srodkéw
publicznychs. W sytuaciji, gdy proponowana ocena lub uzasadnienie oceny danego
kryterium byto inne niz przedstawiona przez podmiot wnioskujacy w formularzu
Instrumentu Oceny Whnioskow Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia (IOWISZ)S,
Wojewoda Dolnoslaski wydajac opinie prawidlowo sporzadzat uzasadnienia
przyznanych ocen. Niemniej, analiza kontrolna wybranej proby pieciu wnioskow
w sprawie wydania opinii 0 celowosci przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia
wykazata w jednym przypadku, ze negatywna opinia Wojewody Dolnoslaskiego,
a nastepnie Ministra Zdrowia, w wyniku wniesionego przez jednostke ochrony
zdrowia odwotania do Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w Warszawie,
uzyskata finalnie pozytywng rekomendacje co do celowosci realizacji inwestycii
,Zakup nowej generacji Systemu Robotycznego Da Vinci celem poprawy jakosci
i dostepnosci do ustug zdrowotnych".

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

Wydawanie opinii o celowosci przeprowadzenia inwestyc;ji
w ochroni zdrowia

1. Rozpatrywanie wnioskoéw o wydanie opinii o celowosci przeprowadzenia
inwestycji w ochronie zdrowia

W kontrolowanym okresie, wydawanie opinii 0 celowosci inwestycji polegajacej na
utworzeniu na obszarze wojewddztwa dolnoslaskiego nowego podmiotu leczniczego
lub nowych jednostek lub komdrek organizacyjnych zakfadu leczniczego podmiotu
leczniczego, przy pomocy ktorych ma by¢ wykonywana dziatalnos¢ lecznicza
w zakresie leczenia szpitalnego, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, podstawowej
opieki zdrowotnej lub o innej inwestycji, stosownie do przepisow usoz, nalezato do
zadan Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej DUWS. Do realizacji tego zadania
wykorzystywano system IOWISZ.

(akta kontroli: tom I, str. 13)

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogélng jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie
opisowe;.

5Dz. U.z2022r. poz. 2561, ze zm.; dalej: uSoz.

6 Na mocy ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. 0 zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

$rodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1138, ze zm.), ustanowiony zostat system oceny

inwestycji w ochronie zdrowia. W ramach tego systemu stosowany jest IOWISZ, tj. system teleinformatyczny,

o ktérym mowa w art. 31a ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia

(Dz. U. 22022 r. poz. 1555, ze zm.; dalej: ustawa o systemie informacji w ochronie zdrowia), w ktorym sg

przetwarzane dane niezbedne do wydawania opinii o celowosci inwestycji, o ktdrej mowa w art. 95d ust. 1 usoz.

Za posrednictwem IOWISZ generowany jest wniosek, o ktérym mowa w art. 95e ust. 3 usoz.

" Oceny czastkowe to oceny dziatalno$ci w poszczegolnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe.

8 Postanowienia § 45 ust. 5 pkt 11 Regulaminu organizacyjnego, stanowigcego zatacznik do zarzadzenia nr 166

Wojewody Dolno$laskiego z dnia 28 czerwca 2016 r. w sprawie ustalenia Regulaminu Dolnoslaskiego Urzedu

Wojewddzkiego we Wroctawiu, ze zm.



Do Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej DUW w okresie objetym kontrolg wptyneto

ogdtem 108 wnioskdw w sprawie wydania opinii 0 celowosci inwestycii, z ktorych:

— 44 wnioski byty kompletne i nie wymagaty kierowania pism do wnioskodawcéw
w celu uzupetnienia brakow;

— 53 wnioski wymagaty skierowania pism do wnioskodawcdw w celu uzupetnienia
brakéw formalnych we wniosku;

— dwa wnioski zwrcono wnioskodawcom z powodu braku dostosowania systemu
informatycznego do zmian legislacyjnych;

- dziewig¢ wnioskow zostato wycofanych przez wnioskodawcow.

Sposrod 53 wnioskdw, ktdre wymagaty skierowania pism do wnioskodawcow w celu
uzupetnienia brakdw formalnych we wniosku:

— 44 wnioski uzupetniono eliminujac braki formalne, z czego liczac od daty pisma
DUW w przedmiotowej sprawie: 43 wnioski w terminie do siedmiu dni i jeden
wniosek w terminie diuzszym od siedmiodniowego?;

— cztery wnioski pozostawiono bez rozpatrzenia z powodu nie usunigcia brakdw
formalnych we wniosku;

— cztery wnioski pozostawiono bez rozpatrzenia z powodu innych niz nieusuniecie
brakéw formalnych;

- jeden wniosek wedtug stanu na 30 czerwca 2023 r. byt nadal procedowany.

Optate z tytutu ztozenia ww. wnioskéw wniesiono w odniesieniu do 107 wnioskdw.
Whniosek'® co do ktdrego nie wniesiono optaty zwrocono wnioskodawcy z powodu
braku dostosowania systemu informatycznego do zmian legislacyjnych.

(akta kontroli: tom |, str. 16-24)

W latach 2018-2023 (30 czerwca) wnioski w sprawie wydania opinii 0 celowosci
inwestycji w DUW byly rozpatrywane zgodnie z kolejnoScig ich wptywu do systemu
IOWISZ.

(akta kontroli: tom I, str. 16-24)

W okresie objetym kontrola DUW wydat ogdtem 85 opinii 0 celowo$ci inwestycii,
z czego liczac od daty ztozenia wniosku: 84 opinie w terminie od jednego do 45 dni
| jedng opinie w terminie 46 dni.

(akta kontroli: tom |, str. 16-24)

W DUW nie przyjeto zasad procedowania wnioskow o celowosci inwestycji. Dyrektor
Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej DUW wyjas$nita cyt.: ,Procedura postepowania
w procesie decyzyjnym przy ustalaniu ocen dla poszczegdlnych kryteriow wniosku
0 wydanie opinii o celowosci inwestycji w ochronie zdrowia nie zostafa opracowana
Z uwagi na brak wytycznych/sugestii ustawodawcy co do konieczno$ci sporzadzenia
takiego dokumentu. Jednocze$nie nalezy zauwazyC, Zze aktualnie obowigzujgce
przepisy w dostateczny sposob requlujg proces wydawania opinii 0 celowosci
inwestycji.”.

(akta kontroli: tom I, str. 25; tom I, str. 185)

W okresie objetym kontrolg osobg upowazniong, na podstawie art. 19 ustawy z dnia
23 stycznia 2009 r. o wojewodzie i administracji rzadowej w wojewodztwie!!, do
zatatwiania spraw w imieniu Wojewody Dolnoslaskiego nalezacych do zakresu zadan

9 Wniosek nr 1621 zlozony 30 stycznia 2018 r. zostat uzupetniony w terminie o$miu dni.
10 Wniosek nr 3030 z 15 lutego 2021 r.
"Dz U.z2023r. poz. 190.



Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej DUW1'2, byfa dyrektor Wydziatu Zdrowia
i Polityki Spotecznej DUW.

(akta kontroli: tom I, str. 26)

Przychody z tytutu optat za ztozenie wniosku o wydanie opinii 0 celowosSci inwestyciji
wyniosty 478,0 tys. zt'3, w tym 234,0 tys. zt do 26 listopada 2020 r. Wydziat Zdrowia
i Polityki Spotecznej DUW nie posiadat wiedzy o kosztach z ww. tytutu. Kwestia
zarowno ustalania wysoko$ci naktadéw finansowych dedykowanych na potrzeby
wykonania zadania zwigzanego z obstugg wnioskéw o wydanie opinii 0 celowosci
inwestycji w ochronnie zdrowia, jak i uwzglednienia tego zadania w taryfikatorze
klasyfikacji budzetowej DUW, jako dysponenta budzetu Il stopnia, nie byta ujeta
w uktadzie zadaniowym ww. Wydziatu. W zwigzku z tym, Ze realizacja zadan
z zakresu wydawania ww. opinii nie zostala zaszeregowana do klasyfikacji
budzetowej, nie uwzgledniono go takze w zakresach czynno$ci iobowigzkow
pracownikow Wydziatu Zdrowia i Polityki Spotecznej DUW.

(akta kontroli: tom II, str. 184-186)
2. Ocena celowosci inwestycji

W wyniku analizy wybranej proby pieciu wnioskdw w sprawie wydania opinii
o celowosci przeprowadzenia inwestycji w ochronie zdrowia, zitozonych za
posrednictwem systemu IOWISZ stwierdzono, ze DUW sporzadzat uzasadnienie
wytgcznie wtedy, gdy proponowana ocena lub uzasadnienie oceny danego kryterium
byly inne niz przedstawione przez podmiot wnioskujacy w formularzu |IOWISZ,
tj. zgodnie z postanowieniami art. 95f ust. 9 usoz.

1. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu'#, 16 kwietnia 2019 r. ztozyt
wniosek nr 002073 dotyczacy zadania inwestycyjnego pn. ,Zakup nowej generacji
Systemu Robotycznego Da Vinci celem poprawy jako$ci i dostepno$ci do ustug
zdrowotnych”. Warto$¢ zadania okre$lono na kwote 16 175 399,86 zt, w tym $rodki
wiasne inwestora w wysokosci 2 426 309,98 zt oraz dotacja celowa z budzetu
panstwa w wysokoéci 13 749 089,88 zt.

Termin planowanego rozpoczecia inwestycji okreSlono na 1 czerwca 2020 r.,
natomiast zakoniczenie na 31 grudnia 2020 r.

Catkowity wynik punktowy planowanej inwestycji wedtug wniosku WSS we Wroctawiu
wyniost 2 274.80, w tym dla poszczegoinych dziedzin medycznych w obszarach,
ktorych robot da Vinci miat realizowac zabiegi:

- chirurgia onkologiczna — 1110,71,
- urologia — 698,45,

- ginekologia onkologiczna — 465,64,
- chirurgia ogoina - 0,00.

Wojewoda Dolnoslaski 31 maja 2019 r. ze wzgledu na fakt nieotrzymania wymagane;j
liczby punktow - 950, wydat negatywna opinie o celowo$ci wnioskowanej przez WSS
we Wroctawiu inwestycji ustalajac catkowity wynik punktowy w wysokosci
310,46 punktow, w tym dla poszczegolnych dziedzin medycznych:

- chirurgia onkologiczna — 137,98,
- urologia —103,49,

- ginekologia onkologiczna — 68,99,
- chirurgia ogoina - 0,00.

12\W tym do procedowania wnioskow o celowosci przeprowadzania inwestycji w ochronie zdrowia oraz wydawania
ocen w tym zakresie.

1337,0 tys. ztw 2018 ., 98,0 tys. ztw 2019 r., 99,0 tys. zt w 2020 r., 112,0 tys. zt w 2021 r., 92,0 tys. zt w 2022 .
i 40,0 tys. zt w 2023 r. (do 30 czerwca).

14 Dalej: WSS we Wroctawiu.



Oceniajac tacznie 62 kryteria, w 34 przypadkach DUW podzielit oceng i punktacje
wnioskodawcy. W odniesieniu do 28 kryteriow z ustalong nizszg punktacje niz
wnioskodawca, DUW w kazdym przypadku uzasadnit przyczyny obnizenia tej
punktacji.

WSS we Wroctawiu 19 czerwca 2019 r. do Ministra Zdrowia, za po$rednictwem
Wojewody Dolno$laskiego, wnidst protest w sprawie negatywnej opinii o celowos$ci
inwestycji ,Zakup nowej generacji Systemu Robotycznego da Vinci celem poprawy
jakosci i dostepnosci do ustug zdrowotnych”, przedstawiajac uzupetnienie informacii
ogbInych dotyczacych operacji przy uzyciu robota da Vinci oraz odniesienie sie do
szczegolnie nisko ocenionych kryteriow.

Postanowieniem z 26 czerwca 2019 r. Wojewoda Dolno$laski odméwit rozpatrzenia
wniesionego protestu od negatywnej opinii wydanej 31 maja 2019 r. o celowosci
inwestycji pn. ,Zakup nowej generacji Systemu Robotycznego da Vinci celem
poprawy jako$ci i dostepnosci do ustug zdrowotnych”. W uzasadnieniu podano, ze
wnioskodawca wnidst protest, ktory posiadat btedy formalne, tj. nie podano numeru
Krajowego Rejestru Sadowego, oznaczenia organu wydajacego opinie oraz daty
I miejsca wydania opinii.

WSS we Wroctawiu 10 lipca 2019 r. wniést do Ministra Zdrowia'® zazalenie na
postanowienie Wojewody Dolno$laskiego z 26 czerwca 2019 r. o nierozpatrzeniu
wniesionego protestu, ktory postanowieniem z 27 wrze$nia 2019 r. skierowat sprawe
do ponownego rozpatrzenia przez Wojewode Dolnoslgskiego. Wojewoda Dolnoslaski
18 pazdziernika 2019 r. poinformowat MZ, Ze nie znalazt podstaw do zmiany wydanej
przez siebie opinii negatywnej o celowosci ww. inwestycji oraz przekazat wniosek do
rozpatrzenia przez MZ.

MZ 29 listopada 2019 r. wydat negatywng opinie¢ w sprawie protestu WSS we
Wroctawiu dotyczacego opinii Wojewody Dolno$laskiego o celowo$ci wskazane;
inwestycji. Wedtug analizy kryteridw wniosku, MZ ustalit nowg catkowitg punktacje -
591,58, w tym dla poszczegoinych dziedzin medycznych:

- chirurgia onkologiczna — 249,09,

- urologia — 136,82,

- ginekologia onkologiczna — 124,54,
- chirurgia ogolna - 31,14.

W konkluzji do opinii MZ stwierdzit, ze ze wzgledu na fakt nieotrzymania wymagane;j
liczby punktow - 950, inwestycja uzyskata ponowng negatywna opinie.

W zwigzku z powyzszg oceng MZ, WSS we Wroctawiu 17 grudnia 2019 r. wni6st
odwotanie od opinii MZ do Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w Warszawie,
ktory 19 lutego 2020 r. uchylit zaskarzong opinie MZ z 29 listopada 2019 r. i skierowat
do ponownego rozpatrzenia przez MZ.

MZ 15 maja 2020 r. skierowat do WSS we Wroctawiu pozytywng opinie w sprawie
protestu dotyczacego opinii 0 celowosci inwestycji ,Zakup nowej generacji Systemu
Robotycznego Da Vinci celem poprawy jako$ci i dostepno$ci do ustug zdrowotnych”.

Po ponownej analizie przez MZ wniosku WSS we Wroctawiu wskazana inwestycja
otrzymata wynik punktowy w dziedzinach:

- chirurgia onkologiczna - 931,27,

- urologia - 698,45,

- ginekologia onkologiczna - 465,64,
- chirurgia ogolna - 116,41.

15 Dalej: MZ.



Catkowity wynik punktowy dla ww. inwestycji wyniost 2 211,77.
(akta kontroli: tom I, str. 457-551; tom I, str. 1-180)

2. 4 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej we Wroctawiu'é, 30 maja 2018 r. ztozyt do DUW wniosek
nr001704 o wydanie opinii o celowoSci inwestycji w ochronie zdrowia pn.
,Rozbudowa Budynku Nr 1 na potrzeby Stacji Dializ, Centréw Zabiegowych,
Endokrynologii, Kardiologii i Apteki Szpitalnej 4 Wojskowego Szpitala Klinicznego
z Poliklinikg SPZOZ we Wroctawiu”. Zakres rzeczowy wnioskowanej inwestycji
dotyczyt budowy budynku o kubaturze ok. 35 350 m3, w ktorym bedzie zlokalizowana:
Stacja Dializ, Centrum Interwencji Naczyniowych, Osrodek Endoskopowy - Centrum
Zabiegow Matoinwazyjnych, Pracownia Rezonansu Magnetycznego, Kliniczny
Oddziat Intensywnej Terapii Kardiologicznej, Oddziat Wspomagania Krazenia,
Oddziat Wzmozonego Nadzoru Kardiologicznego, Zespot Pracowni Hemodynamiki
z salg hybrydowa, Zespot Pracowni Elektrofizjologii Inwazyjnej, Kliniczny Oddziat
Endokrynologii, Diabetologii i Chordb Metabolicznych, Apteka Zaktadowa (Szpitalna),
Magazyn Odpadéw Medycznych oraz Centrum Badan Klinicznych. taczny wynik
punktowy dla ww. inwestycji wyliczony przez wnioskodawce wynosit 37 556.

W uzasadnieniu podjecia inwestycji wnioskodawca podat m.in., ze Szpital posiada
przestarzatg infrastrukture, ktora nie pozwala na rozwdj poprzez wprowadzanie
nowoczesnych metod diagnostyczno-leczniczych. Stworzenie nowych centrow
diagnostycznych w zakresie kardiologii, angiologii, chirurgii naczyniowej oraz
endoskopii w obrebie juz funkcjonujacych klinik 4 WSzKzP pozwoli na szybsze
postawienie diagnozy, co przyczyni sie do skrocenia czasu hospitalizacji i obnizenia
kosztow leczenia pacjentéw. Centrum Zabiegdw Matoinwazyjnych umozliwi w jednym
miejscu wykonywanie zabiegoéw endoskopowych z zakresu: gastrologii, chirurgii,
urologii i pulmonologii, co pozwoli na racjonalniejsze wykorzystanie sprzetu
endoskopowego i personelu medycznego oraz w znacznym stopniu odcigzy
Zintegrowany Blok Operacyjny. Rozbudowa Klinicznego Oddziatu Endokrynologii,
Diabetologii i Choréb Metabolicznych, ktéry w nowej lokalizacji zwiekszy baze
tozkowg o 11 tozek, co w efekcie zmniejszy czas oczekiwania pacjentéw na
hospitalizacje. Utworzenie nowych Klinicznych Oddziatow: Wspomagania Krazenia,
Wzmozonego Nadzoru Kardiologicznego i przeniesienie Klinicznego Oddziatu
Intensywnej Terapii oraz Pracowni Hemodynamiki i Elektrofizjologii znajdujacych sie
w strukturach Os$rodka Chorob Serca pozwoli na kompleksowe zabezpieczenie
kardiologiczne  pacjentow ~ wymagajacych  natychmiastowej  interwencji
kardiologicznej. Zwiekszenie bazy t6zkowej Klinicznego Oddziatu Intensywnej Terapii
Kardiologicznej z dziewieciu do 15 tozek zwiekszy dostepnos¢ pacjentéw do ustug
w tym zakresie. Znaczacy wptyw na dostepnos¢ do Swiadczen w zakresie kardiologii
interwencyjnej mie¢ bedzie rozbudowa Pracowni Hemodynamiki do trzech sal
zabiegowych, w tym sali hybrydowej i Pracowni Elektrofizjologii z trzema salami
zabiegowymi. Zmiana lokalizacji apteki szpitalnej jest niezbedna z powodu
niespetiania wszystkich standardéw przez pomieszczenia obecnie wykorzystywane
w tej aptece.

Termin planowanego rozpoczecia inwestycji okre$lono we wniosku na 1 czerwca
2018 r., natomiast termin planowanego zakonczenia na 31 grudnia 2021 r. Warto$¢
kosztorysowa inwestycji  przedstawiona przez  Wnioskodawce  wynosita
238 109 391,12 zt, w tym $rodki wtasne w wysokosci 2 381 491,12 zt oraz dotacja
celowa z budzetu panstwa w kwocie 235 727 900,00 zt.

DUW oceniajac tacznie 34 kryteria, w 28 przypadkach podzielit ocene i punktacje
wnioskodawcy. W odniesieniu do czterech kryteriow z ustalong nizszg punktacje niz

16 Dalej: 4 WSzKzP.



wnioskodawca, DUW uzasadnit przyczyny obnizenia punktacji. DUW 16 lipca 2018 r.
wydat pozytywng opinie o celowo$ci inwestycji 4 WSzKzP w zakresie wskazanym we
wniosku nr 001704, tj. dotyczacym rozbudowy Budynku Nr 1 na potrzeby Stacji Dializ,
Centréw Zabiegowych, Endokrynologii, Kardiologii i Apteki Szpitalnej. Powyzsza
inwestycja uzyskata catkowity wynik punktowy w wysokoéci 16 435.

(akta kontroli: tom |, str. 28-91)

3. Milickie Centrum Medyczne Spoétka z 0.0. w Miliczu', 23 sierpnia 2018 r. ztozyto
w DUM wniosek nr 001844 dotyczacy wydania opinii o celowosci inwestycji
w ochronie zdrowia zwigzanej z zakupem wraz z dostawg i montazem tomografu
komputerowego wraz z oprogramowaniem PACS i BIS oraz adaptacjg pomieszczen
I ucyfrowieniem aparatu RTG. Zakres rzeczowy inwestycji obejmowat zakup 16-
rzedowego tomografu komputerowego z minimum piecioletniq gwarancjg,
wykonczenie pomieszczen pracowni diagnostycznej TK niezbednej do instalacii
urzadzenia, ktora aktualnie znajduje sie w tzw. stanie surowym, instalacje
i uruchomienie przedmiotowego urzadzenia wraz z integracjq z aktualnie
funkcjonujagcym w  szpitalu oprogramowaniem (integracja systemu HIS
zrozszerzeniem o RIS i PACS) umozliwiajacg wykorzystanie teleradiologii w celu
zapewnienia 24-godzinnej mozliwosci realizacji badan oraz ucyfrowienie obecnie
wykorzystywanego aparatu RTG.

W uzasadnieniu celowosci podjecia inwestycji MCM podato m.in., ze z uwagi na brak
tomografu komputerowego zaréwno w MCM, jak i na terenie catego powiatu
milickiego, pacjenci wymagajacy takich badan w trybie hospitalizacji muszg by¢
przewozeni do osrodkow osciennych, w tym do osrodkow na terenie wojewodztwa
wielkopolskiego. Realizacja przedmiotowego projektu pozwoli na udostepnienie tego
podstawowego badania dla mieszkancéw powiatu milickiego, zwiekszy ogdlng
dostepno$¢ Swiadczen, skroci sciezke postepowania diagnostycznego oraz wptynie
na redukcje kosztow udzielania $wiadczen, w tym kosztow leczenia szpitalnego.
Termin rozpoczecia inwestycji we wniosku okre$lono na 1 wrzesnia 2018 r.,
a zakonczenie na 31 grudnia 2018 .

Szacunkowy faczny koszt inwestycji brutto okreslono na kwote 1808 117,58 z,
podajac jako zrodto finansowania inwestycji Srodki wiasne inwestora — 542 853,00 zt,
dotacje celowg ze $rodkdw budzetu panstwa — 1 000 000,00 zt oraz $rodki z innych
zrodet w kwocie 265 264,58 zt.

Whnioskodawca we wniosku nr 001844 wyliczyt swojq punktacje kryteribw oceny
inwestycji na warto$¢ 8 848,68.

DUW 29 sierpnia 2018 r. wydat pozytywnag opinie o celowosci ww. inwestycji ustalajac,
po przeprowadzonej analizie, warto$¢ punktowg inwestycji w wysokosci 8 848,68. Na
34 kryteria okreslone we wniosku nr 001844, we wszystkich przypadkach DUW
uwzglednit punktacje i przedstawione uzasadnienie do wysokosci ustalonej punktacii
wnioskodawcy.

(akta kontroli: tom |, str. 92-196)

4. Sredzkie Centrum Zdrowia Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Srodzie Slaskiej'8, 29 listopada 2021 r. zlozylo w DUW wniosek nr 003686 pn.
JUtworzenie Sredzkiego Centrum Zdrowia Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej w Srodzie Slaskiej". Zakres rzeczowy inwestycji polegat na
dostosowaniu budynku poszpitalnego, zlokalizowanego przy ul. Kolejowej 16A
w Srodzie Slaskiej, do nowej dziatalnosci w ramach SPZOZ, w zakresie:

- ambulatoryjnym - ambulatorium chirurgiczne sktadajace sie z poradni: chirurgii

7 Dalej: MCM.
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ogdlInej, chirurgii urazowo-ortopedycznej i onkologicznej,
- lecznictwa stacjonarnego - oddziatu chirurgii jednego dnia w zakresie chirurgii
urazowo-ortopedycznej,

- zakladu pielegnacyjno-opiekuriczego i hospicjum stacjonarnego wraz z poradnig
medycyny paliatywnej.

W ramach inwestycji planowano wyposazenie pomieszczen w sprzet medyczny
(m.in.: tézka szpitalne z szafkami pacjentdw, aparaty ultrasonograficzne),
wyposazenie pomieszczen w inne konieczne elementy (m.in.: stoly, biurka, szafy, itp.)
oraz inny sprzet (m.in. dezynfektory, myjki, podnosniki dla pacjentow).

W uzasadnieniu wniosku, SP ZOZ stwierdzit m.in., ze gtéwna przyczyna realizacji ww.
inwestycji i uruchomienia nowych ustug medycznych jest brak w powiecie sredzkim
szpitala powiatowego, ktory jest kluczowym zabezpieczeniem, szczegoinie
w zakresie stanow zagrozenia zdrowia i zycia oraz ustug w zakresie lecznictwa
stacjonarnego. Organizacja opieki zdrowotnej w powiecie zamieszkatym przez 55 508
mieszkancdw, nie zabezpiecza w pefni potrzeb zdrowotnych oraz nie daje
odpowiedniego poziomu bezpieczeristwa zdrowotnego. Najblizsze zabezpieczenie
w wiekszo$¢ ustug leczniczych, stanowig placdwki zlokalizowane we Wroctawiu
i o$ciennych powiatach.

SP ZOZ w swoim wniosku przedstawit szacunkowy taczny koszt inwestycji brutto
w wysokosci 14 971 120,00 zt, w tym $rodki witasne inwestora 4 171 120,00 zt,
dotacja celowa ze $rodkow budzetu panstwa 2 800 000,00 zt, Srodki z innych zrodet
niz dotacje celowe — 8 000 000,00 zt. Termin rozpoczecia inwestycji zaplanowano na
1 wrze$nia 2021 r., natomiast zakonczenie — 30 listopada 2022 r. Catkowity wynik
punktowy wyliczony przez wnioskodawce wyniést 10 530,24.

DUW 30 grudnia 2021 r. wydat pozytywng opinie w sprawie celowosci ww. inwestycji,
podajac, ze catkowity wynik punktowy dla inwestycji wynidst 6 536,42. DUW oceniajac
tacznie 34 kryteria, w 31 przypadkach podzielit ocene i punktacje wnioskodawcy.
W odniesieniu do czterech kryteriow z ustalong nizszg punktacje niz wnioskodawca,
DUW uzasadnit przyczyny obnizenia punktacji.

(akta kontroli: tom I, str. 307-456)

5. Powiatowe Centrum Zdrowia Spétka z 0.0. w Lwowku Slaskim'®, 13 stycznia
2020 r. ztozyto w DUW wniosek nr 002525 dotyczacy zadania inwestycyjnego pn.
,Dostosowanie pomieszczen do nowo powstajacej pracowni tomografii
komputerowej, zakup tomografu komputerowego wraz z oprogramowaniem PACS -
system archiwizacji danych, montaz wraz z pakietem szkoleniowym”.

W uzasadnieniu wniosku podano m.in., ze tomografia komputerowa jest badaniem
diagnostycznym pozwalajacym dostarczy¢ bardzo szczegdtowych informacii.
W powiecie Iwdweckim brak jest Swiadczeniodawcy realizujacego badania tomografii
komputerowej w ramach umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia. Utworzenie
Pracowni TK wlokalizacji szpitala w Lwowku Slaskim pozwoli pacjentom
ambulatoryjnym na wykonanie badan w niewielkiej odlegtosci od miejsca
zamieszkania, natomiast pacjentom szpitala zapewni szybkg diagnostyke, bez
konieczno$ci narazania na dodatkowe obcigzenia zwigzane z transportem. Termin
rozpoczecia inwestycji we wniosku okreslono na 7 stycznia 2020 r., a zakonczenie na
15 maja 2020 r.

Szacunkowy faczny koszt inwestycji brutto okreslono na kwote 1100 000,00 zt,
podajac jako zrodto finansowania inwestycji Srodki wtasne inwestora. W fgcznym
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koszcie inwestycji szacowang cene jednostkowg wyrobu medycznego?® okreslono na
kwote 850 000,00 zt, prace przygotowawcze, projektowe, obstuge inwestorskg oraz
ewentualne szkolenia i rozruch na kwote 50 000,00 zt oraz wykonawstwo, instalacje
na kwote 200 000,00 zt. Wnioskodawca we wniosku nr 002525 wyliczyt swojg
punktacje kryteridw oceny inwestycji na warto$¢ 60 497,41.

DUW 5 marca 2020 r. wydat pozytywng opinie o celowo$ci inwestycji skutkujgcej
zmiang zakresu udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej dla wniosku nr 002525,
tj. Utworzenie Pracowni Tomografii Komputerowej ustalajac, po przeprowadzone;
analizie, warto§¢ punktowg inwestycji w wysokosci 11 983,77. Na 34 kryteria
okre$lone we wniosku nr 002525, w 25 przypadkach DUW uwzglednit punktacje
i przedstawione uzasadnienie do wysoko$ci punktacji wnioskodawcy, natomiast
w dziewieciu przypadkach kryteriow punktacje obnizono przedstawiajac uzasadnienie
obnizenia wartosci kryterium.

Ponadto PCZ w ziozonym wniosku nie zawart cze$ci wymaganych informacii
dotyczacych inwestycji w jej czesSci budowlanej. Nie wypetniono kolumn w pozycji 2.1
(powierzchnia uzytkowa inwestycji w m2?), 2.2. (laczna liczba t6zek przed
rozpoczeciem inwestycji), 2.3. (faczna liczba t6zek po zakonczeniu inwestycji).
Powierzchnig uzytkowg inwestycji okre$lono na 0,0 m2. Jako faczng liczbe tozek
wPCZ przed rozpoczeciem i po zakonczeniu inwestycji podano 0. Warto$¢
kosztorysowa inwestycji (w czesci budowlanej) nie zostata wyodrebniona, albowiem
podano wartoS¢ kosztorysowg (catosci) inwestycji, t. 1100 000,00 zt
Tak zaprezentowane dane skutkowaty brakiem wyliczenia ceny m? powierzchni
uzytkowej i wartosci inwestycji przypadajacej na jedno tozko.

Dyrektor Wydziatu Zdrowia i Opieki Spotecznej DUW wyja$nita, Ze dokonujac oceny
wniosku DUW uznat, Zze zasadniczym celem planowanej inwestycji jest
przedsiewziecie zakupowe - a nie budowlane - zwigzane z zakupem tomografu
komputerowego, ktdry bedzie stanowit elementarne wyposazenie pracowni tomografii
komputerowej znajdujacej sie w istniejacych budynkach szpitalnych. Powyzsze
przyjete zostato na podstawie szacunkowych srodkow finansowych planowanych do
wydatkowania, a okreslonych (w podziale na grupy kosztéw) w pozycji 6 wniosku.
Ponadto PCZ nie wykazat we wniosku innych kosztow przewidzianych w procesie
realizacji ewentualnej inwestycji budowlanej, takie jak np. prace wyburzeniowe,
remontowe, tynkarskie, malarskie, prace wodno-kanalizacyjne, instalacyjne, etc.
Dyrektor wyjasnita ponadto, ze w planowanej do utworzenia komorce organizacyjne;
pn. Pracownia tomografu komputerowej nie realizuje sie Swiadczen opieki zdrowotne;
w rodzaju stacjonarne catodobowe $wiadczenia szpitalne, z uwagi na wytacznie
specjalistyczny - diagnostyczny charakter ustug medycznych. Zatem nie znajduje
uzasadnienia wymaganie od wnioskodawcy wskazania tacznej liczby tozek przed
rozpoczeciem inwestycji, jak i po jej zakonczeniu. System IOWISZ - w procesie
wypetniania wniosku - nie wymusit na wnioskodawcy obowigzku uzupetnienia pozycji
2.1,2.2, 2.3 we wniosku, potwierdzajac tym samym rodzaj inwestycji - zakupowa.

(akta kontroli: tom |, str. 197-306; tom I, str. 182-185)
W uzasadnieniach kryteriow pieciu wyzej wskazanych wnioskow o wydanie opinii
o celowosci inwestycji, w odniesieniu do ktorych DUW ustalit nizszg punktacje niz

wnioskodawca dokonano kompleksowej oceny wniosku i zawarte] w nim
argumentaciji, wedtug ustalonych kryteriéw i przy wykorzystaniu:

1) informacji przedstawionych we wniosku;

2 Tomograf komputerowy catego ciata, detektor minimum 16 rzedowy umozliwiajacy uzyskanie minimum
16 warstw badanego obszaru w czasie peinego jednego obrotu uktadu: lampa - detektor. Konsola lekarska
zainstalowana przy aparacie TK. Stanowisko operatora tomografu.

10



2) Wojewddzkiego Planu Potrzeb Zdrowotnych;
3) danych z rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg;
4) mapy potrzeb zdrowotnych wojewodztwa dolno$laskiego;
5) opinii i wyliczonej punktacji przez dyrektora Dolno$laskiego Oddziatu
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia;
6) informacji przedstawionych w innych, ztozonych wcze$niej wnioskach oraz
wydanych opiniach.
(akta kontroli: tom |, str. 29-45, 93-109, 200-205, 313-363; tom Il str. 104-141)
W przypadku ww. pieciu wydanych przez Wojewode Dolno$laskiego opinii
o celowosci inwestycji skutkujacych zmiang zakresu udzielanych $wiadczen opieki

zdrowotnej, opracowanie ich oraz wydanie nastgpito wytacznie na podstawie
wymogow okreslonych w art. 95f ust. 3 usoz.

(akta kontroli: tom |, str. 29-89, 93-155, 200-259, 313-448; tom II, str. 110-170)

Wszystkie badane opinie o celowosci inwestycji skutkujacej zmiang zakresu
udzielanych Swiadczen opieki zdrowotnej inwestycji wydane przez Wojewode
DolInoslaskiego zawieraty elementy i informacje wymagane art. 95g ust. 2 usoz, {;.:
1) oznaczenie organu wydajgcego opinie;

2) okre$lenie daty i miejsca jej wydania;

3) znak opinii;

4) imie i nazwisko lub nazwe (firme) podmiotu wnioskujacego oraz numer Krajowego
Rejestru Sadowego w przypadku osdb prawnych albo numer identyfikacii
podatkowej (NIP) w przypadku oséb fizycznych lub jednostek organizacyjnych
nieposiadajacych osobowosci prawnej;

5) okreslenie czy opinia jest pozytywna czy negatywna;

6) catkowity wynik punktowy obliczony zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie
art. 95h usoz;

7) wygenerowane elektronicznie zestawienie punktéw przyznanych przez
odpowiednio organ wydajacy opinig, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
albo dyrektora wiasciwego oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia, za spetnienie poszczegoinych kryteridw przez podmiot wnioskujacy oraz
ich uzasadnienie;

8) pouczenie o mozliwo$ci wniesienia protestu do ministra wtasciwego do spraw
zdrowia zawierajace wskazanie terminu wniesienia protestu, a takze formy i trybu
jego wniesienia - w przypadku opinii negatywnej;

9) kwalifikowany podpis elektroniczny, podpis zaufany lub podpis osobisty osoby
upowaznionej do wydania opinii z podaniem jej imienia i nazwiska oraz stanowiska
stuzbowego.

(akta kontroli: tom |, str. 29-45, 93-105, 200-205, 313-363; tom Il str. 104-140)

Z wyjasnien Dyrektor Wydziatu Zdrowia i Opieki Spotecznej DUW wynikato, ze DUW

opiniujac ztozony wniosek nie dysponowat wiedzg o:

a) stanie realizacji inwestycji objetych sktadanymi wnioskami i wydanymi opiniami,

) inwestycjach zaniechanych, mimo wydania pozytywnej opinii,

c) inwestycjach przeprowadzonych wbrew wydanej negatywnej opinii,

) inwestycjach realizowanych na podstawie opinii wydanych przez ministra
wiasciwego do spraw zdrowia, a realizowanych na obszarze wojewddztwa
dolnoslaskiego,

z uwagi na brak dedykowanych baz danych stanowigcych podstawowe Zzrddto
informacji. Organ wydajacy opinie o celowosci inwestycji posiadat wiedze o realizacii
inwestycji poprzez przekazywanie w wiekszo$ci przypadkéw ustnych informaciji przez
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

podmioty wnioskujace, organy zatozycielskie i Narodowy Fundusz Zdrowia. Ponadto
organ rejestrowy (wojewoda) w procedurze rejestracji nowych podmiotéw leczniczych
jednostek lub komorek organizacjach zaktadu leczniczego podmiotu leczniczego nie
weryfikuje czy utworzenie zaréwno podmiotu leczniczego, jednostki lub komdrki
organizacyjnej byto skutkiem przeprowadzenia inwestycji, ktéra powinna podlegac¢
opiniowaniu. Uzasadniajac przyjety sposob postepowania Dyrektor Wydziatu Zdrowia
i Opieki Spotecznej DUW wskazata, ze ustawodawca w ustawie z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalno$ci leczniczej?! nie przewidziat w procesie dokonywania przez
organ rejestrowy wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg
realizacji takiego obowigzku.

(akta kontroli: tom Il str. 182-185)
IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowo$ci, Najwyzsza Izba Kontroli nie
formutuje uwag ani wnioskéw.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

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

Wroctaw, 8 wrze$nia 2023 r.
Kontroler

Marek Skrzypecki
Doradca ekonomiczny

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura we Wroctawiu
p.0. Dyrektor
Marcin Kaliriski

21 Dz. U. 2023 1. poz. 991, ze zm.



