NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Bydgoszczy

LBY.411.001.01.2015
D/15/501

TEKST JEDNOLITY

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Bydgoszczy
ul. Waty Jagielloriskie 12, 85-950 Bydgoszcz
T +4852 567 58 00, F +48 52 567 58 60
Iby@nik.gov.pl






Numer i tytut kontroli

Jednostka
przeprowadzajgca
kontrole

Kontrolerzy

Jednostka
kontrolowana

Kierownik jednostki
kontrolowanej

Ocena ogodlna ‘

|. Dane identyfikacyjne kontroli

D/15/501 - Realizacja programdw wieloletnich z zakresu inwestycji budowlanych

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

. Wiestaw Janowski, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie

do kontroli nr 93004 z dnia 9 stycznia 2015 .
(dowdod: akta kontroli str. 1-2)

. Karol Gromotka, gtéwny specjalista kontroli pafstwowej, upowaznienie do kontroli

nr 93006 z dnia 9 stycznia 2015 .
(dowdd: akta kontroli str. 3-4)

. Mateusz Grynicz, starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli

nr 93005 z dnia 9 stycznia 2015 r.
(dowdd: akta kontroli str.5-6)

. Karolina Lahutta, specjalista kontroli parnistwowej, upowaznienie do kontroli

nr 93003 z dnia 9 stycznia 2015 r.
(dowdod: akta kontroli str. 7-8)

. Karol Sobieszczyk, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do

kontroli nr 93024 z dnia 6 lutego 2015 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1146-1147)

Uniwersytet Mikofaja Kopernika w Toruniu, ul. J. Gagarina nr 11, 87-100 Torun (dalej:
,Uczelnia”)

Andrzej Tretyn, rektor Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu (dalej: ,Rektor”
lub ,Rektor UMK”)!
(dowdd: akta kontroli str. 9-12)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci2

Uczelnia, w zwigzku z realizowanym Wieloletnim Programem Medycznym
Rozbudowy i Przebudowy Szpitala Uniwersyteckiego® w Bydgoszczy (dalej:
,Program”) podejmowata dziatania w celu wtasciwego przygotowania inwestycji do
realizacji. Zadania inwestycyjne realizowano w oparciu 0 kompletng dokumentacije
projektowg, na podstawie waznych pozwolen na budowe. Wykonawcy robot
budowlanych byli wybierani w trybach okreslonych w przepisach o zamdwieniach
publicznych.

" Rektorem UMK jest od 13 marca 2012 r. W okresie od 28 marca 2008 r. do 12 marca 2012 r. Rektorem UMK byt Andrzej
Radziminski. Prorektorem ds. Collegium Medicum UMK jest od 26 marca 2012 r. Jan Styczynski. W okresie od 11 kwietnia
2008 r. do 25 marca 2012 r. Prorektorem ds. Collegium Medicum UMK byta Malgorzata Tafil-Klawe.

2 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna. Jezeli sformutowanie oceny ogéinej wedtug proponowane;j skali bytoby nadmiernie utrudnione, albo taka ocena nie
dawataby prawdziwego obrazu funkcjonowania kontrolowanej jednostki w zakresie objetym kontrola, stosuje sie ocene
opisowa, badZ uzupetnia ocene 0going o dodatkowe objasnienie.

3Nr 1 im. dr. Antoniego Jurasza.
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Jednakze w ocenie NIK, w okresie objetym kontrola, nadzér Uczelni nad realizacjg
inwestycji  objetych  Programem i wydatkowaniem $rodkéw publicznych
przeznaczanych na ich finansowanie byt niewystarczajagcy. W toku kontroli
stwierdzono w tym zakresie nieprawidtowo$ci o charakterze zasadniczym, ktére
polegaty w szczegolnosci na:

— niewyegzekwowaniu od Inwestora Zastepczego wiasciwej realizacji natozonych
na niego obowigzkéw wynikajacych z umowy4, ktory m.in. nie przeprowadzit,
procesu instalacji, konfiguracji iuruchomienia systemu przeptywu informacji
pomiedzy uczestnikami procesu realizacji zadania inwestycyjnego; za okres od
stycznia 2013 r. do grudnia 2014 r. przedkiadat Uczelni raporty niezawierajace
m.in. ocen wykonawcow, ocen jakosci wykonywanych prac oraz informacii
0 kosztach w zakresie zgodno$ci z przyjetymi zatozeniami oraz harmonogramem
zadania i harmonogramem rocznym;

— nienaliczeniu Wykonawcy zamoéwienia na zaprojektowanie i wybudowanie
ladowiska kar umownych w tacznej kwocie 302,4 tys. zt za nieterminowe
wykonanie poszczegdlnych prac ujetych w harmonogramach danych robét;

— dokonaniu zmian zawartych umow z naruszeniem art. 144 ust. 1 ustawy z dnia
29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (dalej: ,Pzp”), polegajacych
na: obnizeniu o 2 903,8 tys. zt wynagrodzenia wykonawcy (w przypadku umowy
DAN3/PW/11/20096) i niezasadnym zwolnieniu wykonawcy z obowigzku
przekazania Uczelni pozwolenia na uzytkowanie obiektu przed dokonaniem
odbioru koricowego (w przypadku umowy DAN/PW/60/107);

— wydatkowaniu $rodkdw z dotacji na realizacje Programu z przekroczeniem kwot
wydatkow ustalonych w harmonogramach rzeczowo-finansowych (dalej: ,HRF”)
zatwierdzonych przez Ministra Zdrowia;

— przekazaniu dwoch wybudowanych w ramach Programu obiektow w nieodptatne
uzytkowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu8 (dalej: ,Szpital’), bez wymagane;
zgody Ministra Skarbu Panstwa.

W latach 2007-2014 na realizacje Programu Uczelnia wydatkowata facznie
292 398 tys. zt, z tego 291 117 tys. zt ze Srodkow dotacji. Zawansowanie finansowe
inwestycji na koniec 2014 r. wyniosto 89,4%, a planowane wielkosci wskaznika
rezultatu (ilo$¢ tozek) dla poszczegoélnych dziatan inwestycyjnych (obiektow)
zakonczonych do 31 grudnia 2014 r., zostaty osiggniete. Jednakze NIK wskazuije,
ze:

— cze$¢ tozek utworzonych w ramach Centrum Udardw Mozgu Szpitala
przeniesiono do innych komérek Kliniki Neurologii w zwigzku z niespetnianiem
wymagan odnosnie posiadania okre$lonej liczby etatéw pielegniarek oraz
fizjoterapeutow,

— sala z o8mioma stanowiskami intensywnej terapii Kliniki Anestezjologii
i Intensywnej Terapii dla Dorostych Szpitala oraz sze$ciostanowiskowa sala

nadzoru poznieczuleniowego, nie byly i nadal nie sg uzytkowane®, a dodatkowo
Szpital nie dokonat rejestracji ww. oSmiu stanowisk t6zkowych tej Kliniki,

4 Nr DAN/PW/14/2010.

5Dz. U.z2013r., poz. 907 ze zm.

6 na wykonanie rozbudowy Szpitala Uniwersyteckiego im. dr A. Jurasza w Bydgoszczy w zakresie Centrum Zdrowia
Psychicznego - | etap.

7 na zaprojektowanie i wybudowanie ladowiska dla $migtowcow sanitarnych nad dachem budynku Zespotu Sal Operacyjnych
z Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Centralng Sterylizatornig oraz Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym.

8Nr 1 im. dr. Antoniego Jurasza.

9 Dane ustalone w wyniku ogledzin przeprowadzonych w dniach 23-24 lutego 2015 .

4



Opis stanu
faktycznego

— stopien  wykorzystania ~ zarejestrowanych i nieprzeniesionych  t6zek
w pomieszczeniach Oddziatu Intensywnej Terapii Medycznej dla Dzieci,
przekazanych Szpitalowi wramach Programu, ksztattowat sie w latach
2009-2014 na poziomie wynoszacym zaledwie 21,7%-37,4%,

— nowoutworzone klinki w wybudowanym w ramach realizacji Programu Obiekcie
nr 110, odnotowaty w 2014 r. strate w wysokosci 16 818,8 tys. zt, a wedtug Planu
Restrukturyzacji Szpitala z sierpnia 2014 r., szacunkowy wzrost kosztow
utrzymania nieruchomosci, zwigzany z przeniesieniem dziatalno$ci Szpitala do
nowych budynkow, moze wynie$¢ poczawszy od 2016 r. okoto 6 min zt rocznie.

Uczelnia (i Szpital) co prawda podejmowaty w okresie objetym kontrolg dziatania
majgce na celu uzyskanie zwigkszenia limitu Swiadczen z Narodowego Funduszu
Zdrowia (dalej: ,NFZ"). Jednak wedtug danych Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu
Wojewddzkiego NFZ, oczekiwana przez oferentow wartos¢ kontraktow wielokrotnie
przewyzsza mozliwosci wynikajace z planu finansowego tego Oddziatu. W tych
okolicznoSciach szczegdlng uwage zwraca fakt, ze Uczelnia nie weryfikowata
wartosci docelowych wskaznikow rezultatu przyjetych na etapie opracowywania
Programu, w szczegdinoéci pod katem ewentualnych zmian zapotrzebowania
zdrowotnego regionu na $wiadczenia opieki zdrowotnej oraz mozliwej do
wynegocjowania wartosci kontraktu z NFZ.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Przygotowanie inwestycji do realizacji.

1.1. Decyzjg z dnia 6 lutego 2007 r. Minister Zdrowia (dalej: ,Minister”) zaakceptowat
Program do realizacji i finansowania z budzetu panstwa. Inwestycje ujmowano
w ustawach budzetowych poczawszy od 2007 r.

Docelowo Program przewidywat osiggniecie w latach 2007-2012 zdoInoSci
ustugowej Szpitala wynoszacej 317 t6zek (wzrost o 125 tdzek), przy wartosci
kosztorysowej inwestycji (dalej: ,WKI") 304 000 tys.zt. Na wniosek Uczelni,
w 2010 r. wydtuzono okres realizacji zadania inwestycyjnego objetego Programem,
do konca 2015 r., a w ustawie budzetowej na rok 2010 WKI ustalono na kwote
326 963 tys. zt (w tym Srodki z budzetu panstwa: 323 348 tys. zi)!".

Zakres rzeczowy zawarty w obowigzujacym na dzien 1 stycznia 2011 r. Programie
obejmowat: budowe i wyposazenie Zespotu Sal Operacyjnych na 10 sal; budowe
i wyposazenie Oddziatu Intensywnej Terapii Medycznej dla Dzieci na 12 tdzek;
budowe Kliniki Psychiatrii na 100 t6zek; budowe i wyposazenie Kliniki dermatologii
na 54 tozka i Kliniki Geriatrii na 40 tozek; budowe i wyposazenie Kliniki Opieki
Paliatywnej i Opieki Dtugoterminowej na 40 ftdzek; przebudowe Oddziatu
Intensywnej Terapii Medycznej dla Dorostych na 20 stanowisk; modernizacje
Szpitala, w tym przebudowe 24 Kklinik wcelu poprawy funkcjonalnosci
i dostosowania do wymogow prawa, budowe spalarni odpaddw, termomodernizacje
budynku, utworzenie Centrum Udaréw Mézgu na 36 tozek, przebudowe Kliniki
Medycyny Ratunkowej na 5 t6zek, wymiane 21 dzwigow.

(dowod: akta kontroli str. 106-157)

Obowigzujacy na dzieh 1 stycznia 2011 r. Program zawierat elementy okreslone
w§ 6 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 3 lipca 2006 r. w sprawie

10 Zespoét Sal Operacyjnych z Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej Terapii Medycznej, Centralng Sterylizatornig oraz
Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym.

" Ustawa budzetowa na rok 2010 z dnia 22 stycznia 2010 r. (Dz. U. Nr 19, poz. 102) — zat.nr 8 Wykaz inwestycji wieloletnich
w 2010 r., cz. 46 Zdrowie, dz. 851 Ochrona zdrowia, rozdz. 85112 Szpitale kliniczne.
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szczego6towego sposobu i trybu finansowania inwestycji z budzetu panstwa'2, w tym
m.in.: a) uzasadnienie celowosci inwestycji i jej lokalizacji wraz ze szczegotowym
opisem zadan inwestycyjnych'3; b)dane o planowanym zakresie rzeczowym
i kosztowym inwestycji (wartoSC kosztorysowa inwestycji) wraz z planowanym
okresem jej realizacji; c)harmonogram inwestycji wraz z podziatem Zzrédet
pozyskania Srodkéw finansowych; d) analize efektéw jakoSciowych (pod katem
poprawy jakosci $wiadczen zdrowotnych) i ekonomicznych inwestycji wraz z analizg
finansowa jej skutkow4.

(dowdd: akta kontroli str. 106-157)

Po zmianach Programu zatwierdzonych aneksem z 18 kwietnia 2012 r. oraz

aktualizacji WKI zakres rzeczowy inwestycji podzielono na 5 zadan (Obiektéw), tj:

— Obiekt nr 1, obejmujacy swym zakresem budowe Zespotu Sal Operacyjnych
z Oddziatem Anestezjologii iIntensywnej Terapii Medycznej, Centralng
Sterylizatornig oraz Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym i ladowiskiem dla
helikopterow, o warto$ci kosztorysowej 148 295 tys. zt (dalej: ,Obiekt nr 17);

— Obiekt nr 2, obejmujacy swym zakresem budowe obiektu na potrzeby Kliniki
Psychiatrii - Centrum Zdrowia Psychicznego o wartosci  kosztorysowe;
42 167 tys. zt (dalej: ,Obiekt nr 27);

— Obiekt nr 3, obejmujacy swym zakresem budowe obiektu na potrzeby Kliniki
Dermatologii, Chordb Przenoszonych Drogq Plciowg i Immunodermatologii oraz
Kliniki Geriatrii, Opieki Paliatywnej i Opieki Diugoterminowej o wartosci
kosztorysowej 49 241 tys. zt (dalej: ,Obiekt nr 3”);

— Obiekt nr 4, obejmujacy swym zakresem wykonanie nadbudowy istniejacego
pawilonu tozkowego wraz z tacznikiem do poziomu obecnie istniejgcego IV pietra
budynku gtownego na potrzeby tworzonego Oddziatu Intensywnej Terapii
Medycznej dla Dzieci o wartosci kosztorysowej 29 896 tys. zt (dalej: ,Obiekt
nr4”);

— Obiekt nr 5, obejmujacy swym zakresem modernizacje, przebudowe i remonty
istniejacych zabudowan Szpitala, o wartosci kosztorysowej 56 190 tys. zt (dalej:
,Obiekt nr 5”), w tym utworzenie Centrum Udaréw Mézgu i wydzielonych
Pracowni Angiograficznych oraz wykonanie modernizacji Zaktadu Endoskopii
Gastroenterologicznej, adaptacji Katedry i Zaktadu Radiologii (pracownia
tomografu, pracownia rezonansu), wymiane i remont dzwigéw windowych,
termomodernizacje obiektow Szpitala, przebudowe wejscia gtéwnego Szpitala,
zabudowe patio na sanitariaty, a takze modernizacje instalacji: centralnego
ogrzewania (wraz z rozbudowg kottowni gazowo-olejowej), elektrycznej (wraz
zprzebudowg ukladu zasilania), wodno-kanalizacyjnej oraz  wentylacji
I klimatyzaciji.

(dowdd: akta kontroli str. 78-85, 102-196, 228-251, 281-282, 4924-4948)

W kolejnych latach okresu objetego kontrolg Program byt aktualizowany jeszcze

dwukrotnie. | tak:

— w dniu 22 sierpnia 2013 r. Minister zaakceptowat podyktowane m.in. ograniczong
wielkoscig $rodkow finansowych, zmiany w zakresie rzeczowym Programu

2Dz. U. Nr 120 poz. 831.

13 Jako gtéwny cel planowanej w Programie inwestycji podano dostosowanie Szpitala ,do wymagan podyktowanych prawem”,
w tym m.in. przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 czerwca 2005 r. w sprawie wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 116, poz. 985 ze zm.).
W uzasadnieniu celowosci inwestycji objetych Programem stwierdzono m.in., iz gtéwnym problemem Szpitala ,jest fakt
niedostosowania istniejacych warunkéw wiekszosci klinik i oddziatow” do wymagan powyzszego rozporzadzenia, co grozito
ich zamknieciem po kontroli przeprowadzonej przez Panstwowa Inspekcje Sanitarna,

14 Zaktadano m.in., iz po zakoriczeniu inwestycji objetych Programem nastapi wzrost przychodéw Szpitala o ok. 100,5% przy
jednoczesnym wzroscie kosztow o 86,9% w stosunku do roku 20086, co byto sytuacjg odwrotng do aktualnej, tj. z 2006 r. (i lat
wczesniejszych), kiedy to koszty rosty $redniorocznie o 13%, a przychody tylko o 7%.
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polegajace na potgczeniu Obiektu nr 2 i Obiektu nr 3 w jeden Obiekt nr 2-3
o wartosci kosztorysowej 96 051 tys. zt, w wyniku ktérych powierzchnia uzytkowa
obiektow planowanych do wybudowania w ramach inwestycji objetej Programem
ulegta zmniejszeniu z 18 473 m? do 17 780 m? przy niezmienionych innych
zatozeniach Programu, w tym liczbie docelowej t6zek (317), oraz zatwierdzit
zaktualizowang strukture kosztow w ramach WKI przy jej niezmienionej wartosci
globalnej 326 963 tys. zi'5;

— wdniu 17 wrzesnia 2014 r. Minister zaakceptowat zmiany wielkosci powierzchni
uzytkowe] i kubatury oraz uaktualniong strukture kosztow WKI w ramach
Programu, zgtoszone przez Uczelnie w dniu 21 sierpnia 2014 r. W wyniku
powyzszego, tgczna uaktualniona w zwigzku z zakonczeniem prac zwigzanych
z utworzeniem wydzielonych Pracowni Angiograficznych, powierzchnia uzytkowa
obiektow przedmiotowej inwestycji wynosita 18 100,74 m

Tym samym, wedtug stanu na dzien 17 wrzesSnia 2014 r., zakres rzeczowy
inwestycji objetej Programem — w pordéwnaniu do 2007 r. — zostat rozszerzony
m.in. 0 budowe pieciu dodatkowych sal operacyjnych oraz budowe ladowiska dla
helikopteréw na dachu pozniejszego Obiektu nr 1. Z Programu wytgczono natomiast
wykonanie spalarni odpaddw. Zmiany wystapity rowniez w strukturze naktadéow na
realizacje poszczegolnych obiektow. W stosunku do WKI zatwierdzonej w 2012 r.,
w2014 r. 0 14 161 tys. zt (9,5%) wzrosty planowane naktady na realizacje Obiektu
nr 1 oraz o 4 253 tys. zt (4,7%) na realizacje Obiektu nr 2-3'6, natomiast o 17 239
tys. zt (30,7%) spadty naktady na realizacje Obiektu nr 5.

(dowdd: akta kontroli str. 173-424)

1.2. Uczelnia posiadata projekty budowlane dotyczace Obiektdw: nr 1, nr 2-3 i nr 417,
Projekty wykonawcze sporzadzone byly w zakresie, oktorym mowa w§ 5
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 2 wrze$nia 2004 r. w sprawie
szczegdlowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych
wykonania i odbioru rob6t budowlanych oraz programu funkcjonalno-uzytkowego'®
(dalej: ,rozporzadzenie w sprawie dokumentacji projektowej’). Zostaty one
sprawdzone przez osoby posiadajace wymagane uprawnienia. Uczelnia posiadata
rowniez przedmiary rob6t'® o zakresie okreslonym w § 6 rozporzadzenia w sprawie
dokumentaciji projektowe;.

(dowdd: akta kontroli str. 1176-1278, 5671-5765, 5775-5787, 5823-5826)

W kontrolowanym okresie dokumentacja projektowa byta zmieniana 14 razy, m.in.

w zakresie:

— uzupetnienia jej o projekt ladowiska dla $Smigtowcdw sanitarnych nad dachem
budynku Zespotu Sal Operacyjnych (Obiekt nr 1);

— uzupetnienia jej o projekt budowlany adaptacji pomieszczen Centralne;
Sterylizatorni (Obiekt nr 1);

— przeprojektowania irozbudowy budynku Centrum Zdrowia Psychicznego na

potrzeby Kliniki Psychiatrii, Centrum Opieki Paliatywnej i Dtugoterminowej, Kliniki
Dermatologii i Kliniki Geriatrii (Obiekt nr 2-3);

15 Wartosci kosztorysowe poszczegolnych obiektow zmienity sie w sposéb nastepujacy: a) Obiekt nr 1 - nastapito zwigkszenie
wartosci ze 148 295 tys. zt do 161 617 tys. zt; b) warto$¢ Obiektu nr 2-3 (96 051 tys. zI) byta wyzsza od facznej wartosci
(91 408 tys. zt) przed potaczeniem Obiektu nr 2 (42 167 tys. zi) i Obiektu nr 3 (49 241 tys. zt); c) warto$¢ Obiektu nr 4
(29 896 tys. zt) nie ulegta zmianie; d) warto$¢ Obiektu nr 5 zmniejszyta sie z 56 190 tys. zt do 39 399 tys. zt.

16 W poréwnaniu z facznymi planowanymi naktadami na realizacje Obiektu nr 2 i Obiektu nr 3.

7 Obiekt nr 5, na ktory sktadaly sie prace adaptacyjne, remontowe i dostosowawcze oraz modernizacja infrastruktury
technicznej istniejacej zabudowy Szpitala, realizowany byt na podstawie projektéw budowlanych sporzadzonych dla ww. prac.
8 Dz.U.z2013r., poz. 1129.

19 Szczegbtowymi badaniami kontrolnymi objeto przedmiary rob6t dla Obiektu nr 1 i Obiektu nr 2-3.
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— opracowania projektdw zamiennych na tzw. Uniwersyteckie Centrum Kliniczne
(Obiekt nr 2-3).

(dowdd: akta kontroli str. 1279-1352, 5836-5852)

Uczelnia dysponowata pozwoleniami na budowe dla wszystkich obiektow
mogacych samodzielnie funkcjonowaé zgodnie z przeznaczeniem?0, Posiadata
rowniez pozwolenia na budowe dotyczace prac modernizacyjnych w ramach
Obiektu nr 5. Kierownicy budowy poszczegolnych obiektow:

— posiadali uprawnienia budowlane w odpowiedniej specjalnosci;

— protokolarnie przejeli od Inwestora i zabezpieczyli tereny budowy wraz ze
znajdujgcymi sie na nich obiektami budowlanymi oraz prowadzili dzienniki
budowy;

— zapewnili sporzadzenie, przed rozpoczeciem budowy, planéw bezpieczenstwa
i ochrony zdrowia. Plany te spetniaty warunki okre$lone w rozporzadzeniu
Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003 r. w sprawie informacji dotyczace;
bezpieczenstwa i ochrony zdrowia oraz planu bezpieczenstwa iochrony
zdrowia?! i art. 21a ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane?? (dalej:
,Prawo budowlane”).

(dowod: akta kontroli str. 158-172, 430-473, 1148-1161, 1170-1175, 1471-1517)

1.3. W okresie 2011-2014 Uczelnia na poczatku kazdego roku, opracowywata
i przesytata  Ministrowi, w terminach przez niego okreslonych?3, wstepne
harmonogramy (plany) finansowo-rzeczowe dla realizacji zadan budowlanych
objetych Programem, zgodnie ze wzorem okre$lonym przez Ministra, a nastepnie
harmonogramy uszczegdtowione, bedace wynikiem przeprowadzonych procedur
przetargowych. Harmonogramy te byly zatwierdzane przez Ministra, a $rodki na
realizacje zadan inwestycyjnych, Minister uruchamiat zaliczkowo na pisemne
zapotrzebowanie (wniosek) Uczelni2-.

(dowdd: akta kontroli str. 679-839, 1279-1352, 5836-5852)

14. W okresie objetym kontrolg, Uczelnia w ramach realizacji Programu
przeprowadzita w trybach przewidzianych w Pzp, tacznie 45 postepowar?s, w tym 42
przetargi oraz trzy postepowania w trybie z wolnej reki. Laczna wartos¢ udzielonych
zamowien wyniosta 185 505,8 tys. zt.

Analiza 6 zamdwien publicznych? o tacznej warto$ci 88 778,4 tys. zt, stanowigcych
47,9% wartosci wszystkich zaméwien udzielonych w tym zakresie, wtym dwa
zamowienia w trybie z wolnej reki, trzy w trybie przetargu nieograniczonego oraz
jedno w trybie przetargu ograniczonego wykazata m.in., ze:

— W postgpowaniach prowadzanych w trybie przetargowym, przy wyborze
najkorzystniejszej oferty zapewniono uczciwg konkurencje i rowne traktowanie
wykonawcow;

— przy wyborze wykonawcow w trybie z wolnej reki spetnione zostaty przestanki
zastosowania tego trybu wynikajace z Pzp;

— udzielajgc zamdéwien na roboty budowlane przestrzegano warunkoéw i zasad
okre$lonych w rozporzadzeniu w sprawie dokumentacji projektowe;.

2 Tzn, Obiekty nr: 1, 2-3 i 4. Obiekt nr 5 nie byt obiektem samodzielnie funkcjonujacym (obejmowat modemizacje istniejacych
zabudowan Szpitala).

21 Dz. U. Nr 120, poz. 1126.

2Dz.U.z2013 ., poz. 1409 ze zm.

2W 2011 r.—do 15 marca, w 2012 r. — do 25 kwietnia, w 2013 r. — do 29 marca i w 2014 r. - do 10 kwietnia.

2 W 2011 r. Uczelnia ztozyta 8 takich wnioskéw, w 2012 r. -9, w 2013 r. - 53 iw 2014 r. - 29.

% Dotyczy postepowan wszczetych w trybach przewidzianych w Pzp w latach 2011-2014, o warto$ci przekraczajacej
réwnowarto$¢ 14 tys. euro (od 16 kwietnia 2014 r. - 30 tys. euro).

26 Dobor proby badawczej byt celowy z uwzglednieniem warto$ci udzielonych zaméwien.
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(dowod: akta kontroli str. 228-235, 1794-1808, 2146-2157, 2637-2647, 2708-2714,
2721-2726).

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. W przetargu nieograniczonym na ,Zaprojektowanie i wybudowanie lagdowiska dla
Smiglowcdw sanitarnych nad dachem budynku Zespotu Sal Operacyjnych
z Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Centralng Sterylizatornig oraz
Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym” (nr postepowania DAN/PW/60/10) Uczelnia:
nie opublikowata ogtoszen: o zamdwieniu oraz o udzieleniu zamdwienia w Biuletynie
Zamoéwien Publicznych (dalej: ,BZP”), czym naruszyta art. 40ust. 2 Pzp
i art. 95 ust. 1 Pzp?’. Zamiast tego Uczelnia wymienione ogtoszenia przekazata
Urzedowi Oficjalnych Publikacji Wspoinot Europejskich (dalej: ,UOP WE”).

(dowod: akta kontroli str. 1668-1690)

Dziatajgca w tym postepowaniu na podstawie petnomocnictwa Rektora Uczelni z
dnia 1 marca 2006 r. Zastepca Kanclerza, m.in. powotata sie na wyjasnienia
uczestniczacych w postepowaniu pracownikow Zespotu ds. Zamdwien Publicznych
Uczelni ktorzy wyjasnili, iz ogtoszen tych nie zamieszczono w BZP, natomiast
przekazano je UOP WE, poniewaz suma warto$ci oszacowania dwdch zaméwien,
tzn. na zaprojektowanie i wybudowanie ladowiska (4 500 tys. zt) oraz na rozbudowe
Szpitala2® (90 000 tys. zt), przekroczyta kwote okre$long w przepisach wydanych na
podstawie art. 11 ust. 8 Pzp, obligujacq zamawiajgcego do przekazania ogtoszenia
UOP WE. Sumowania wartosci powyzszych zamowien dokonano ze wzgledu na ich
tozsamo$¢ przedmiotowg w ramach jednego obiektu budowlanego (Obiekt nr 1),
przez co chciano unikng¢ podziatu zamowienia na czesci.

(dowdd: akta kontroli str. 2193-2196, 2308-2311)

Zdaniem NIK w przedmiotowej sprawie nie zostaty spetione przestanki tozsamosci
czasowej decydujace o uznaniu wskazanych zakresow robét za jedno zamdwienie
udzielane w cze$ciach. Zamdwienie na rozbudowe Szpitala w zakresie budowy
Zespotu Sal Operacyjnych z Oddziatem Intensywnej Terapii Medycznej, Centralne;
Sterylizatorni oraz SOR oszacowano w 2008 r., a zaméwienia na zaprojektowanie
i wykonanie lagdowiska — 1 kwietnia 2011 r. Co wigcej, w 2008 r. zadanie polegajace
na budowie lagdowiska nie byto wyszczegdlnione w zatwierdzonym Programie.
Ponadto zakres przedmiotowy tych zaméwien byt rézny. Rozbudowa Szpitala
obejmowata wyltgcznie roboty budowlane, a postepowanie nr DAN/PW/60/10
obejmowato zaprojektowanie oraz wykonanie robo6t budowlanych. Dodatkowo,
przetargi dotyczyty robdét budowlanych prowadzonych na podstawie odrebnych
pozwoler na budowe.

(dowod: akta kontroli str. 1791-1793)

2. Wartos¢ szacunkowg zamoéwienia na realizacje Obiektu nr 2-3 (nr postepowania
DEW/19/2012) ustalono?® w kwocie o 43 421,8 tys. zt netto (49,3%) nizszej niz
wynikajgca z kosztorysu inwestorskiego, czym naruszono art. 33 ust. 1 Pzp.

(dowdd: akta kontroli str. 2473-2481)

Zastepca Kanclerza nie wyjasnita przyczyn zatwierdzenia szacunkowej warto$ci
zambwienia w wysokoSci nizszej od wartosci wynikajacej z kosztorysu
inwestorskiego. Wskazata m.in., ze powyzsze nie miato wptywu na obowigzek

27w brzmieniu na dzien 1 kwietnia 2011 r. (Dz. U. 2010 r. Nr 113, poz.759 ze zm.

28 \W zakresie budowy Zespotu Sal Operacyjnych z Oddziatem Intensywnej Terapii Medycznej, Centralnej Sterylizatorni
oraz Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.

29 W dniu 1 marca 2013 r. warto§¢ zamowienia zatwierdzono na kwote 44 715,4 tys. zt netto, podczas gdy wartos¢ wg
kosztorysu inwestorskiego wynosita 88 137,3 tys. zt netto.
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stosowania przepisow Pzp oraz, ze postepowanie o udzielenie ww. zamowienia
wszczeto w trybie przetargu ograniczonego, a ogloszenie o zamowieniu zostato
przekazane do publikacji w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskie.

(dowdd: akta kontroli str. 2197-2202, 2230-2231)

Najwyzsza lzba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidtowosci
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

2. Wydatkowanie Srodkéw publicznych na realizacje
inwestyciji.

21. W latach 2007-2014 na realizacie Programu wydatkowano tgcznie
292 398 tys. zt, z tego 291 117 tys. zt ze Srodkéw dotacji. Zawansowanie finansowe
inwestycji na koniec 2014 r. wyniosto 89,4%.

W okresie objetym kontrolg na zadania inwestycyjne objete Programem poniesiono
nakfady w tacznej kwocie 216 371 tys. 30, co stanowito 98,4% kwoty ujetej w planie
wydatkbw po zmianach oraz 66,2% WKI. Zpowyzszej kwoty 99,8%, tj.
215 906 tys. zt stanowity Srodki budzetu panstwa.

Naktady poniesione w 2014 r. wyniosty 44 266 tys. zt, (100% planu po zmianach),
ztego 43 801 tys. zt ze srodkow budzetu panstwa i 465 tys. zt ze srodkow wiasnych
Uczelni.

(dowdd: akta kontroli str. 83-85)

Pismem z dnia 8 listopada 2012 r. Minister Zdrowia wyrazit zgode na przesuniecie
terminu realizacji wktadu wiasnego Uczelni w kwocie 2 799 tys. zt na rok 201531,
a nastepnie w 2014 r. wyrazit zgode na zakwalifikowanie jako wktadu wtasnego
kosztow ponoszonych przez Uczelnie w latach 2014-2015 na utrzymanie Zespotu
ds. realizacji Programu. W kontrolowanym okresie jako wktad wiasny, Uczelnia
rozliczyta jedynie, zgodnie z harmonogramami z lat 2011-2014, koszty utrzymania
w 2014 r. Zespotu ds. realizacji Programu w tacznej kwocie 465 tys. zt32.

(dowod: akta kontroli str. 205, 278, 360)

2.2. Srodki otrzymane w ramach dotacji celowych na realizacje Programu
wydatkowane byty33 gtéwnie na: zakup wyposazenia i aparatury (108 066,1 tys. zt),
roboty budowlano-montazowe i instalacyjne (98 226,4 tys. zt), w tym sfinansowane
podwdjnie zarébwno na rzecz wykonawcy gtdwnego, jak i podwykonawcow
(2488,91tys. zl), ustugi zastepstwa inwestycyjnego (14044 tys. zi), ustugi
projektowe i nadzoru autorskiego (4 453,4 tys. zt), ustugi obstugi prawnej, w tym
zastepstwa procesowego (735,5 tys. zt). Z dotacji optacono ponadto m.in.:

— w latach 2012-2014: koszty mediow i monitoringu zwracane przez Uczelnie
Szpitalowi w okresie od zakonczenia czesci robét budowlanych do dnia
przekazania Obiektu nr 1 (1817,2 tys. zl), koszty konserwacji sprzetu w ww.
okresie (140,4 tys. zt) oraz ubezpieczenia (83,6 tys. z});

— w latach 2012-2013: koszty zabezpieczenia placu budowy na Obiekcie nr 2 po
upadku wykonawcy gtéwnego (276,1 tys. zt).

(dowdd: akta kontroli str. 2861, 5313, 6442-6467)

% 7 tego w 2011 r. — 40 146 tys. zt (92% planu po zmianach), w 2012 r. — 95 500 tys. zt (100% planu), w 2013 r. — 36 459
tys. zt (100% planu).

31 W zwigzku z trudnosciami Uczelni w zbyciu nieruchomosci, z ktérego przychody miaty zosta¢ przeznaczone na pokrycie
wktadu wiasnego oraz konieczno$cig przeniesienia Kliniki Dermatologii do nowego obiektu

32 W szczegolnosci byty to wynagrodzenia cztonkow zespotu i ich pochodne, koszty zakupu materiatéw biurowych, odziezy
roboczej.

33 Wszystkie kwoty podawane w wysoko$ci po potraceniu kar umownych.
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Srodki z dotacji przyznanych na lata 2011-2014 niewykorzystane do korca
poszczegolnych lat budzetowych Uczelnia zwracata do dnia 31 stycznia roku
kolejnego. Na konto Ministerstwa Zdrowia zwrécono ponadto odsetki od depozytow
naliczone na rachunku wyodrebnionym dla Programu.

Srodki z dotacji na realizacje Programu nie zostaly przeznaczone na zapfate
odsetek i kar umownych. Nie stwierdzono zawyzania wynagrodzenia
wykonawcom?4. Podstawg wyptaty wynagrodzen byty m.in. protokoty odbioru rob¢t,
protokoty dostaw i rozliczenia czasu pracy.

(dowdd: akta kontroli str. 3019, 6442-6467)

Na zakupy wyposazenia i aparatury dla obiektdw oddanych do uzytkowania
w okresie objetym kontrolg wydatkowano 99 138,2tys. zt. Zakres rzeczowy
dokonanych zakupow byt zgodny z Programem, przy czym stwierdzono przypadek
dokonania wydatku na kwote 36,3 tys. zt przed aktualizacjg Programu.

(dowdd: akta kontroli str. 2860)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Uczelnia, poprzez dokonanie w dniu 25 sierpnia 2011 r. zmiany umowy
DAN3/PW/11/2009 z dnia 1 lutego 2010 r., polegajacej na obnizeniu wynagrodzenia
Wykonawcy o kwote 2 903,8tys. zt naruszyta art. 144 ust. 1 Pzp, poniewaz
mozliwo$¢ dokonania takiej zmiany nie byta przewidziana w Specyfikacji Istotnych
Warunkéw Zamdwienia (dalej: ,SIWZ") i w ogtoszeniu 0 zamoéwieniu.

(dowod: akta kontroli str. 2862-2880, 2888-2895, 3080-3166)

Zastepca Kanclerza wyjasnita m.in., Ze w swojej istocie nie doszto do zmiany
umowy DAN3/PW/11/2009, a co najmniej nie zostaly zmienione jej istotne
postanowienia w stosunku do tresci oferty na podstawie ktérej wybrano wykonawce.
Doszio jedynie do zmiany sposobu zaptaty stosujac instytucje m.in. przekazu oraz,
ze aneks/porozumienie miat charakter zrzeczenia sie roszczen wykonawcy na
przyszto$¢. Poniewaz jednak zrzeczenie sie roszczen na przyszio$¢ jest czesto
kwestionowane co do jego skutecznoSci, koniecznym bytlo wzmocnienie
zabezpieczenia interesow Uczelni poprzez wprowadzenie do porozumienia zapisow
0 obnizeniu wynagrodzenia, jako naturalnej konsekwencji zrzeczenia si¢ roszczen.
Pomimo zapisu o obnizeniu wynagrodzenia pozostato ono na niezmienionym
poziomie, bowiem czes¢ wynagrodzenia (réwna wysoko$ci obnizonej) zostata
zaptacona za wykonane prace, tyle ze nie bezposrednio wykonawcy, lecz za jego
zgodg podwykonawcom. W przedmiotowym przypadku, o ile mozna mowic
0 jakiejkolwiek zmianie umowy, to zmiana taka powinna by¢ potraktowana jako
nieistotna, albowiem miata charakter sankcji za nieprawidtowe wykonanie umowy
| stuzyta zabezpieczeniu interesu publicznego.

(dowdd: akta kontroli str. 3207-3210)

NIK wskazuje, ze wynagrodzenie wykonawcy jest jednym z istotnych postanowien
umowy wiec jego obnizenie lub podwyzszenie musi by¢ dokonane po spetnieniu
przestanek art. 144 ust. 1 Pzp. W wyniku przedmiotowego aneksu przekazano
podwykonawcom wynagrodzenie za roboty budowlane w nim wskazane. Byta wigc
to zaptata za wykonanie rob6t budowlanych, ktére stanowity cze$¢ przedmiotu
zambwienia.

2. Srodki z dotacji na realizacje Programu wydatkowano w poszczegdlnych grupach
kosztowych z przekroczeniem kwot wydatkow ustalonych w HRF zatwierdzonych

3 Na podstawie badania pfatnosci dokonywanych w kontrolowanym okresie z tytutu 71 umoéw.
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w przez Ministra w ostatnich dniach roku budzetowego. | tak, ustalone w HRF limity

dla ww. grup, przekroczone zostaty:

— w 2011 r. tacznie 0 2 376,7 tys. zt, z tego w grupie 2 — Przygotowanie terenu
i przytaczenie obiektow do sieci o 1141 tys. zt (25,0%), w grupie
6 - Wyposazenie o 2 260,7 tys. zt (71,6%), w grupie 7 — Prace przygotowawcze,
projektowe, obstuga inwestorska o 1,9 tys. zt (0,2%);

— w 2012 r. tgcznie 0 992,2 tys. zt, z tego w grupie 4 - Instalacje o 82,0 tys. zt
(1,7%), wgrupie 5 - Zagospodarowanie terenu i obiekty pomocnicze
0233,5tys. zt (70,8%), w grupie 6 - Wyposazenie o 76,5 tys. zt (0,1%),
wgrupie 7 — Prace przygotowawcze, projektowe, obstuga inwestorska
0600,1 tys. zt (26,5%);

— w2013 r. tgcznie 0 0,2 tys. zt (w grupie 3 — Roboty budowlane);

— w 2014 r. facznie o 854,2 tys. zt, z tego w grupie 2 — Przygotowanie terenu
i przytaczenie obiektow do sieci 0 0,1 tys. z, w grupie 5 — Zagospodarowanie
terenu i obiekty pomocnicze 0 103,1 tys. zt (27,7%), w grupie 6 - WyposaZenie o
745,2 tys. zt (14,8%), w grupie 7 — Prace przygotowawcze, projektowe, obstuga
inwestorska 0 5,9 tys. zt (1,5%).

(dowdd: akta kontroli str. 2861)

Zastepca Kanclerza wyjasnita m.in., Ze przesunigcia w grupach kosztow
w zatwierdzonym przez Ministra HRF wynikajg z zatwierdzenia protokotu
zaawansowania robot wykonawcy i przedstawienia przez niego faktury. Uczelnia
monitoruje wydatkowanie przyznanych kwot zgodnie z WKI, a w latach 2011-2014
na zadnym etapie nie wystgpito przekroczenie w poszczegoinych grupach kosztow
wynikajacych z zatwierdzonego WKI.

(dowod: akta kontroli str. 3561-3563)

W ocenie Izby, skala i kwoty przekroczen w poszczegdlnych pozycjach HRF
$wiadczgq o nierzetelnym nadzorze nad realizowang inwestycjq. Przekroczenia
wystapity mimo tego, ze Minister zatwierdzat zmiany HRF w ostatnich dniach
poszczegoinych lat kalendarzowych.

3. Uczelnia z opdznieniem liczacym 359 dni w stosunku do terminu wynikajacego
z art. 144 ust. 1 ustawy z dnia 30 czerwca 2005 r. o finansach publicznych3® (dalej:
,uofp 22005 r.”) w zw. z art. 113 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. Przepisy
wprowadzajace ustawe o finansach publicznych3® zwrdcita na konto Ministra
niewykorzystane srodki z dotacji inwestycyjnej uzyskane w roku 2009 tytutem zwrotu
poniesionych w tym roku kosztéw postepowan przed Krajowg Izbg Odwotawcza®
w tacznej kwocie 10,8 tys. zt, zanizonej 0 132,32 zt oraz bez naleznych odsetek za
zwioke w kwocie 1,1 tys. zt. Stanowito to naruszenie art. 144 ust. 3 uofp z 2005 .

Polecenie zwrotu z dnia 8 lutego 2011 r. podpisata dwczesna Zastepca Kanclerza
ds. Techniczno-Administracyjnych Collegium Medicum Grazyna Rybiriska.

Zastepca Kanclerza wskazata m.in., ze nie potrafi wyjasni¢ sprawy, gdyz osoby jg
prowadzace nie pracujg juz na Uczelni. W zwigzku z faktem, ze Minister nigdy nie
dochodzit od Uczelni odsetek za zwioke w zwigzku z przedmiotowym zwrotem
niewykorzystanych srodkdw, uzna¢ mozna, ze byto to uzgodnione z Ministrem.

(dowdd: akta kontroli str. 4964-4965, 5303-5312)

%Dz .U. Nr 249, poz. 2104 ze zm.

% Dz. U. Nr 157, poz. 1241 ze zm.

3 Wyrok z dnia 27 maja 2009 r. (Sygn. akt KIO/UZP 639/09, Sygn. akt KIO/UZP 659/09) oraz Wyrok z dnia 8 czerwca 2009 r.
(Sygn. akt KIO/UZP 662/09) - opublikowane ftp.uzp.gov.pl/KIO/Wyrokil.
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Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

3. Realizacja procesow inwestycyjnych i nadzoru nad
realizacja inwestycji.

3.1. W okresie objetym kontrolg procesy inwestycyjne w ramach Obiektu nr 1,
Obiektu nr 2 (nastgpnie Obiektu 2-3) oraz czeSciowo Obiektu nr 5 objete
Programem, realizowano zgodnie z harmonogramem i zakresem rzeczowym
uzgodnionym z Ministrem?38,

(dowdd: akta kontroli str. 79; 173-253; 270-424)

Nadzér nad robotami sprawowat Inwestor Zastepczy wytoniony w przetargu
nieograniczonym, o ktérym mowa w art. 39 Pzp.

(dowdd: akta kontroli str. 3614-3747)

1) Umowe w sprawie budowy Obiektu nr 1 zawarto 17 listopada 2009 r. Jej
przedmiotem byta rozbudowa Szpitala w zakresie Zespotu Sal Operacyjnych
z Oddziatem Intensywnej Terapii Medycznej, Centralng Sterylizatornig oraz
Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym, wraz z dostawg i instalacjg urzadzen, w tym
technologii medycznych. Wynagrodzenie wykonawcy ustalono ryczattowo na kwote
60 333,7 tys. zt, a termin realizacji przedmiotu umowy miat wynosi¢ 30 miesiecy od
podpisania umowy.

W trakcie realizacji tej umowy m.in.:

— dwukrotnie zmieniano termin zakoriczenia budowy obiektu, wydtuzajac go
tacznie o 3,5 miesigca (do dnia 31 sierpnia 2012 r.). Przediuzenia terminu
uzasadniano m.in.  konieczno$cig  wykonania nieprzewidzianych  robot
zamiennych i wprowadzania zmian w dokumentacji projektowej. Dodatkowo
aneksem z dnia 5 czerwca 2012 r. z uwagi na opdznienia w przekazaniu frontu
robot dla tzw. robot wytaczonych®, ustalono odrebny termin zakonczenia tych
prac, ktory nastepnie rowniez zostat wydtuzony. Wydtuzenie terminu budowy
Obiektu nr 1, wraz z wykonaniem robot wytaczonych, w stosunku do pierwotnie
ustalonego terminu wyniosto 10,5 miesigca;

— audyt rob6t budowlanych przeprowadzony na zlecenie Uczelni latem 2011 r.
wykazat, ze: [1] nie istniejq realne zagrozenia realizacji kontraktu i oddania
inwestycji w terminie umownym, [2] ustalone opdznienia nie wplywajg na
dotrzymanie koricowego terminu realizacji inwestycji, [3] inwestycja realizowana
jest zgodnie z dokumentacjq budowlang i wykonawcza, [4] nie stwierdzono
odstepstw w zakresie uzytych materiatbw od dokumentacji przetargowej.
Sformutowano jednakze szereg uwag, co do jakosci robot budowlanych oraz
instalacji sanitarnych i wentylacji mechanicznej oraz naruszen przepiséw BHP na
budowie;

— z generalnym wykonawcg umowy z dnia 17 wrze$nia 2009 r. zawarto szes¢
umow na wykonanie robot dodatkowych na kwote 419,0 tys. zt;

— na dachu budowanego budynku w ramach odrebnej umowy realizowanej przez
innego wykonawce, doprojektowano i wybudowano w 2012 r. ladowisko dla
$migtowcdw sanitarnych;

3 Szczegotowej kontroli poddano dokumentacje Obiektu nr 1, Obiektu nr 2-3 i Obiektu nr 5, ktére realizowano w okresie
objetym kontrola,

3 dotyczacq przeniesienia z montazem urzadzen aktualnie uzytkowanych oraz podigczenie urzadzen kupowanych przez
Inwestora, adaptacji pomieszczen Zespotu Kliniki Kardiologii Inwazyjnej — | pigtro i piwnica, montazu sprzetu medycznego
w salach operacyjnych nr4,7,11,12 na | i Il pietrze.
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— réwnolegle, w 2013 r. prowadzone byly przez innego wykonawce, na podstawie
odrebnej umowy, roboty adaptacyjne czeSci pomieszczen Centralnegj
Sterylizatorni. Termin realizacji tych robot byt dwukrotnie zmieniany (tacznie
wydtuzono go o 5 miesiecy) z uwagi m.in. na uniewaznienie postepowania
przetargowego na dostawe urzadzen oraz konieczno$¢ koordynacji dziatan
z dostawcg wyposazenia sterylizatorni. Wykonawcy temu udzielono ponadto
zamowien uzupetniajgcych o tacznej wartosci 19,7 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 1691-1718, 1731-1732, 2557-2634, 3702-3767-3890;
3999-4014; 4076-4177; 4230-4304, 4805-4818; 4911-4923)

Po odbiorach koricowych Obiektu nr 1, przeprowadzonych w dniu 31 sierpnia
2012r. iw dniu 25 marca 2013 r., stwierdzono szereg usterek i wad. Do dnia
31 grudnia 2014 r. ich usuwanie nie zostato zakoriczone.

(dowod: akta kontroli str. 4503-4509; 4586-4906)

W powyzszej sprawie Zastepca Kanclerza podata, ze nalezy uzna¢, iz wszelkie
usterki i wady zgtoszone przed i w czasie prowadzonych przez komisje odbiorowg
czynno$ci zostaty usuniete. Faktem jest natomiast, Zze po odbiorze korcowym
budynku ZSO, w trakcie wyposazania i przygotowywania obiektu do przekazania
Uzytkownikowi, jak réwniez obecnie, podczas biezacej eksploatacji, ujawnity sie
kolejne usterki i wady. Inwestor na biezaco monitoruje oraz podejmuje szereg
czynnosci w celu sprawnego usunigcia ujawnianych nieprawidtowos$ci. Przy
wykonaniu czynno$ci przegladdéw oraz rozruchow instalacji technologicznych
ujawniono szereg nieprawidtowo$ci o czym powiadomiono Wykonawce i Inwestora
Zastepczego.

(dowdd: akta kontroli str. 2195, 2202-2206)

W sprawie usuwania wad i usterek generalny wykonawca podat, Ze nie ma
odnotowanych brakéw w zakresie nieusunietych wad gwarancyjnych zgtoszonych
w latach 2012-2013. W latach 2014-2015 odnotowano 156 wad, z czego 45 jest
w trakcie uzgodnien, opracowania i usuwania (w tym 15 z roku 2014 r.).

Zgtoszenia w trakcie uzgodnien dotyczg kwestii spornych, mozliwych wad
projektowych, odebranej dokumentacji powykonawczej oraz zastosowanych
i odebranych wczes$niej rozwigzan materiatowych. Cze$¢ zasadnie zgtoszonych wad
bedzie usuwana w okresie wiosenno-letnim, ze wzgledu na wymagane warunki
atmosferyczne.

(dowod: akta kontroli str. 3891-3893)

W okresie objetym kontrolg NIK, Powiatowy Inspektora Nadzoru Budowlanego dla
Miasta Bydgoszczy (dalej: ,PINB”) przeprowadzit dwie kontrole*® Obiektu nr 1
w zakresie: [1] ewentualnych btedow budowlanych, instalacyjnych, wyposazenia
oraz odstepstw od dokumentacji projektowej; [2] stanu technicznego lgdowiska

Smigtowcdw sanitarnych. Przeprowadzone kontrole nie wykazaty nieprawidtowo$ci.
(dowdd: akta kontroli str. 2648-2692, 6342-6351)

2) Przedmiotem umowy z generalnym wykonawcq na realizacje Obiektu nr 2
(rozpoczetg w lutym 2010 r.) bylo wybudowanie w terminie 24 miesiecy od
podpisania umowy, tj. do 1 lutego 2012 r. nowego budynku dla potrzeb Centrum
Zdrowia Psychicznego wraz z dostawg i montazem urzadzen, w tym technologii
medycznych. W trakcie realizacji tego zadania inwestycyjnego:

40 Nie dotyczy kontroli obowigzkowych zakoficzonej budowy obiektu budowlanego, przeprowadzonych na podstawie art. 59a
Prawa budowlanego.

14



— nie doszio do zmian zatozonego w umowie terminu realizacji zadania lub zmian
zakresu rzeczowego;

— wystepowaty opoznienia w realizacji robot. Przeprowadzony na zlecenie Uczelni
w 2011 r. audyt wykazat m.in. Ze: [1] generalny wykonawca realizowat prace
objete umowag niezgodnie z zawartym kontraktem, przy opdznieniu siegajacym
2-3 miesigce w stosunku do harmonogramu rzeczowo-finansowego, [2] istniato
bardzo realne zagrozenie realizacji kontraktu w terminie, [3] nie zostat
ustanowiony bezposredni nadzoér techniczny w zakresie kierownika robot
elektrycznych [4] niewtasciwie prowadzono dokumentacje budowy. Audyt nie
wykazat niezgodnosci realizacji inwestycji z dokumentacjq budowlang
iwykonawczg, ani odstepstw  w zakresie zastosowanych rozwigzan
materiatowych. Zgtoszono natomiast szereg uwag co do jakosci robdt
budowlanych#!, instalacji sanitarnych, klimatyzaciji i wentylacji mechanicznej oraz
liczne naruszenia przepiséw BHP na budowie;

— wykonawca generalny zaprzestat biezacego regulowania swoich zobowigzan na
rzecz podwykonawcow, a ci na podstawie art. 647" § 5 kodeksu cywilnego
wystapili z roszczeniami do Uczelni.

Os$wiadczeniem z dnia 18 stycznia 2012 r. Uczelnia odstgpita od umowy
z generalnym wykonawca, naliczajac kary umowne z tytutu odstgpienia od umowy
z przyczyn zaleznych od wykonawcy oraz z tytutu op6znien w wykonaniu robot.
Wierzytelnosci z nich wynikajace zgtoszone zostaty do masy upadtosci jednego
z konsorcjantdw generalnego wykonawcy. Zabezpieczeniem nalezytego wykonania
umowy przez generalnego Wykonawce byta gwarancja ubezpieczeniowa na kwote
2 319,2 tys. zt. Przyjeta przez Uczelnie w 2010 r. gwarancja nie spetniata wymogow
SIWZ i umowy z generalnym wykonawcg dotyczacych jej bezwarunkowosci
(warunkiem wypfaty byto dostarczenie Gwarantowi o$wiadczenia, ze kwota zadana
tytulem niewykonania lub nienalezytego wykonania przedmiotu umowy jest
bezsporna). Tym samym przyjeta gwarancja nie zabezpieczata wiasciwie interesow
Uczelni. Wiedze o tym Uczelnia powzieta w pazdzierniku 2011 r., jednak nie udato
sie jej do stycznia 2012 r. wyegzekwowac¢ od wykonawcy ztoZenia zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy w formie zgodnej z zawartg umowa. Skutkiem
powyzszego wystapienie do ubezpieczyciela z roszczeniem o wyptate gwarancii
spotkato sie z odmowg w zwigzku z niemoznoscig dostarczenia o$wiadczenia
0 bezsporno$ci zadanej kwoty, a Uczelnia zmuszona byta pokrywac ze Srodkow
dotacji koszty zabezpieczenia placu budowy. Prace zabezpieczajgce roboty
budowlane na Obiekcie nr 2 zostaty podjete w styczniu 2013 r., po uptywie prawie
roku od rozwigzania umowy z generalnym wykonawcg. W 2012 r. podjeto decyzje
0 potaczeniu Obiektu nr 2 z planowanym Obiektem nr 3 oraz dokonano
przeprojektowania rozpoczetej inwestycji na potrzeby wyzej wymienionych obiektow.
W dniu 17 wrze$nia 2013 r. podpisano umowe na realizacje nr Obiektu 2-3 przez
nowego wykonawce. Roboty budowlane rozpoczeto we wrzesniu 2013 r. Planowany
termin realizacji Obiektu nr 2-3 ustalony zostat na czerwiec 2015r. i nie byt
zmieniany. Ogledziny stopnia zaawansowania realizacji inwestycji w ramach
Obiektu nr 2-3 nie wykazaty opdznien w realizacji robét.

W dniu 30 lipca 2014 r., w drodze aneksu do umowy w zwigzku ze zmniejszeniem
zakresu prac i zmiang technologii ich wykonania, zmniejszono wynagrodzenie
gtéwnego wykonawcy z 76 983,4 tys. zt do 70 782,7 tys. zt. Dokonano réwniez
stosownej zmiany kwoty zabezpieczajgcej nalezyte wykonanie zamowienia.

41w szczegolnosci zwrocono uwage na zalania kondygnacji piwnic spowodowane w znacznej mierze przesaczaniem sie wod
gruntowych przez dylatacje i nieszczelne izolacje przeciwwodne przegrod.
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(dowod: akta kontroli str. 81, 253-263, 2181-2192, 2557-2634, 2862-2895, 4510-
4527, 4911-4923, 4958-4959, 4968-4971)

3) W ramach Obiektu nr 5 w kontrolowanym okresie zrealizowano pie¢ zadan
inwestycyjnych, ktére swoim zakresem obejmowaty: zabudowe patia na sanitariaty
(przekazang do uzytkowania 1 lutego 2011 r.), utworzenie wydzielonych pracowni
angiograficznych (przekazanych do uzytkowania 27 grudnia 2012 r.), rozbudowe
budynku kottowni gazowo-olejowej (przekazanej do uzytkowania 11 wrze$nia
2012 r.), modernizacje instalacji wodno-kanalizacyjnej (przekazanej do uzytkowania
28 marca 2014 r.), termomodernizacje obiekiow Szpitala (przekazang do
uzytkowania 15 wrzesnia 2014 r.).

W trakcie realizacji ww. zadan inwestycyjnych pieciokrotnie zmieniano termin
realizacji przedmiotu zawartych umoéw, wydtuzajac goo okres od 12 dni do
6 miesiecy42. Przedtuzenia terminu uzasadniano m.in. niedogodnymi warunkami
atmosferycznymi; koniecznoscig etapowej realizacji przedmiotu umowy z uwagi na
zdrowie i zycie pacjentow (tj. stopniowego uruchomienia poszczegolnych pracowni
angiograficznych); dziataniem podmiotu trzeciego (tj. wykonawcy Obiektu nr 1);
konieczno$cigq przeprowadzenia chemicznego pitukania kottdbw w zwigzku
z powstaniem kamienia kottowego; konieczno$cig wykonania zamiennie docieplenia
czesci dachu oraz klatki schodowej.

Zakonczenie oraz ostateczny odbidr rob6t od wykonawcdw potwierdzaty protokoty
odbioru koncowego.

(dowdd: akta kontroli str. 81-87, 5853-5860, 6040-6043)

3.2. W toku realizacji inwestycji w ramach Obiektu nr 1, Obiektu nr 2-3 oraz Obiektu
nro:

— Uczelnia terminowo regulowata zobowigzania zwigzane z realizacjg Programu?3;

— nie stwierdzono spietrzen robét budowlanych w IV kwartale lat objetych kontrola,
a zalecenia inspektorow nadzoru oraz autorow projektéw byly respektowane
przez wykonawce i potwierdzane wpisem do dziennika budowy;

— specyfikacje techniczne wykonania i odbioru robét budowlanych zawieraty
wymagania dotyczace wiasciwosci wyrobéw budowlanych oraz niezbedne
wymagania zwigzane z ich przechowywaniem, transportem, warunkami dostawy
i sktadowaniem.

(dowod: akta kontroli str. 4414-4460, 4907-4910, 6442-6444; 6446-6454; 6456-
6465; 6567-6471)

3.3. Skutkiem nieterminowego wykonywania robot, odstgpienia od umowy albo
niewtasciwej realizacji umowy przez wykonawcow, byto naliczanie kar umownych.
W catym okresie realizacji Programu Uczelnia sporzadzita 22 noty ksiegowe
wzywajace do zaptaty kar umownych na tgczng kwote 1469 376,2 tys. zt, z tego
kwote 714,6 tys. zt odzyskano (potracono z faktur), kwota 1 456 989,8 tys. zt byta
w toku egzekucji, a kwota 11 671,8 tys. zt w postepowaniu sgdowym uznana zostata

42 Tj.: [1] pierwotny termin realizacji przedmiotu umowy zawartej w dniu 24 wrze$nia 2010 r. okreslono do 60 dni od daty
podpisania umowy, ostatecznie przedtuzajac go do 6 grudnia 2010 r.; [2] pierwotny termin realizacji przedmiotu umowy
zawartej w dniu 17 kwietnia 2012 r. okre$lono do 180 dni od daty podpisania umowy, ostatecznie przediuzajac go do
15 grudnia 2012 r.; [3] pierwotny termin realizacji przedmiotu umowy zawartej w dniu 31 maja 2011 r. okreslono do 10
miesiecy od daty podpisania umowy, dwukrotnie go przediuzajac: do 12 maja 2012 r., a nastepnie do 27 lipca 2012 r.;
[4] pierwotny termin realizacji przedmiot umowy zawartej w dniu 30 lipca 2013 r. okreslono do 120 dni od daty podpisania
umowy, ostatecznie przedtuzajac go 30 maja 2014 .

43 Badanie terminowosci pfatnosci za roboty w ramach Obiektu nr 5 przeprowadzono na prébie dwéch losowo wybranych
umow: [1] nr DEW/17/2013/10/2013 zawartej w dniu 18 pazdziernika 2013 r.; [2] nr DEW/15/2013/09/2013 zawartej w dniu 30
lipca 2013 r.
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Ustalone
nieprawidtowosci

za nienalezng. W okresie objetym kontrolg naliczono kary umowne w kwocie
1457 1541 tys. z144, z czego odzyskano 164,2 tys. zt.

(dowod: akta kontroli str. 4501-4502)

3.4. Wnioski z poprzedniej kontroli NIK dotyczacej inwestycji objetej Programems45
zrealizowane zostaty w zakresie: [1] dostosowania dokumentacji inwestycji do
wymogéw  m.in.  rozporzadzenia w sprawie finansowania z 2006 r;
[2] przeprowadzania  postepowan 0  zamowienia publiczne  w terminach
gwarantujacych wykonanie w ciggu roku budzetowego zaplanowanych zakresow
rzeczowych tych zamoéwien oraz petne wykorzystanie przyznanych $rodkow
finansowych; [3] egzekwowania od projektantdw i wykonawcow, sporzadzania
dokumentacji dla potrzeb postepowan o zamoéwienia publiczne, zgodnie
z wymogami m.in. rozporzadzenia w sprawie dokumentacji projektowe;.

(dowod: akta kontroli str. 6342-6351)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Uczelnia nie wyegzekwowata wiasciwej realizacji natozonych na Inwestora
Zastepczego obowigzkéw wynikajagcych z umowy* w sprawie zastepstwa
inwestycyjnego zawartej 19 pazdziernika 2010 r. (dalej: ,umowa z 1Z’).

Niedopetnienia przez Inwestora Zastepczego obowigzkdédw umownych polegaty na:

a) nieprzeprowadzeniu, stosownie do postanowien § 11 w zw. z § 2 ust. 5 umowy
zIZ, w terminie do dnia 18 listopada 2010 r. procesu instalacji, konfiguracii
i uruchomienia systemu przeptywu informacji pomiedzy uczestnikami procesu
realizacji zadania inwestycyjnego.

System ten zostat przekazany Uczelni w czesciach, w dniu 26 listopada 2010 r. oraz
w dniu 13 czerwca 2011 r. (program komputerowy). Zastepca Kanclerza wyjasnita,
ze nie pamieta, czy kiedykolwiek system ten zostat uruchomiony. Zaden
z pracownikow zatrudnionych w trakcie kontroli w Zespole ds. Realizacji Programu
nie miat do niego dostepu przez caty okres zatrudnienia (tj. 2014 r.)

Zastepca Kanclerza nie wyjasnita przyczyn niewyegzekwowania od Inwestora
Zastepczego wykonania umowy w zakresie opracowania, instalacji i wdrozenia
systemu przeptywu informacji. Wskazata jednakze na prowadzong w latach
2010-2013 korespondencje w tej sprawie, m.in. na wezwanie z dnia 16 maja 2013 .
do dostarczenia, zgodnie z § 25 ust. 2 umowy z IZ, aktualizacji oprogramowania.

(dowdd: akta kontroli str. 3786, 3805-3807, 3991-3998)

b) zlozeniu niepeinych 24 comiesiecznych raportow za okres od stycznia 2013 r. do
grudnia 2014 r., tj. niezawierajgcych czesci informacji wymaganych § 15 ust. 1 pkt 1
umowy z IZ, ztego w zadnym raporcie nie zamieszczono oceny wykonawcow,
oceny jakosci wykonywanych prac i wystepujacych probleméw oraz informacii
o0 kosztach w zakresie zgodno$ci z przyjetymi zatozeniami oraz harmonogramem
zadania iharmonogramem rocznym. Dodatkowo, w 16 raportach nie zawarto
analizy ryzyka ze wskazaniem sposobow minimalizacji lub zapobiegania,
aw 15 brakowato analizy zgodno$ci terminéw wykonywania ustug, robét i dostaw
z harmonogramem przyjetym w danym przedsiewzieciu realizowanym w ramach
zadania. Do 13 nie zataczono cyfrowej dokumentaciji fotograficznej postepu robét.

44 7 tego 120,1 tys. zt w zwigzku z pracami na Obiekcie nr 1, 1446 1974 tys. zt w zwigzku z pracami na Obiekcie nr 2,
10 715,3 tys. zt w zwigzku z pracami na Obiekcie nr 5, kwote 121,3 tys. zt naliczono Inwestorowi Zastepczemu.

4 Kontrole te przeprowadzano w zakresie wykonania budzetu Panstwa w 2009 r. - realizacja wydatkéw ze $rodkéw
publicznych na inwestycje budowlang pn. ,Wieloletni Program Medyczny Rozbudowy i Modernizacji Szpitala Uniwersyteckiego
im. A. Jurasza w Bydgoszczy”.

46 Nr DAN/PW/14/2010.
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(dowad: akta kontroli str. 4586-4906, 5110-5111)

Przedstawiciel Inwestora Zastepczego wyjasnit, ze przekazywanie Uczelni
informacji, majacych znaczenie dla realizacji Programu odbywato si¢ w innych
formach niz raporty miesieczne (narady, wystgpienia dodatkowe raporty
| sprawozdania), oraz ze raporty miesieczne bylty dostosowane do oczekiwan
zamawiajgcego, ktory je akceptowat lub wnosit uwagi.

(dowod: akta kontroli str. 3964-3990)

Zastepca Kanclerza wyjasnita m.in., iz w sprawie raportow miesigcznych
wystosowata do Inwestora Zastepczego szereg pism z uwagami. Raporty
miesieczne skiadane przez Inwestora Zastepczego od konca 2010 r. do grudnia
2014 r., po wniesieniu wielu uwag i zastrzezen przez Inwestora byty poprawiane
| ostatecznie zatwierdzone, wigc nalezy je uznac¢ za poprawne.

(dowod: akta kontroli str. 3767-3925; 5069-5076)

Opisany stan faktyczny wskazuje, ze korespondencja z uwagami, zastrzezenia oraz
poprawki nie doprowadzity do uzgodnienia raportdw miesigcznych zawierajgcych
dane wymagane § 15 ust. 1 pkt 1 umowy.

Kazdy z przypadkéw opisanych w pkt a-b stanowit uzasadnienie do naliczenia przez
Uczelnie kary umownej z tytutu nienalezytego wykonania zobowigzan umownych,
przewidzianej w § 18 ust. 1 pkt 6 umowy z IZ w kwocie 121,3 tys. zt (tacznie
242,6tys. zt). W dniu 18 marca 2015 r. Uczelnia wystawita note ksiegowag
obcigzajacy Inwestora Zastepczego karg umowng w kwocie 121,3 tys. zt z tytutu
niedostarczenia aktualizacji Systemu przeptywu informacji pomiedzy uczestnikami
procesu realizacji zadania.

(dowdd: akta kontroli str. 3614-3647, 5068)

2. W toku realizacji umowy nr DAN/PW/60/10 na zaprojektowanie i wybudowanie
ladowiska Uczelnia:

a) aneksem nr 1 z 18 kwietnia 2012 r. zmienita warunki dotyczace odbioru
korcowego okreslone w § 8 ust. 2 tej umowy, w ten sposdb, ze zwolnita wykonawce
z obowigzku przekazania zamawiajacemu przed dokonaniem odbioru koricowego
pozwolenia na uzytkowanie obiektu, czym naruszono art. 144 ust. 1 Pzp. W aneksie
tym powotano sie na przyczyny niezalezne od wykonawcy, 1. kolizje
niezidentyfikowanych w dokumentacji projektowej kabli energetycznych przy
realizacji innej umowy (nr DAM38/DAN/PW/38/08 z 17 listopada 2009 r.) podczas,
gdy okolicznosci te nie miaty wptywu na wykonanie umowy DAN/PW/60/10
(dotyczyly  niewykonania ~w  planowanym terminie  rob6t  drogowych
i zagospodarowania terenu), a przetozenie kabli energetycznych nastapito w okresie
od lipca do pazdziernika 2011 r. — przed rozpoczeciem robot budowlanych na
wykonanie ladowiska (rozpoczetych 31 stycznia 2012 r.).

Aneks ten podpisata Zastepca Kanclerza, upowazniona do realizacji i nadzoru nad
zamowieniami publicznymi na podstawie petnomocnictwa z dnia 1 marca 2006 r.
(dowdd: akta kontroli str. 1574-1612, 1691-1718, 1726-1748-1775, 2813-2820)

Zastepca  Kanclerza  wyjasnita  m.in.,, Zze  wykonanie  umowy nr
DAM38/DAN/PW/38/08  warunkowato ~ mozliwo$¢  uzyskania  pozwolenia
na uzytkowanie lgdowiska, nie wczesniej niz 30 czerwca 2012 r.

(dowdd: akta kontroli str. 2315-2317, 2323-2325, 2333-2348)

Wedtug NIK, wykonanie umowy nr DAM38/DAN/PW/38/08 na rozbudowe czesci
Szpitala obejmujacej Zespot Sal Operacyjnych (...) nie miato wptywu na realizacje
zamdwienia na zaprojektowanie i wybudowanie ladowiska, w tym na oddanie go
w uzytkowanie, co potwierdzito sie w stanie faktycznym. Pozwolenie na uzytkowanie
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ladowiska uzyskano 21 czerwca 2012r., t. przed uzyskaniem pozwolen na
uzytkowanie Zespotu Sal Operacyjnych, wydanych w okresie od 29 sierpnia 2012 r.
do 20 listopada 2013 .

Skutkiem zawarcia aneksu z dnia 18 kwietnia 2012 r. byto dokonanie w dniu
14 maja 2012 r. odbioru koncowego przedmiotu umowy na warunkach odmiennych
niz przewidziane w pierwotnej umowie, a tym samym przyspieszenie wyptaty
wynagrodzenia wykonawcy. Ponadto w zwigzku z jego zawarciem Uczelnia zostata
pozbawiona mozliwosci naliczenia kary umownej w kwocie 648,0 tys. zt liczonej jako
0,2% ceny umowy (5 399,7 tys. zl) za kazdy dzien zwioki (60 dni) w wykonaniu
przedmiotu umowy w stosunku do terminu realizacji okreslonego w § 2 ust. 1 umowy
(22 kwietnia 2012 r.) do dnia uzyskania przez wykonawce pozwolenia na
uzytkowanie ladowiska (21 czerwca 2012r.),

b) mimo zwioki w wykonaniu rob6t w stosunku do terminu wynikajacego
z harmonogramu nie naliczyta kar umownych naleznych na podstawie § 12 ust. 1
pkt 1 umowy DAN/PW/60/10:

— w wysokosci 118,8 tys. zt za nieterminowe wykonanie roboty polegajacej na
wykonaniu robot instalacji sanitarnych i teletechnicznych liczonej jako 0,2% ceny
umowy (5 399,7 tys. zt) za kazdy dzien zwioki (11 dni) w wykonaniu roboty
w stosunku do terminu wynikajacego z harmonogramu (10 kwietnia 2012 r.) do
dnia zakonczenia robdt (21 kwietnia 2012 r.);

— w wysokosci 75,6 tys. zt za nieterminowe wykonanie roboty polegajacej na
wyposazeniu ladowiska wraz z oznakowaniem poziomym liczonej jako 0,2%
ceny umowy (5 399,7 tys. zt) za kazdy dzien zwtoki (7 dni) w wykonaniu roboty
w stosunku do terminu wynikajacego z harmonogramu (14 kwietnia 2012 r.) do
dnia zakonczenia robét (21 kwietnia 2012 r.);

— w wysokosci 108,0 tys. zt za nieterminowe wykonanie roboty polegajacej na
wykonaniu pozostatych robét budowlanych liczonej jako 0,2% ceny umowy
(5399,7 tys. zt) za kazdy dzien zwioki (10 dni) w wykonaniu roboty w stosunku
do terminu wynikajacego z harmonogramu (10 kwietnia 2012 r.) do dnia
zakonczenia robot (20 kwietnia 2012 r.).

(dowod: akta kontroli str. 1691-1718, 1726-1727, 1731-1747, 1773-1775, 1782-
1790, 2345)

Prorektor ds. Collegium Medicum, Jan Styczynski, powotat sie¢ na stanowisko
Inwestora Zastepczego w tej sprawie, ktdry wskazat, ze nieuzasadniona mogtaby
by¢ proba naliczenia kar umownych za zwioke w wykonaniu danych robot,
w sytuacji kiedy odbiory te nie byly wymagane umowg oraz przy dotrzymaniu
koncowego terminu realizacji inwestycji oraz w sytuacji domniemanych warunkow
atmosferycznych uniemozliwiajacych prowadzenie robdt zgodnie ze specyfikacjq
techniczna.

(dowod: akta kontroli str. 6737-6741)

Zdaniem NIK powotywanie sie na domniemane, niekorzystne warunki
meteorologiczne nie moze stanowi¢ podstawy do uznania, ze wykonawca byt
zwolniony z obowigzku dotrzymania termindw przewidzianych w harmonogramie.
Zgodnie z § 2 ust. 5 umowy dopuszczone byty zmiany harmonogramu, powinny by¢
one jednak przez wykonawce nalezycie uzasadnione. Wobec powyzszego to
wykonawca powinien udowodni¢ zamawiajagcemu, ze nie dochowat termindw
zawartych w harmonogramie z przyczyn od niego niezaleznych. W zwigzku z czym
powotywanie si¢ obecnie na domniemane, niekorzystne warunki atmosferyczne stoi
W sprzecznos$ci z postanowieniami umowy. Ponadto nadmieni¢ nalezy, ze umowa
nie uzalezniata naliczenia kar umownych od odbioru rob6t wykonanych
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Uwagi dotyczace
badanej dziatalnoSci

Ocena czastkowa

Opis stanu
faktycznego

z przekroczeniem  terminu  wynikajagcego  z  harmonogramu,  wskazujac
jednoznacznie, ze okres zwtoki liczy sie do dnia ich faktycznego wykonania lub
odbioru.

1. Uczelnia dokonywata w ramach Programu zakupdw aparatury i urzadzen o 24
miesiecznym okresie gwarancyjnym ze znacznym wyprzedzeniem w stosunku do
zaawansowania robot na budowie, warunkujacego przekazanie obiektéw Szpitalowi.
NIK zwraca uwage, ze dla czesci z tych sprzetdbw w momencie ich przekazania
Szpitalowi uptyneta potowa okresu gwarancyjnego. Nie negujac ztozonosci procesu
inwestycyjnego, NIK wskazuje, ze zbyt wczesne dokonywanie zakupow uszczupla
ochrone gwarancyjng, jaka przystuguje nabywcy z tytutu wad produktu, co moze
prowadzi¢ do niepotrzebnych wydatkow w sytuacji ujawnienia tych wad po
rozpoczeciu eksploatacii.

(dowod: akta kontroli str. 5106-5107)

2. Uczelnia z op6znieniem naliczata kary z tytutu niewtasciwego wykonania umow
przez wykonawcdw, m.in. w sprawie nr DEW/15/2013/09/201347. Na problem ten
zwrocono uwage juz podczas audytu Programu przeprowadzonego w 2012r.
W ocenie NIK opdznienia te majg negatywny wptyw na skuteczno$¢ egzekwowania
kar umownych.

(dowdd: akta kontroli str. 2142-2145, 4911-4923, 6348-6350)

3. Uczelnia nie w petni zrealizowata jeden z wnioskow pokontrolnych NIK
(wystgpienie pokontrolne z dnia 1 kwietnia 2010 r.), dotyczacy zapewnienia
skutecznych dziatan koordynacyjno-nadzorczych Uczelni nad realizacjg Programu,
w tym wiadciwego dokumentowania przebiegu robdt budowlano-montazowych,
Swiadcza 0 tym nieprawidtowosci stwierdzone w wyniku niniejszej kontroli.

(dowod: akta kontroli str. 6342-6351)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

4. Efekty z realizacji inwestyciji.

4.1. Poszczegolne zadania inwestycyjne oddawane byly do uzytkowania
sukcesywnie. Przed 1 stycznia 2011 r. rozpoczeto eksploatacje Obiektu nr 4
(w2009 r.) oraz czeSci dziatan w ramach Obiektu nr 5, tj. zmodernizowanego
Zaktadu Endoskopii Gastroentrologicznej (w 2009 r.), zmodernizowanej Katedry
i Zaktadu Radiologii (w2009 r.), nowoutworzonego Centrum Udaréw Mdbzgu
(w 2008r.), wymienionych iwyremontowanych dzwigéw (w 2009 r.),
zmodernizowanej instalacji wentylacji iklimatyzacji (w 2008 r.), sanitariatow
wybudowanych w patio (2010 r.). Zakofczono ponadto prace zwigzane
z modernizacjq instalacji elektrycznej i przebudowa uktadu zasilania (w 2010 r.)

(dowdod: akta kontroli str. 87)

W okresie objetym kontrolg zakonczono budowe i rozpoczeto eksploatacje

nowowybudowanych pomieszczen w ramach Obiektu nr 1, tj.:

— Zespotu Sal Operacyjnych wraz z Zespotem Sal Wybudzeniowych, dla ktérych
czesSciowe pozwolenia na uzytkowanie uzyskiwano w okresie od 29 sierpnia
2012 r. do 21 czerwca 2013 r., natomiast faktyczng eksploatacje rozpoczeto
16 maja 2014 r., t. po 168 dniach od dnia ich przekazania w uzyczenie
Szpitalowi (29 listopada 2013 r.);

47 Kara umowna z tytutu nieterminowego wykonania przedmiotu umowy zostata naliczona dopiero 27 pazdziernika 2014 r.,
podczas gdy odbioru koricowego przedmiotu umowy dokonano 15 wrzes$nia 2014 r.
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— Kiliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii Medycznej dla Dorostych oraz
Centralnej Sterylizatorni, dla ktérych pozwolenie na uzytkowanie uzyskano
w dniu 29 sierpnia 2012 r., a faktyczng eksploatacje rozpoczeto odpowiednio
w dniach 15 maja 2014 r. i 31 grudnia 2013 r., tj. po 167 i 32 dniach od dnia ich
przekazania w uzyczenie Szpitalowi (29 listopada 2013 r.);

— Ladowiska Smigtowcéw Sanitarnych, dla ktérego pozwolenie na uzytkowanie
uzyskano w dniu 21 czerwca 2012 r., natomiast faktyczng eksploatacje
rozpoczeto w dniu 1 marca 2014 r., po 92 dniach od dnia jego przekazania
w uzyczenie Szpitalowi (29 listopada 2013 r.);

— Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, dla ktérego pozwolenie na uzytkowanie
uzyskano w dniu 20 listopada 2013 r., a faktyczng eksploatacje rozpoczeto
w dniu 30 grudnia 2013 r. (29 listopada 2013 r.), po 30 dniach od dnia ich
przekazania w uzyczenie Szpitalowi.

Na uzytkowanie zakonczonych do 31 grudnia 2014 r. obiektow (lub ich czesci)
uzyskano siedem pozytywnych decyzji PINB. W wymaganych trzech przypadkach,
zawiadomiono PINB o zakonczeniu rob6t budowlanych#® (w tym w jednym
przypadku w trakcie kontroli NIK4?). Dla wszystkich nowowybudowanych w ramach
realizacji Programu obiektdw, przekazanych w uzyczenie Szpitalowi, zatozono
i prowadzono ksigzki obiektu budowlanego.

(dowod: akta kontroli str. 87, 98-99,1731-1732, 3767,5830-5835, 5870, 5951, 5940,
6026, 6032, 6040-6043, 6052-6053, 6121-6130, 6151, 6156, 6317-6337)

W kwestii op6znien w przekazaniu ww. obiektow w uzyczenie Szpitalowi w stosunku
do termindw uzyskania pozwolenia na uzytkowanie Zastepca Kanclerza wyjasnita
m.in., ze ze wzgledéw funkcjonalnych ww. inwestycje (stanowigce jeden budynek
z ladowiskiem) musiaty by¢ przekazane Szpitalowi w tym samym czasie.

(dowod: akta kontroli str. 3770-3775)

Z informacji uzyskanych od Dyrektora Szpitala wynikato, Zze opdznienia
w rozpoczeciu eksploatacji pomieszczer Zespotu Sal Operacyjnych oraz Kliniki
Anestezjologii i Intensywnej Terapii, zwigzane byty z pracami naprawczymi systemu
grzewczego i pracami wykonczeniowymi wynikajacymi z ujawnionych usterek,
ktérych usuniecie byto wymagane przed przyjeciem pierwszego pacjenta. W kwestii
opbznienia w rozpoczeciu uzytkowania ladowiska Dyrektor Szpitala wskazat, ze
spowodowane ono byto wystgpieniem niskich temperatur oraz koniecznoScig
zapewnienia i wdrozenia procedur bezpiecznego jego uzytkowania przez Szpital.

(dowdd: akta kontroli str. 6052-6053, 6121-6130, 6151, 6156)

4.2. Zaktadanym efektem jakoSciowym Programu bylo zwiekszenie dostepnosci do
procedur medycznych dla pacjentéw regionu kujawsko-pomorskiego. Planowane
wielkosci wskaznika rezultatu (ilos¢ tozek) dla poszczegolnych dziatan
inwestycyjnych (obiektéw) zakoriczonych do 31 grudnia 2014 r., zostaty osiggniete
i wyniosty: 40 t6zek dla Obiektu nr 1, 15 t6zek dla Obiektu nr 4 i 33 tozka dla czesci
Obiektu nr 5.

(dowdd: akta kontroli str. 87-88, 2158-2180, 6052-6056, 6138, 6157)

48 Dla cze$ci Obiektu nr 5 — potwierdzenie nr: PINB.4320.524.20120.PS z 7 grudnia 2012 r. i nr PINB.520.196.2014.HS z dnia
17 kwietnia 2014 r. (w obu przypadkach PINB nie zgtosit sprzeciwu).

49 Dla czgsci Obiektu nr 5 — zawiadomienie z 10 marca 2015 r. o zakoficzeniu w dniu 15 wrze$nia 2014 r. rob6t budowlanych
w zakresie ,Termomodernizacji obiektéw wraz z odtworzeniem tarasu na IV pietrze budynku nr 1 Szpitala (trzeci etap — roboty
dociepleniowe)”.

5 Dotyczy Centrum Udaréw Mézgu.
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W wyniku badania stopnia wykorzystania pomieszczen i wyposazenia przekazanego

Szpitalowi w ramach Programu ustalono m.in., Ze:

— czeS¢ tozek utworzonych w ramach Centrum Udaréw Mozgu przeniesiono do
innych komérek Kliniki Neurologii. Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala w zwigzku
Z niespetnianiem wymagan odnosnie posiadania okreslonej liczby etatow
pielegniarek na jedno t6zko intensywnej opieki medycznej oraz fizjoterapeutdéw
na tdzka wczesnej rehabilitacji neurologicznej wleczeniu udaru moézgu
w oddziale udarowym podjeto decyzje o ograniczeniu liczby t6zek podostrych
celem uzyskania lepszej efektywno$ci finansowania umowy z NFZ. Wytgczone
tozka nadal sq wykorzystywane dla potrzeb chorych z udarem mézgu;

— sala z oSmioma stanowiskami intensywnej terapii Kliniki Anestezjologii
i Intensywnej Terapii dla Dorostych5! oraz sze$ciostanowiskowa sala nadzoru
poznieczuleniowego (tzw. sala wybudzen)%2, nie byly i nadal nie sg
uzytkowane®3. Dodatkowo Szpital nie dokonat rejestracji ww. o$miu stanowisk
tozkowych Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii dla Dorostych. Warto$¢
poczatkowa wyposazenia ww. pomieszczen wynosita odpowiednio 1 676,1 tys. zt
oraz 43215 tys. zt (razem 5997,6 tys. z), co stanowito 4,9% warto$ci
poczatkowej catego wyposazenia przekazanego Szpitalowi (123 553,8 tys. zt).

Zastepca Kanclerza wyjasnita m.in., iz wynikato to z niewystarczajgcego limitu

Swiadczenn z NFZ. Dyrektor Szpitala jako przyczyne niewykorzystania ww.

pomieszczen wskazat dodatkowo brak wykwalifikowanego personelu na rynku

pracy. Ponadto wyjaénit, iz aktualnie funkcjonujace stanowiska nadzoru
poznieczuleniowego zabezpieczajq potrzeby Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 2158-2180, 6056, 6152, 6155-6157, 6201, 6201-

6211, 6481)

Stopien wykorzystania zarejestrowanych i nieprzeniesionych t6zek w wybranych

pomieszczeniach®, przekazanych Szpitalowi w ramach Programu, ksztattowat sie

nastepujgco:

— dla Oddziatu Intensywnej Terapii Medycznej dla Dzieci (w ramach Obiektu nr 4)
na poziomie od 21,7% do 37,4% (w latach 2009-2014);

— dla Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii Medycznej dla Dorostych
(w ramach Obiektu nr 1) na poziomie 94,9% (w 2014 r.);

— dla Centrum Udaréw Mdzgu (w ramach Obiektu nr 5) na poziomie od 77,4% do
112,2% (w latach 2008-2014).

Dyrektor Szpitala wyjasnit, iz niskie wykorzystanie tozek w Oddziale Intensywnej
Terapii Medycznej dla Dzieci wynikato z niewystarczajgcego limitu Swiadczen
zNFZ, a takze z charakteru udzielanych $wiadczen polegajacych na ratowaniu
zycia. Wskazat, iz w przypadku tego rodzaju $wiadczen brak jest mozliwoSci
planowania.

(dowdd: akta kontroli str. 6131, 6138-6139, 6146)

Problem niskiego obfozenia t6zek w utworzonym w ramach Programu Oddziale
Intensywnej Terapii Medycznej dla Dzieci podniesiony zostat w Planie
Restrukturyzacji Szpitala z sierpnia 2014 r. Wskazano w nim m.in., ze ww. oddziat
byt jedng z klinik o najnizszej rentownosci (-61% w 2013 r.), a sposrdd 15 stanowisk
intensywnej terapii, ktorych utworzenie na tym oddziale zaktadat Program,

51 Na trzecim pietrze budynku Zespotu Sal Operacyjnych.

52 Na drugim pietrze budynku Zespotu Sal Operacyjnych.

5 Dane ustalone w wyniku ogledzin przeprowadzonych w dniach 23-24 lutego 2015 1.

% Brak mozliwosci obliczenia wskaznikéw statystycznych dla Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego - Kliniki Medycyny
Ratunkowej oraz Zespotu Sal Operacyjnych wraz z Zespotem Sal Wybudzeniowych, oddanych do uzytkowania w ramach
Programu.
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faktycznie uruchomionych zostato 7 stanowisk, co odpowiadato realnemu
zapotrzebowaniu w regionie.

(dowdd: akta kontroli str. 6270)

4.3. W okresie realizacji Programu Uczelnia przekazata Szpitalowi na wtasno$c¢
majatek ruchomy (wyposazenie) o tacznej wartosci poczatkowej 123 553,8 tys. zt,
ztego w2013 r. po uzyskaniu zgody Ministra Skarbu Panstwa o wartoSci
98 612,6 tys. ztiw 2014 r. o warto$ci 36,4 tys. zt.

(dowdd: akta kontroli str. 6440)

Wedtug danych Szpitala stopien wykorzystania wybranych urzadzen i aparatury
badawczej®s, zakupionych w ramach Programu, ksztattowat sie nastepujaco:

— system monitorowania parametréw zyciowych pacjenta wraz ze zintegrowanym
system zarzadzania danymi pacjenta na Oddziale Intensywnej Terapii i Bloku
Operacyjnym, uzytkowany od maja 2014 r. - 24 godziny na dobe;

— rezonans magnetyczny i wielorzedowy tomograf komputerowy, uzytkowane od
pazdziernika 2009 r. - 100% w 2014 r. (odpowiednio 4 791 i 6 039 badan);

— zintegrowany system sal operacyjnych, uzytkowany od maja 2014 r. - 100%;
— aparat USG, uzytkowany od marca 2009 r. - ok. 250 badan rocznie.

Dyrektor Szpitala poinformowat, Ze w jego ocenie urzadzenia zakupione w ramach
Programu byty wykorzystywane odpowiednio do czasu, jaki uptyngt od momentu
rozpoczecia wykonywania swiadczen medycznych w przekazanych obiektach oraz
stosownie do przypadkéw medycznych, ktore uzasadniaty ich uzycie.

(dowod: akta kontroli str. 89-97, 6052-6053)

W toku kontroli NIK stwierdzono, iz komora hiperbaryczna o wartosci 778,1 tys. zt,
zakupiona w ramach Programu i zainstalowana w dniu 7 grudnia 2012 r., nadal nie
zostata uruchomiona przez Szpital, pomimo ze termin gwarancji na to urzadzenie
uptywa z dniem 7 grudnia 2015 r. Z informacji uzyskanych od Dyrektora Szpitala
wynikato, ze komora wymagata rejestracji w Urzedzie Dozoru Technicznego,
a wykonywanie procedur medycznych z jej uzyciem wymagato pozyskania
odpowiednio wykwalifikowanego zespotu. Wskazat, iz z uwagi na brak mozliwosci
pozyskania kadry zewnetrznej uruchomienie komory planowane jest po
przeszkoleniu personelu Kliniki Medycyny Ratunkowej Szpitala.

(dowdd: akta kontroli str. 6482, 6488)

Dyrektora Szpitala wyjasnit ponadto, ze pomieszczenia oraz zakupiona w ramach
Programu aparatura i sprzet medyczny, wykorzystywane bylty w latach 2008-2014
wytacznie do udzielania Swiadczen zdrowotnych realizowanych przez Szpital, w tym
Zleconych przez Szpital podmiotom zewnetrznym na podstawie umoéw
cywilnoprawnych. Aparatura badawcza zakupiona w ramach Programu nie byta
udostepniana jednostkom naukowym?36,

(dowdd: akta kontroli str. 6046, 6053, 6131, 6140-6145, 6120)

4.4. Koszty utrzymania nowych obiektow wybudowanych w ramach Programu
pokrywane miaty by¢ z przychodéw Szpitala. Stosownie do postanowien § 3 umowy
nr DEG 411/2/07 zawartej w dniu 24 lipca 2007 r.57 Uczelnia nie byta zobowigzana

% Sposrod 20 najwazniejszych (najdrozszych) urzadzen wskazanych przez Uczelnie.

5 W rozumieniu art. 2 pkt. 9 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki (Dz. U. z 2014 r., poz. 1620).

5 Umowa nr DEG 411/2/07 zdnia 24 lipca 2007 r. (ze zm.) zawarta pomigdzy Uczelnig i Szpitalem dotyczaca zasad
wspolpracy w zakresie korzystania przez Szpital z nieruchomosci i ruchomosci, ktérych wiascicielem jest Uczelnia oraz
udostepnienia Uczelni Szpitala na wykonywanie zadan dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych.
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do zwracania naktadow poniesionych przez Szpital na utrzymanie nieruchomosci
uzyczonych przez Uczelnie, z zastrzezeniem naktadow poniesionych na
pomieszczenia dydaktyczne.

(dowdd: akta kontroli str. 1162-1169)

Wedtug zatozen Programu z 2007 r. realizacja Programu miata poprawi¢ wynik
finansowy klinik Szpitala m.in. dzieki zmianom w kontraktacji przez NFZ oraz
roztozenia kosztow statych na wigksza liczbe $wiadczen.

Realizacja Programu nie przyniosta korzysci ekonomicznych Szpitalowi. O ich braku
Uczelnia informowata Ministra m.in. w lipcu 2013 r. Wedtug danych Szpitala,
nowoutworzone klinki w Obiekcie nr 1, wybudowanym w ramach realizacji
Programu, odnotowaty w 2014 r. ujemny wynik finansowy (strate) w wysoko$ci:

— 4634,6 tys. zt — Zespdt Sal Operacyjnych z Zespotem Sal Wybudzen;

— 9156,6 tys. zt - Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii dla Dorostych;

— 3027,6 tys. zt - Szpitalny Oddziat Ratunkowy, Klinika Medycyny Ratunkowe;.

Wedtug wyjasnien Zastepcy Kanclerza oraz Dyrektora Szpitala, wzrost kosztow
operacyjnych zwigzany z przejeciem przez Szpital nowych obiektdw oraz
wyposazenia, bezposrednio wpltynat na pogorszenie wyniku finansowego Szpitala.
Wzrosty przede wszystkim koszty amortyzacji wyposazenia®®, atakze biezace
koszty utrzymania zwigzane z optatami za energie elekiryczng i cieplng, wode,
kanalizacje i ochrone mienia3® oraz koszty zwigzane z koniecznoscig uruchomienia
nowych stanowisk pracy®.

(dowdd: akta kontroli str. 142-152, 2312-2314, 2413-2417, 6153, 6156, 6161)

Wedtug danych Szpitala, koszty jego dziatalno$ci operacyjnej w 2014 r., zwigzane
z przejeciem Obiektu nr 1 w ramach Programu, wyniosty 18 452,1 tys. zt, z czego
Uczelnia zrefundowata! 25,1 tys. zt (0,1%).

(dowod: akta kontroli str. 6121-6130, 6132, 6138, 6147-6148, 6338-6341)

Na ryzyko wystapienia dalszych strat finansowych w zwigzku z przejeciem obiektdéw
budowanych w ramach Programu wskazywaty rowniez zapisy w planach
restrukturyzacji Szpitala. | tak w planie z wrze$nia 2011 r. wskazano na zasadno$¢
zweryfikowania Programu, w czesci zaktadajacej zwiekszenie liczby ftozek
w nierentownych klinikach Psychiatrii, Geriatrii i Dermatologii (Obiekt nr 2-3)
i zasugerowano, aby do nowych lokalizacji przenie$¢ kliniki, ktore bedg w stanie
pokry¢ wysokie koszty utrzymania nowych budynkdéw. Natomiast wedtug Planu
Restrukturyzacji Szpitala z sierpnia 2014 r., szacunkowy wzrost kosztow utrzymania
nieruchomosci, zwigzany z przeniesieniem dziatalnoSci Szpitala do nowych
budynkdw, moze wynie$¢ poczawszy od 2016 r. okoto 6 min zt rocznie. Dyrektor
Szpitala wskazat, iz na skutek przejecia samego tylko Obiektu nr 2-3, koszty
utrzymania Szpitala zwigkszq sie o okoto 3 min zt rocznie?,

(dowdd: akta kontroli str. 6138, 6150, 6239-6240, 6288)

4.5. Uczelnia i Szpital podejmowaty w okresie objetym kontrolg dziatania majace na

celu uzyskanie zwigkszenia limitu Swiadczen z NFZ, stosownie do zaplecza

medycznego pozyskanego w ramach Programu, w tym m.in.:

— w skierowanych do Dyrektora Kujawsko-Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego
NFZ w Bydgoszczy (dalej: ,K-P OW NFZ’) pismach z dnia 7 grudnia 2012 r.,
6 sierpnia 2014 r., 4 listopada 2014 r. Szpital odpowiednio: [1] zwrécit uwage

5 Do poziomu ok. 16 000 tys. zt.

5 Do poziomu ok. 1 100 tys. zt.

8 Do poziomu ok. 1 350 tys. zt.

6" Na podstawie umowy nr DEG 411/07 z dnia 24 lipca 2007 r. (ze zm.) zawartej przez Uczelnie ze Szpitalem.
62 Poczawszy od 2016 r.
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nieprawidtowosci

m.in. na konieczno$¢ uzyskania zabezpieczenia finansowego w ramach umowy
z NFZ na leczenie szpitalne w wysokosci 25 600 tys. zt, w celu zapewnienia
pacjentom dostepnosci do Swiadczen opieki zdrowotnej, w tym w ramach
inwestycji finansowanych z budzetu Ministerstwa Zdrowia; [2] wystapit
o sfinansowanie dodatkowych stanowisk intensywne;j terapii®3; [3] zwrdcit uwage
m.n. na konieczno$¢ uzyskania zwiekszenia finansowania S$wiadczen
intensywnej terapii opieki medycznej, co pozwolitoby na uruchomienie
utworzonych wramach Programu nowoczesnych stanowisk intensywnego
nadzoru w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii Medycznej;

— pismem z dnia 21 pazdziernika 2014 r. Uczelnia wystgpita do Prezesa NFZ
0 zabezpieczenie $rodkoéw finansowych na realizacie zwiekszonej ilosci
Swiadczen medycznych zgodnie z zasobami Szpitala wytworzonymi w ramach
Program poczawszy od trzeciego kwartatu 2015 r.

(dowod: akta kontroli str. 6073-6079, 6152-6156, 6170-6186)

Dyrektor K-P OW NFZ poinformowata, ze wartos¢ kontraktu zawartego ze Szpitalem
wynika z wynegocjowanej w trakcie konkursu ofert na lata 2012-2016 i podpisanej
umowy wieloletniej, zawartej w ramach posiadanych $rodkéw zgodnie z planem
finansowym zatwierdzonym przez Prezesa NFZ. Dyrektor K-P OW NFZ wyjasnita
rowniez m.in., iz z analizy ofert sktadanych w postepowaniach konkursowych
wynika, Zze oczekiwana przez oferentdbw wartoS¢ kontraktow wielokrotnie
przewyzsza mozliwosci wynikajace z planu finansowego K-P OW NFZ.

(dowod: akta kontroli str. 5299-5302)

W  dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Uczelnia, bez zgody Ministra Skarbu Panstwa, przekazata Szpitalowi
w nieodptatne uzyczenie na podstawie § 1 ust. 2 umowy nr DEG 411/2/07 z dnia
24 lipca 2007 r. (ze zm.) nastepujace nieruchomosci wybudowane w ramach
realizacji Programu i stanowigce wiasno$¢ Uczelni:

— nadbudowe budynku pawilonu t6zkowego dla potrzeb Oddziatu Anestezjologii
i Intensywnej Terapii Dzieciecej Szpitala (Obiekt nr 4), przyjetg protokotem OT
nr 388/09 z dnia 7 grudnia 2009 r., o warto$ci 17 480,0 tys. zt;

— budynek Zespotu Sal Operacyjnych z Oddziatem Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Medycznej, Centralng  Sterylizatornia, Szpitalnym  Oddziatem
Ratunkowym oraz lagdowiskiem dla helikopterow (Obiekt nr 1), przyjety
protokolem OT nr359/2013 z dnia 28 listopada 2013 r., o wartosci
64 019,8 tys. zt.

Stosownie do art. 90 ust. 4 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym® w zw. z art. 5a ust. 165 ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 r. o zasadach
wykonywania uprawnien przystugujacych Skarbowi Panstwa® (dalej: ,ustawy
o0 zasadach wykonywania uprawnien”), Uczelnia jako panstwowa osoba prawna,
zobowigzana byta do uzyskania zgody Ministra Skarbu Panstwa na dokonywanie
czynno$ci prawnych w zakresie rozporzadzania ww. sktadnikami aktywow trwatych,
w tym oddania tych sktadnikéw do korzystania Szpitalowi.

Zastepca Kanclerza®” wyjasnita m.in., ze Uczelnia planuje wystapi¢ ze stosownym
whnioskiem do Ministra Skarbu Panstwa po zakorficzeniu wszystkich etapow realizacji

83 z uzyskanej odpowiedzi wynikato, iz powyzsze byto niemozliwe z uwagi na brak srodkow finansowych

8 Dz. U.z2012r., poz. 572 ze zm.

85 Obowigzuje od 15 stycznia 2003 r.

8 Dz. U.z2012r. poz. 1224.

67 Stosownie do § 25 pkt 8 Zarzadzenia nr 173 Rektora Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu z dnia 7 grudnia 2009 r.
w sprawie Regulaminu Organizacyjnego Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, do obowigzkéw zastepcy kanclerza
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zadan w ramach Programu, w tym budowy obiektu na potrzeby Kliniki Psychiatrii,
Geriatrii, ~ Kliniki  Dermatologii, Chorob  Przenoszonych Drogg Ptciowg
i Immunodermatologii oraz Zaktadu Medycyny Paliatywnej (Obiekt nr 2-3), a takze
przebudowy pomieszczen budynku diagnostycznego na potrzeby wejcia gtownego
Szpitala (Obiekt nr 5).

(dowod: akta kontroli str. 2316, 2318, 2320, 2329-2331)

Zdaniem NIK Uczelnia byta zobowigzana uzyska¢ zgode Ministra Skarbu Panstwa
kazdorazowo przed przekazaniem obiektu do uzytkowania. Wskazuje tez na
konsekwencje wynikajace z art. 5a ust. 2 ustawy o zasadach wykonywania
uprawnien (niewaznos¢ czynnosci prawne;).
Dodatkowo NIK zwraca uwage, ze Obiekt nr 4 przekazano Szpitalowi w uzyczenie
formalnie dopiero w dniu 7 wrzesnia 2011 r. (na podstawie aneksu nr 5 z dnia
7 wrze$nia 2011 r. do umowy nr DEG 411/2/07 z dnia 24 lipca 2007 r.), tj. po
uptywie ponad dwéch lat od momentu rozpoczecia eksploatacji przez Szpital
(w marcu 2009 r.). Oznacza to, ze przez ww. okres Szpital uzytkowat ten obiekt bez
tytutu prawnego.

(dowdd: akta kontroli str. 3555, 3583-3613)

W trakcie realizacji Programu, tj. w latach 2007-2014, Uczelnia nie weryfikowata
wartosci  docelowych wskaznikow rezultatu przyjetych na etapie jego
opracowywania, w szczegdlnosci pod katem ewentualnych zmian zapotrzebowania
zdrowotnego regionu na $wiadczenia opieki zdrowotnej oraz mozliwej do
wynegocjowania wartosci kontraktu z NFZ.

Ponadto Uczelnia nie wykorzystata wnioskow wynikajacych z Planu Restrukturyzacii
Szpitala z wrze$nia 2011 r., wskazujgcych m.in. na zasadno$¢ zweryfikowania
Programu w cze$ci zaktadajacej zwiekszenie liczby t6zek w nierentownych klinikach
Psychiatrii, Geriatrii i Dermatologii (Obiekt nr 2-3) i przeniesienie tych klinik do
nowego budynku (Obiektu nr 2-3) generujacego wysokie koszty utrzymania.

W ocenie NIK przeprowadzenie weryfikacji pierwotnych zatozen Programu oraz
uwzglednienie wnioskow wynikajacych z ww. planu restrukturyzacji Szpitala
pozwolitoby w wiekszym stopniu dostosowac liczbe t6zek powstatych w ramach
Programu do realnego zapotrzebowania, a takze pozwolitoby ograniczy¢ negatywne
skutki ekonomiczne dla Szpitala zwigzane z realizacjg Programu. Z-ca Kanclerza
wyjasnita m.in., ze w ramach realizacji Programu nie zaktadano systematycznego
sformalizowanego monitoringu stopnia wykorzystania poszczegélnych pomieszczen
w obiektach nowych lub poddanych modernizacji.

Prorektor Uczelni ds. Collegium Medicum, Jan Styczyriski, wyjasnit, ze z uwagi na
przyjete zatozenia, uwzgledniajac przede wszystkim potrzeby zdrowotne
mieszkancow wojewddztwa oraz przyjetq liczbe t6zek, Uczelnia nie wykorzystywata
ww. wnioskéw do ewentualnych zmian Programu. Wskazat, ze zaréwno wiadze
Uczelni jak i dyrekcja Szpitala miaty $wiadomos¢, ze po oddaniu do uzytkowania
nowego budynku, z uwagi na zwigkszenie powierzchni uzytkowej wzrosng koszty
utrzymania Szpitala.

(dowod: akta kontroli str. 6056, 6493, 6497)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie mimo stwierdzonych nieprawidtowosci
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

ds. administracyjno-organizacyjnych Collegium Medicum, nalezato prowadzenie spraw Collegium Medicum zwigzanych
z wlasnoscig gruntéw i obiektéw, w tym prowadzenie spraw wynajmow, dzierzaw i innych zwigzanych z odptatnym lub
nieodptatnym uzytkowaniem nieruchomosci, o ile nie byly one zastrzezone do kompetencji innych oséb lub organéw Uczelni.
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Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajgc powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontrolié8, wnosi o:

1. naliczenie kar umownych w wysokosci 302,4 tys. zt za nieterminowe wykonanie
rob6t i przedmiotu umowy DAN/PW/60/10;

2. naliczenie Inwestorowi Zastepczemu kary umownej w kwocie 121,3 tys. zt za
nienalezyte wykonanie przedmiotu umowy w zakresie sporzadzania
miesiecznych raportow;

3. dokonanie rozliczenia z Ministrem w zwigzku ze zwrotem w lutym 2011 r.
niewykorzystanych srodkéw z dotacji za rok 2009, bez naliczonych odsetek
oraz w zanizonej wysokosci;

4. wystagpienie do Ministra Skarbu Paristwa o zgode na przekazanie w uzyczenie
Szpitalowi sktadnikéw mienia obejmujacych Obiekt nr 4 i Obiekt nr 1;

5. wyeliminowanie przypadkow wydatkowania Srodkéw z dotacji na realizacje
Programu z przekroczeniem kwot wydatkéw (w poszczegdinych grupach
kosztowych) ustalonych w HRF zatwierdzonych przez Ministra.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do dyrektora Delegatury NIK w Bydgoszczy.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wterminie 21 dni od ofrzymania wystapienia pokontrolnego, o0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystgpienia pokontrolnego.

Bydgoszcz, dnia 2 kwietnia 2015 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy

Kontrolerzy Dyrektor
Wiestaw Janowski Barbara Antkiewicz
gtéwny specjalista kontroli paristwowe;

8Dz U.z2012r., poz. 82 ze zm.
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Karol Gromotka
gtéwny specjalista kontroli paristwowej

Karol Sobieszczyk
gtowny specjalista kontroli panstwowej

Karolina Lahutta
specjalista kontroli panstwowe;j

tekst jednolity wystapienia pokontrolnego uwzgledniajacy zmiany wprowadzone
uchwata Zespotu Orzekajacego Komisji Rozstrzygajacej z dnia 28 maja 2015 r.
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