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|. Dane identyfikacyjne

Ministerstwo Aktywow Panstwowych!, ul. Krucza 36/Wspodina 6, 00-522 Warszawa.
Jacek Sasin, Minister Aktywéw Panstwowych?, od 15 listopada 2019 r. — obecnie.

Dziatania zwigzane z utworzeniem, organizacja, funkcjonowaniem i likwidacjq szpitali
tymczasowych?,

Od pazdziernika 2020 r. do dnia zakonczenia czynnoSci kontrolnych4. Badania
kontrolne obejmujg rowniez dziatania i zdarzenia zaistniate przed 1 pazdziernika
2020 r., w przypadku gdy miaty wptyw na dziatalnoS¢ objetg kontrola.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

1. Karolina Cichy, starszy inspektor kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/199/2021 z 8 wrzesnia 2021 .

2. Aleksander Gorniak, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienia
do kontroli nr LKA/213/2021 z 20 wrze$nia 2021 r., LKA/148/2022 z 11 lipca
2022 r. oraz LKA/183/2022 z 8 wrzes$nia 2022 r.

3. Andrzej Pakuta, gtdwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr LKA/45/2022 z 18 lutego 2022 r.

(akta kontroli str. 1-3)

" Dalej takze: ,Ministerstwo”.

2 Dalej: Minister” lub ,MAP”

3 Termin Szpital tymczasowy, dalej takze jako ST, nie zostat zdefiniowany w przepisach powszechnie obowigzujacych. Dla
potrzeb nin. kontroli przyjeto, ze termin ten dotyczy w skali kraju 33 obiektow, objetych decyzjami PRM, MZ i wiaciwych
wojewodow, zawierajacymi polecenie, skierowane do okre$lonego podmiotu, utworzenia szpitala tymczasowego celem
udzielania $wiadczen leczniczych w rodzaju opieka szpitalna pacjentom chorym na COVID-19. W takim ujeciu szpitale
tymczasowe to 1] zaadaptowane do potrzeb oddziatu dla chorych na COVID-19 obiekty, przeznaczone wcze$niej do udzielania
$wiadczen leczniczych (15 przypadkéw), 2] oddziaty szpitalne w obiektach wykonanych z konteneréw — modutéw (4 przypadki)
i 3] obiekty wielkopowierzchniowe, zaadaptowane do celu udzielania $wiadczen leczniczych, takie jak Stadion Narodowy, centra
wystawiennicze, hangary, hale widowiskowo-sportowe itp. (14 przypadkéw).

410 pazdziemika 2022 r.

5Dz. U. 22022 r. poz. 623. Dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Il. Ocena ogdlna® kontrolowanej dziatalnosci

I. Dziatania Ministra przyczynity sie do utworzenia dziewieciu szpitali tymczasowych
przeznaczonych dla pacjentow chorych na COVID-19 wymagajacych hospitalizacji.
Udziat Ministra w tym procesie wynikat z faktu, ze Prezes Rady Ministréw’
w wydanych decyzjach wskazat, zgodnie z art. 11h ust. 7 pkt 1 ustawy z dnia
2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz
wywotanych nimi sytuacji kryzysowych8 MAP, jako organ odpowiedzialny za zawarcie
uméw ze spotkami z udziatem Skarbu Panstwa, ktdrym polecono niezwioczne
podjecie dziatan polegajacych na zorganizowaniu i utworzeniu szpitali
tymczasowych®.

Przystapienie do tworzenia szpitali tymczasowych przez spotki z udziatem Skarbu
Panistwa, wobec ktorych MAP wykonuje obowigzki wynikajace z ustawy z dnia
16 grudnia 2016 r. 0 zasadach zarzadzania mieniem panstwowym?0, nastgpito bez
przeprowadzenia uprzednich analiz ekonomicznych oraz bez oszacowania
niezbednych $rodkéw i identyfikacji obszaréw ryzyka towarzyszacych takiemu
rozwigzaniu. NIK zauwaza jednoczesnie, ze polecenia w tej sprawie wydawat
spotkom PRM i nalezato je niezwtocznie wykona¢, stosownie do przepisow art. 11h
ust. 9 specustawy.

Wykonujgc obowigzek okreslony w art. 11h ust. 7 pkt 1 specustawy,
Minister zawart jedenascie umow'! ze spdtkami, z czego dziesie¢ uméw dotyczyto
finansowania tworzenia iorganizacji szpitali tymczasowych'?, a jedna umowa
dotyczyta rozliczenia kosztéw poniesionych na projekt koncepcyjny przebudowy hali
Tauron Arena w Krakowie. Minister zrealizowat jednak powyzszy obowigzek
w sposob nierzetelny, gdyz umowy ze spdtkami, dotyczace tworzenia 10 szpitali
tymczasowych zostaty zawarte po uptywie od 63 do 525 dni od daty wydania przez
PRM wspomnianych wyzej decyzji dotyczacych tworzenia szpitali tymczasowych,
wtym w o$miu'3 przypadkach miato to miejsce juz po przyjeciu przez szpitale
pierwszych pacjentbw, a w dwdch przypadkach w trakcie realizacji prac
adaptacyjnych'4. We wszystkich umowach dotyczacych tworzenia ST nie ujeto
postanowien dotyczacych kar umownych oraz zapisow ustalajgcych termin
przekazania przez spétki do MAP kompletu dokumentacji niezbednej do dokonania
ostatecznego ich rozliczenia, natomiast w sze$ciu umowach'® nie ustanowiono
terminu, do jakiego nalezy przywrdcic obiekty ST do ich pierwotnej funkcii.

Podpisanie uméw dopiero po przeprowadzeniu prac adaptacyjnych'® lub
w ich trakcie'” spowodowato, ze postanowienia umowne ustanawiajace mechanizmy
zabezpieczajace interesy Skarbu Panstwa, stuzace zapewnieniu celowosci
i gospodarno$ci ponoszonych przez spotki kosztow, nie obowigzywaty w czasie
realizacji prac zwigzanych z tworzeniem szpitali. Minister nie miat w tym czasie takze

& Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogéing jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie opisowe;.

7 Dalej takze: Prezes RM lub PRM.

8Dz. U. 22021 r. poz. 2095 ze zm., dalej Specustawa.

9 Dalej takze jako spétki.

10Dz.U. 22021 r. poz. 1933 ze zm., dalej ustawa o zasadach zarzadzania mieniem paristwowym.

1 Umowy nr 1/II/S/PGZ/FP-COVID19/21/DZK, 2/II/S/PKO-Taméw/FP-COVID-19/21/DZK, 3/11/SIKGHM-Watbrzych/FR-COVID-
19/21/DZK, 4/IlISIPKN Orlen-PLOCK/FP-COVID-19/21/DZK, 5/1I/S/Tauron-Krynica-Zdroj/FP-COVID-19/21/DZK. 6/11/S/Lotos-
Gdanisk/FP-COVID-19/21/DZK, 7/1l/SIKGHM-Legnica/FP-COVID-19/21/DZK, 8/II/PKN Orlen-Ostroteka/FP-COVID-19/21/DZK,
9/1l/S/Weglokoks/FP-COVID-19/21/DZK, 10/11/S/Tauron-Krakéw/FP-COVID-19/21/DZK, oraz umowa z 6 maja 2022 r. zawarta
ze spotka Totalizator Sportowy sp.z 0. 0. .

12 Umowy dotyczyly tworzenia St. w Radziejowie, Watbrzychu, Legnicy, Pyrzowicach, Gdansku, Ostrotece, Plocku, Radomiu,
Krynicy-Zdroju, Tarmowie.

3 ST w Walbrzychu, Legnicy, Pyrzowicach, Gdansku, Ostrotece, Ptocku, Radomiu i Krynicy-Zdroju.

4 ST w Radziejowie i Tarnowie (niedokonczony ST w Arenie ,Jaskétka”).

15 ST w Walbrzychu, Radziejowie, Krynicy-Zdroju, Legnicy, Pyrzowicach i Radomiu.

16 ST w Walbrzychu, Legnicy, Pyrzowicach, Gdansku, Ostrotece, Plocku, Radomiu i Krynicy-Zdroju.

7 ST w Radziejowie i Tarnowie (niedokoriczony ST w Arenie ,Jaskétka”).
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podstaw do biezacego dokonywania oceny celowo$ci i 0szczednosci poniesionych
przez spotki kosztdw pod katem przestrzegania przez nie zasad uzyskiwania
najlepszych efektow z danych naktadoéw oraz optymalnego doboru metod i Srodkow
stuzacych osiggnieciu zatozonych celéw. Natomiast nieujecie postanowien o: karach
umownych, terminach przywrocenia obiektow do ich stanu pierwotnego po likwidacji
ST i terminach przedstawienia dokumentacji niezbednej do rozliczenia uméw nie
zabezpieczato przed wydtuzeniem czasu, w ktorym spotki dysponowaty obiektami
ST po ich likwidacji, majac zapewniony zwrot kosztow ponoszonych z tego tytutu
ze $rodkow publicznych.

W jednym przypadku postanowienia umowy zawartej przez Ministra byty niezgodne
z decyzjg PRM, gdyz pozwalaty na wstrzymanie tworzenia szpitala tymczasowego
i uzalezniaty dokonczenie prac adaptacyjnych od decyzji organu innego niz PRM.
W rezultacie wstrzymania prac, cho¢ szpital nie powstat, to od listopada 2020 r.
do kwietnia 2021 r. w zwigzku z jego tworzeniem poniesiono koszty w wysokosci
20999 tys. zI, gtownie na optaty czynszowe i eksploatacyjne za udostepnienie
hali sportowej, w ktorej po adaptacji miaty by¢, zgodnie z poleceniem PRM,
udzielane Swiadczenia lecznicze. NIK ocenia, ze pokrycie ze srodkéw Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19'8 kosztdw, ktére nie przyczynity sie do realizacje celu
w jakim ten Fundusz zostat zatozony, byto dziataniem niegospodarnym.

Il. MAP otrzymat od Prezesa Rady Ministréw!® petnomocnictwo? do sktadania
dyspozycji wyptaty Srodkow z rachunku pomocniczego Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 w Banku Gospodarstwa Krajowego. W oparciu o to petnomocnictwo,
do 31 lipca 2022 r. MAP sktadat dyspozycje wyptaty z rachunku pomocniczego
Funduszu Przeciwdziatania COVID-192' $rodkéw wydatkowanych przez spotki
nacele okreslone w umowach, obejmujace kwote taczng 124 473,7 tys. z,
z czego na finansowanie utworzenia dziewigciu ST przypadio 117 595,1 tys. z,
na sfinansowanie kosztdw zwigzanych z nieukoriczonym procesem tworzenia
szpitala tymczasowego i utworzeniem punktu szczepien w niedokoriczonym ST w hali
Arena ,Jaskotka” w Tarnowie przypadta kwota 6 671,9 tys. zt, a na zwrot kosztow
opracowania projektu adaptacji hali Tauron Arena w Krakowie do funkcji szpitala
tymczasowego przypadta kwota 206,6 tys. zt.

MAP wnioskowat o Srodki z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 do Prezesa RM
w kwotach wynikajacych ze sktadanych przez spdtki dokumentéw, potwierdzajacych
poniesione koszty, za wyjatkiem jednego przypadku, gdy Minister wnioskowat
do Prezesa RM o przekazanie kwoty wyzszej 01012,51tys. zt, niz wynikato
to zzapotrzebowania opartego na dowodach ksiggowych przedstawionych
w rozliczeniach przez spotke, co wskazuje na nieskuteczne dziatanie systemu
zarzadzania procesem gospodarowania $rodkami Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 przez Ministra Aktywow Parnstwowych.

187 dniem 31 marca 2020 r., na podstawie art. 65 ustawy z dnia 31 marca 2020 r. 0 zmianie ustawy o szczegélnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi
sytuacji kryzysowych oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. poz. 568), dalej zwanej: ustawg zmieniajaca, zostat utworzony
Fundusz Przeciwdziatania COVID-19, jako panstwowy fundusz celowy, ktérego obstuge bankowa prowadzit Bank Gospodarstwa
Krajowego, a dysponentem byt Prezes Rady Ministrow. W dniu 18 kwietnia 2020 r., na podstawie art. 75 ustawy z dnia
16 kwietnia 2020 r. o szczegolnych instrumentach wsparcia w zwigzku z rozprzestrzenianiem sie wirusa SARS- -CoV-2 (Dz. U.
poz. 695, ze zm.) nadano temu funduszowi nowa forme organizacyjna i utworzono w Banku Gospodarstwa Krajowego Fundusz
Przeciwdziatania COVID-19, w celu finansowania lub dofinansowania realizacji zadan zwigzanych z przeciwdziataniem
COVID-19. Dysponentem funduszu jest Prezes Rady Ministréw, a obstuge bankowa prowadzi Bank Gospodarstwa Krajowego.
19 Petnomocnictwo z dnia 11 maja 2020 r. do sktadania bez ograniczen dyspozycji wyptaty ze Srodkéw rachunku pomocniczego
Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 i prowadzonego w Banku Gospodarstwa Krajowego na podstawie porozumienia
zawartego pomigdzy Bankiem Gospodarstwa Krajowego a Ministrem Aktywow Panstwowych, opisane szczegétowo w pkt 7
ponizej.

2 Petnomocnictwo z dnia 11 maja 2020 r. do sktadania bez ograniczen dyspozycji wyptaty ze Srodkéw rachunku pomocniczego
Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 i prowadzonego w Banku Gospodarstwa Krajowego na podstawie porozumienia
zawartego pomigdzy Bankiem Gospodarstwa Krajowego a Ministrem Aktywow Panstwowych, opisane szczegdtowo w pkt 7
ponizej.

21 Dalej takze: Fundusz.



Dla zapewnienia nadzoru nad realizacjg zadan, wynikajacych z polecen PRM
| ostatecznego rozliczenia kosztow poniesionych przez spotki na utworzenie,
organizacje i funkcjonowanie ST, MAP zawart umowe z przedsigbiorca??, ktéry miat
przeprowadzi¢ m.in. analize i weryfikacje kosztow wszystkich inwestycji, stanowigce
warunek ich koncowego rozliczenia. Jednak do zakonczenia niniejszej kontroli
realizacja umoéw dotyczacych szesciu szpitali2?, nie zostata zweryfikowana przez ten
podmiot, poniewaz spotki nie dostarczyly do MAP dokumentacji niezbedne;
do przeprowadzenia koricowego rozliczenia zawartych umoéw i dokumenty te nie
zostaty przekazane do Doradcy celem weryfikacji.

Wedtug danych MAP24, z sumy 183 630,5 tys. zt, wynikajacej z 11 uméw zawartych
przez Ministra ze spdtkami, na podstawie przedtozonych przez nie dowodow
ksiegowych, zwrécono im koszty w wysokosci 124 473,7 tys. zt, a pozostate koszty
przewidziane w umowach (na kwote 59 156,9 tys. zt) nie zostaty jeszcze rozliczone.
Do dnia zakonczenia kontroli nie zakoficzono procesu rozdysponowania sktadnikéw
majatkowych, zakupionych przez spotki w zwigzku z utworzeniem, organizacjg
i funkcjonowaniem ST, a nastepnie nabytych na podstawie uméw przez Skarb
Panistwa reprezentowany przez MAP, ze S$rodkow Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19.

W ocenie NIK, przedtuzajacy sie proces formalnego przekazywania docelowym
uzytkownikom przez Skarb Panstwa tych sktadnikow majatkowych (aparatury
i sprzetu medycznego, instalacji itp.) op6zni mozliwo$¢ petnego wykorzystania
ich walorow uzytkowych. Zdaniem NIK natomiast, przedtuzanie rozliczenia wydatkow
ponoszonych przez spotki na tworzenie, funkcjonowanie i likwidacie ST stwarza
ryzyko, ze koszty z tym zwigzane bedg ujawniane jeszcze w 2023 r., pomimo
ze te ST juz od dawna nie istniejg i Ze nie zostanie — w odniesieniu do wydatkéw
dokonywanych na podstawie dyspozycji sktadanych przez MAP z Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, zachowana zasada memoriatu i wspotmiernosci,
wynikajaca z art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci?,
zgodnie z ktdrg w ksiegach rachunkowych jednostki nalezy ujg¢ wszystkie osiagniete,
przypadajace na jej rzecz przychody i obcigzajace jg koszty zwigzane z tymi
przychodami dotyczace danego roku obrotowego, niezaleznie od terminu ich zapfaty.
NIK ocenia, ze wydtuzenie procesu koncowego rozliczenia umoéw zawartych
ze spotkami i dokonywanie w wydtuzonym czasie korekt w tym zakresie, moze takze
wywota¢ konieczno$¢ wprowadzenia zmian do sprawozdania z dziatania Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19 za poprzednie lata.

W zwigzku z tym, ze rozliczenie tworzenia i funkcjonowania ST nie zostato jeszcze
zakonczone, podobnie jak proces rozdysponowania ich mienia, a ponadto
w  wyjasnieniach ztozonych z upowaznienia Ministra Podsekretarz Stanu
poinformowat NIK o zmianach postanowien umownych (aneks dotyczacy
ST w Krynicy-Zdroju) i zamiarze wprowadzenia anekséw do dwoch dalszych umow
(ST w Pyrzowicach i ST w Gdansku), NIK odstepuje od oceny sposobu rozliczenia
funkcjonowania szpitali tymczasowych, w sprawie ktérych MAP podpisywat umowy
ze spotkami.

22 Dalej jako Doradca.

2 ST w Plocku, Krynicy-Zdroju, Ostrotece, Radomiu, Gdansku i Pyrzowicach.
2 Na dzien 31 lipca 2022 r.

%Dz, U. 22021 r. poz. 217 ze zm.



OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe?é kontrolowanej dziatalnosci

Organizacja, funkcjonowanie i likwidacja szpitali tymczasowych

1. Organem opiniodawczo-doradczym wiasciwym w sprawach inicjowania
| koordynowania dziatan podejmowanych w zakresie zarzadzania kryzysowego,
dziatajacym przy Radzie Ministréw jest Rzadowy Zespét Zarzadzania Kryzysowego?’,
tworzony na podstawie art. 8 ust. 1 ustawy z dnia 26 kwietnia 2007 r. o zarzgdzaniu
kryzysowym?28. Zgodnie z art. 8 ust. 2 pkt 1 uozk jego przewodniczacym jest Prezes
Rady Ministrow, a stosownie do §4 ust. 1-3 Zarzadzenia Prezesa Rady Ministrow
z dnia 15 pazdziernika 2014 r. w sprawie organizacji i trybu pracy Rzadowego Zespotu
Zarzadzania Kryzysowego?, decyzie RZZK zapadajg w drodze uzgodnienia,
a zestawienie decyzji podjetych na jego posiedzeniu oraz zgtoszonych stanowisk
odrebnych zawarte sg w protokole.

Protokoty z posiedzenn RZZK nie zawierajg postanowien okreslanych jako decyzja.
Natomiast zawarte sq w nich tzw. rekomendacje i wnioski, bez rozroznienia ktory
z punktow traktowany jest jako rekomendacja, a ktory jako wniosek. Zdaniem NIK,
zgodnie z Regulaminem RZZK, prawidlowg formg zajmowania i prezentowania
stanowiska tego gremium sg decyzje i tak nalezy interpretowac zapisy, przybierajace
rézne nazwy w protokofach z jego posiedzen.

4 kwietnia 2020 r. na posiedzeniu RZZK, w obecno$ci Ministra zostata podjeta decyzja
o tresci: Przygotowac plan budowy szpitali tymczasowych i rozpoczac przygotowania
do utworzenia takiego szpitala w Forcie Wola. Jako podmioty wskazane do realizacji
decyzji wymieniono Ministra Aktywéw Panstwowych, Ministra Obrony Narodowe;
i Ministra Zdrowia. Protokdt z posiedzenia RZZK podpisat jego Przewodniczacy -
Prezes Rady Ministrow. Decyzja z 4 kwietnia 2020 r. nie zostata odwotana,
ani tez zmieniona.

(akta kontroli str. 2754-2756)

Odpowiadajac na pytanie zadane MAP, dlaczego nie zrealizowat decyzji RZZK,
Podsekretarza Stanu w Ministerstwie stwierdzit, ze rekomendacja zostata przekazana
do realizacji trzem ministrom (...). Ministrem wiodgcym w zakresie jej realizacji byt
Minister Zdrowia, a ministrami wspofpracujagcymi — Minister Obrony Narodowej
i Minister Aktywow Panstwowych. W zwigzku z tym, niezasadne jest pytanie,
dlaczego Minister Aktywow Panstwowych nie przygotowat planu budowy szpitali
tymczasowych w obiektach wielkopowierzchniowych, poniewaz nie byt on jedynym
organem odpowiedzialnym za realizacje rekomendacji.

Analogiczne pytanie zostato skierowane do wszystkich adresatow ww. decyzji
w zwigzku z tym, ze jej niezrealizowanie spowodowato, ze do tworzenia sieci szpitali
tymczasowych przystgpiono w pazdzierniku 2020 r. bez opracowanego planu.

Zdaniem NIK, zgodnie z KPZK to Minister Zdrowia jest podmiotem wiodacym
w przypadku wystgpienia sytuacji kryzysowej wywotanej przez epidemie i na nim
spoczywat obowigzek podjecia inicjatywy dla wykonania decyzji RZZK, a MAP miat
w tej sprawie wspdtpracowac z pozostatymi organami.

(akta kontroli str. 2347, 2349)

% Qceny czastkowe to oceny dziatalnoci w poszczegoinych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa moze by¢
sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

2 Dalej: RZZK.

2 Dz.U.z 2022 ., poz.261 ze zm., zwana dalej: uozk
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2. Prezes RM, na podstawie art. 11h ust. 3 i 4 Specustawy30, w zwigzku z art. 104

u

stawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowania administracyjnego3!

w drodze 10 decyzji administracyjnych, wydat polecenia zorganizowania i utworzenia
tacznie 14 szpitali tymczasowych — dziewieciu spotkom dziatajgcym z udziatem
Skarbu Panstwa, z ktorymi MAP miat zawrze¢ umowy w celu finansowania dziatan
podjetych przez spotki, a mianowicie:

1)

3)

Polskiej Grupie Zbrojeniowej SA z siedzibg w Radomiu®2 PRM polecit niezwtoczng
realizacje dziatan w zakresie przeciwdziatania COVID-19, polegajgcych
na wyborze - w uzgodnieniu z wtasciwym wojewodg - lokalizacji, niezwtocznym
zorganizowaniu | utworzeniu w wojewodztwie kujawsko-pomorskim szpitala
tymczasowego zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony
jako wiasciwy dla danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania szpitala
tymczasowego (decyzja®® z 10 listopada 2020 r.). Polecenie zrealizowano
poprzez modernizacje instalacji gazow medycznych w Samodzielnym Publicznym
Zakladzie Opieki Zdrowotnej w Radziejowie34. Decyzja ta zostata uchylona
1 kwietnia 2022 r.35 przez PRM.

Powszechnej Kasie OszczednoSci Bank Polski SA3%, PRM Decyzjg
z 29 pazdziernika 2020 r.37, polecit niezwtoczng realizacje dziatan w zakresie
przeciwdziatania COVID-19, polegajgcych na wyborze - w uzgodnieniu
Z wlaSciwym wojewodq - lokalizacji, niezwtocznym zorganizowaniu i utworzeniu
w wojewodztwie matopolskim dwdch szpitali tymczasowych zgodnie z wytycznymi
przekazywanymi przez szpital wyznaczony jako wiasSciwy dla danej lokalizacji
oraz utrzymaniu funkcjonowania tych szpitali. Polecenie to zostato zmienione
2 listopada 2020 r. decyzjqg BPRM.222.18.230.2020(2) w taki sposéb, ze jeden
szpital miat by¢ utworzony w woj. matopolskim, a drugi w woj. wielkopolskim.
W celu wykonania decyzji przystapiono do tworzenia szpitala w woj. matopolskim
(Arena ,Jaskotka” w Tarnowie), lecz szpital nie zostat oddany do uzytku38. Szpital
w woj. wielkopolskim nie zostat utworzony, cho¢ decyzja PRM pozostawata
w mocy do 21 kwietnia 2021 r., kiedy decyzjg PRM BPRM.222.18.230.2020(10)
przedmiot polecenia zostat zmieniony poprzez zastapienie obowigzku utworzenia
dwodch szpitali w dwdch wojewddztwach obowigzkiem utworzenia jednego
punktu szczepien w wojewddztwie matopolskim. W dniu 28 lipca 2021 r.3° decyzja
ta zostata uchylona przez PRM.

Polskiemu Koncernowi Naftowemu Orlen SA w Ptocku*® PRM polecit:

a. Niezwloczng realizacje dziatari w zakresie przeciwdziatania COVID-19,
polegajgcych na wyborze lokalizacji, niezwfocznym  zorganizowaniu
i utworzeniu w wybranej lokalizacji szpitala tymczasowego zgodnie
z wytycznymi  przekazywanymi przez Wojewodzki Szpital Zespolony
w Plocku oraz utrzymaniu funkcjonowania tego szpitala (decyzja
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Art. 11h zostat dodany przez art. 17 pkt 4 ustawy z dnia 7 pazdziemika 2020 r. o zmianie niektdrych ustaw w celu
przeciwdziatania spoteczno-gospodarczym skutkom COVID-19 (Dz. U. poz. 1747) zmieniajacej nin. ustawe z dniem
9 pazdziernika 2020 r. Zgodnie z tre$cig cytowanego przepisu w okresie obowigzywania stanu zagrozenia epidemicznego albo
stanu epidemii, ogtoszonego z powodu COVID-19, oraz w okresie 3 miesigcy po ich odwotaniu Prezes Rady Ministrow moze,
z wlasnej inicjatywy, wydawac polecenia obowigzujace podmioty, tj. m.in. pafstwowe osoby prawne i osoby prawne. Wydajac
polecenie wobec przedsiebiorcy, Prezes Rady Ministréw moze wyznaczyC organ odpowiedzialny za zawarcie umowy.
Polecenia sg wydawane w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19, w drodze decyzji administracyjnej i podlegaja
natychmiastowemu wykonaniu z chwilg ich doreczenia lub ogtoszenia oraz nie wymagajg uzasadnienia.
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z 28 pazdziernika 2020 r.#1). Polecenie zrealizowano poprzez budowe
szpitala modutowego w Ptocku na terenie przylegtym do Centrum Badawczo-
Rozwojowego PKN Orlen SA. Decyzja zostata uchylona przez Prezesa RM
1 kwietnia 2022 r+2,

b. Niezwloczng realizacje dziatan w zakresie przeciwdziatania COVID-19,
polegajgcych na wyborze - w uzgodnieniu z wiasciwym wojewodg - lokalizacji,
niezwtocznym  zorganizowaniu i utworzeniu w Ostrofece szpitala
tymczasowego zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital
wyznaczony jako wifasciwy dla ww. lokalizacji oraz utrzymaniu
funkcjonowania tego szpitala (decyzja z 29 pazdziernika 2020 r.#43). Decyzja
ta zostata zmieniona 22 kwietnia 2021 r.44 i po zmianie nakazywata
utworzenie szpitala tymczasowego wraz z punktem szczepieh oraz
utrzymanie funkcjonowania tego szpitala wraz z punktem szczepien.
Decyzja zostata zrealizowana poprzez budowe szpitala modutowego wraz
z punktem szczepien na terenie przylegtym do Mazowieckiego Szpitala
Specjalistycznego im. dr Jozefa Psarskiego w Ostrotece. Decyzja zostata
uchylona przez Prezesa RM 1 kwietnia 2022 ré>.

4) Tauron Polska Energia SA%* 29 pazdziernika 2020r. decyzjq
nr BPRM.222.18.227.2020  otrzymat polecenie  niezwfocznej  realizacji
dziatah w zakresie przeciwdziatania COVID-19, polegajacych na wyborze -
w uzgodnieniu  z  wfaSciwym  wojewodq - lokalizacji,  niezwtocznym
zorganizowaniu | utworzeniu w wojewddztwie matopolskim dwdch szpitali
tymczasowych zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony
jako wiasciwy dla danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania tych szpitali.
Po tym, kiedy Tauron SA ustalita, ze jedna z lokalizacji wskazanych przez
wojewode matopolskiego nie moze by¢ wykorzystana (hala Tauron Arena
w Krakowie - ze wzgledu na trwajacg gwarancje na budynek), dalsze prace przy
tworzeniu tego ST zostaly wstrzymane. Decyzja PRM pozostawata
w niezmienionej tresci do 22 kwietnia 2021 r. kiedy zostata zmieniona decyzjg
BPRM.18.227.2020(8), a obowigzek natozony na Tauron SA zostat ograniczony
do utworzenia jednego szpitala w woj. matopolskim. Decyzje wykonano poprzez
zmiane sposobu uzytkowania obiektu nalezacego do 20. Wojskowego Szpitala
Uzdrowiskowo - Rehabilitacyjnego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Krynicy Zdroju na szpital tymczasowy. Decyzja ta zostata uchylona
7 grudnia 2021 r47,

5) Grupie Lotos SA* PRM decyzjgq z 2 listopada 2020 r.49 polecit niezwtoczng
realizacje dziatan w zakresie przeciwdziatania COVID-19, polegajacych
na wyborze - w uzgodnieniu z wiasciwym wojewodq - lokalizacji, niezwtocznym
zorganizowaniu | utworzeniu w wojewodztwie pomorskim szpitala tymczasowego
zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony jako wiasciwy
dla danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania szpitala tymczasowego.
Decyzja ta zostata zmieniona przez PRM 22 kwietnia 2021 r.50 w ten sposab,
ze spotka zostata zobowigzana takze do utworzenia i utrzymania punktu
szczepien przeciw COVID-19. Decyzje te w cato$ci zostaty przez PRM uchylone

41 BPRM.222.18.224.2020

42 BPRM.222.18.224.2020(11)
43 BPRM.222.18.228.2020

4 BPRM.222.18.228.2020(07)
4 BPRM.222.18.28.2020(9)
46 Dalej: Tauron SA.

47 BPRM.222.18.227.2020(16)
48 Dalej: Lotos SA

49 BPRM.222.18.234.2020

5 BPRM.222.234.2020(10)



6)

30 sierpnia 2021 r5'. W wykonaniu polecenia do potrzeb szpitala tymczasowego
zostat zaadaptowany wielkopowierzchniowy obiekt hali Miedzynarodowych
Targow  Gdanskich ~ Centrum  Wystawienniczo-Kongresowe  AmberExpo
w Gdansku.

Spdice  Weglokoks SA PRM wydat polecenie niezwtocznej realizacji
dziatah w zakresie przeciwdziatania COVID-19, polegajacych na wyborze -
w uzgodnieniu  z  wlaSciwym  wojewodq - lokalizacji,  niezwtocznym
zorganizowaniu | utworzeniu w wojewodztwie $lgskim dwdch szpitali
tymczasowych zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony
jako wiasciwy dla danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania tych szpitali
(decyzja z dnia 29 pazdziernika 2020 r.%2) Na tej podstawie przystgpiono
do utworzenia jednego ST na terenie obiektu Terminala T Miedzynarodowego
Portu Lotniczego Katowice w Pyrzowicach. Nie przystgpiono do tworzenia
drugiego szpitala, a pomimo to decyzja pozostawata w niezmienionej tresci
do 22 kwietnia 2021 r.%3, kiedy PRM zmienit jg decyzjg 222.18.229.2020(8),
w wyniku czego spdtka zostata zobowigzana do zorganizowania i utworzenia
jednego szpitala tymczasowego w woj. Slaskim. Decyzja ta zostata uchylona
1 kwietnia 2022 r54,

KGHM Polska Miedz SA% PRM polecit niezwfoczng realizacje dziatan w zakresie
przeciwdziatania COVID-19, polegajgcych na wyborze - w uzgodnieniu
Z wkaSciwym wojewodg - lokalizacji, niezwtocznym zorganizowaniu i utworzeniu
w wojewddztwie  dolno$lgskim  dwoch  szpitali  tymczasowych — zgodnie
Z wytycznymi przekazywanymi przez Szpital wyznaczony jako wiasciwy dla
danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania tych szpitali (decyzja
z 29 pazdziernika 2020 r.%6). Decyzja ta zostata zmieniona 2 listopada 2020 r.57,
w wyniku czego spotka zostata zobowigzana do zorganizowania i utworzenia
trzech szpitali tymczasowych w wojewddztwie dolnoslaskim. Nastepnie decyzja
ta zostata zmieniona decyzjg z 11 grudnia 2020 r.58 i powrdcono do obowigzku
zorganizowania i utworzenia dwoch szpitali tymczasowych. Na tej podstawie
utworzono jeden szpital modutowy w Legnicy oraz zmodernizowano jeden obiekt
w zakresie instalacji teleinformatycznej w Watbrzychu.

21 kwietnia 2021 r. decyzja zostata zmieniona w taki sposéb, ze we fragmencie
ustalajagcym Ministra wiasciwego do podpisania umowy z KGHM SA, dodano
zdanie Zmiany decyzji powodujg obowigzek odpowiedniego dostosowania
do nich treSci umowy. Zmiany decyzji nie majg wplywu na obowigzek
rozliczenia przez Skarb Panstwa - Ministra Aktywow Panstwowych uprzednio
zrealizowanych przez spotke KGHM dziatar.

Decyzja ta zostata uchylona 1 kwietnia 2022 r.5® 19 maja 2022 r. decyzjg wydang
na podstawie art. 155 w zwigzku z art. 154 §2 k.p.a., PRM zmienit decyzje
z 1 kwietnia 2022 r. w ten sposob, ze dodano w niej zdanie w brzmieniu Uchylenie
decyzji z dnia 29 paZdziernika 2020 r.(...) zmienionej decyzjq Prezesa Rady
Ministrow z dnia 11 grudnia 2020 r. (...) oraz decyzjg Prezesa Rady Ministrow
z dnia 22 kwietnia 2021 r. (...) nie ma wpfywu na obowigzek rozliczenia przez
Skarb Panstwa — Ministra Aktywow Panstwowych uprzednio zrealizowanych
przez spotke KGHM (...) dziatan. W uzasadnieniu decyzji powotano sie na pismo

51 BPRM.222.234.2020(22)
5 BPRM.222.18.229.2020

5 BPRM.222.18.229.2020(8)

5 BPRM.222.18.229.2020 (10)
 Dalej: KGHM SA

5 BPRM.222.18.226.2020

57 Decyzja BPRM.22218.226.2020(2)
5 BPRM.222.18.226.2020(9)

5 BPRM.222.18.226.2020(19)



petnomocnika KGHM SA z 15 kwietnia 2022 r., wnioskujace o zmiane decyz;i
zdnia 1 kwietnia 2022 r. i nadmieniono, ze KGHM SA wnosit 0 wskazanie
podmiotu, ktory bytby zobowigzany pokry¢ poniesione przez spotke koszty
w sytuacji, gdyby Skarb Panstwa nie zawart z nig umowy wynikajacej z tresci
decyzji. Ponadto wskazano, ze: (...) W zakresie utworzonych i utrzymywanych
przez spotke KGHM Polska MiedZ Spotka Akcyjna szpitali tymczasowych zostaty
zawarte z Ministrem Aktywow Panstwowych dwie umowy, ktore zostaty w petni
wykonane i rozliczone. Natomiast w zakresie trzeciego szpitala tymczasowego,
ktory nie zostat utworzony, spotka poniosfa okreSlone koszty, a nieruchomosc
musiafa zostac przywrocona do Stanu poprzedniego, co miafo migjsce za zgodq
i akceptacjg Ministra Aktywow Panstwowych. Rownolegle z pracami zwigzanymi
z przywroceniem lokalizacji do stanu poprzedniego, procedowano umowe
w zakresie rozliczenia tych dziatan. Koszty w tym zakresie zostaty uzgodnione
miedzy stronami, a kosztorysy zaakceptowane, jednak ostateczna tres¢ umowy
nie zostata podpisana przed uchyleniem decyzji z dnia 29 pazdziernika 2021 r.
Tym samym do dnia uchylenia decyzji w dniu 1 kwietnia 2022 r. nie zawarto
umowy (...). W konkluzji zawarto zapis, ze zmiana decyzji umozliwi zawarcie
odpowiedniej umowy i rozliczenie zrealizowanych przez spdtke KGHM dziatan.
Z ustalen kontroli wynika, ze koszt spotki zwigzany z realizacjq ww. decyzji
i tworzenia ST w Lubinie i przywrécenia nieruchomosci do stanu pierwotnego
wyniost 658,6 tys. zt.

Totalizatorowi Sportowemu Sp. z 0.0. PRM decyzjg z 30 pazdziernika 2020 r.50,
polecit niezwtoczng realizacje dziatan w zakresie przeciwdziatania COVID-19,
polegajgcych na wyborze - w uzgodnieniu z wojewodg mazowieckim - lokalizacji,
niezwtocznym zorganizowaniu i utworzeniu w Warszawie szpitala tymczasowego
zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony jako wtasSciwy
dla ww. lokalizacji oraz utrzymaniu tego szpitala. Decyzja ta zostata zmieniona
2 listopada 2020 r.81, tak ze obowigzkiem spotki byto zorganizowanie i utworzenie
jednego szpitala w woj. mazowieckim. Decyzja ta zostata wykonana poprzez
modernizacje istniejagcego obiektu Radomskiego Szpitala Specjalistycznego
im. dr Tytusa Chatubinskiego w Radomiu. Decyzja zostata uchylona 17 maja
2022 r2,

Grupie Azoty SA PRM decyzjg z 3 listopada 2020 r.8% polecit niezwtoczng
realizacje dziatai w zakresie przeciwdziatania COVID-19, polegajacych
na wyborze - w uzgodnieniu z wtasciwym wojewodg - lokalizacji, niezwtocznym
zorganizowaniu i utworzeniu w  wojewddztwie matopolskim  Szpitala
tymczasowego zgodnie z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony
jako wifasciwy dla danej lokalizacji oraz utrzymaniu funkcjonowania szpitala
tymczasowego. Spotka nie utworzyta szpitala tymczasowego. Zgodnie
z wnioskami  wojewody matopolskiego, realizacja budowy zatrzymata sie
na etapie wykonania kompletnego projektu budowlanego, co zostato szerzej
opisane w punkcie 4.10 niniejszego wystapienia pokontrolnego. Decyzja PRM
zostata uchylona w catosci 22 kwietnia 2021 ré4,

Na podstawie ww. decyzji, po uwzglednieniu zmian wprowadzonych decyzjami
PRM oraz decyzji innych organéw (Ministra Zdrowia i wojewodow), w okresie
objetym kontrolg zostato zorganizowanych, utworzonych i funkcjonowato dziewie¢
szpitali tymczasowych, dysponujacych maksymalnie 1 153 t6zkami. Wedtug danych
Ministerstwa, spdtki z udziatem Skarbu Panstwa w zwigzku z realizacjq

60 BPRM.222.18.231.2020
61 BPRM.222.18.231.2020(2)
62 BPRM.222.18.231.2020(8)
6 BPRM.222.18.240.2020
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decyzji Prezesa RM na utworzenie, organizacje, funkcjonowanie i likwidacje ST
w 11 lokalizacjach wydatkowaty 183 630,5 tys. zt, z czego do 31 lipca 2022r.
Ministerstwo rozliczyto kwote 124 473,7 tys. zt, co stanowito 67,8% ogdtu wydatkow
poniesionych przez spotki.

(akta kontroli, str. 73, 1356-1401, 1877, 2674-2693, 2777, 2786-2787, 2830)

Minister Zdrowia wydat Rozporzadzenie z dnia 3 listopada 2020 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie szczegGtowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza®s,
tj. rozporzadzenie z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdtowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgacego
dziatalno$¢ lecznicza® i w §3 ust. 1a okreslit wymagania, ktére powinny spetiaé
pomieszczenia i urzadzenia szpitala zlokalizowanego w miejscu nieprzeznaczonym
dotychczas do udzielania $wiadczen zdrowotnych, w ktorym sg udzielane
Swiadczenia zdrowotne pacjentom zakazonym wirusem SARS-CoV-2. Z dziewieciu
szpitali tymczasowych utworzonych na podstawie decyzji PRM, wskazujacych MAP
jako organ odpowiedzialny za zawarcie umowy ze wskazang spotkg, pie¢ zostato
utworzonych w miejscach dotychczas nieprzeznaczonych do udzielania Swiadczen
zdrowotnych (utworzono trzy szpitale modutowe oraz dwa szpitale w zaadaptowanych
obiektach wielkopowierzchniowych). Natomiast w dalszych dwdch przypadkach
w wykonaniu polecenia PRM przeprowadzona zostata modernizacja Iub
przystosowanie istniejgcych obiektow w zakresie m.in. instalacji gazéw medycznych
(Radziejow) i teleinformatycznej (Watbrzych). W dwoch dalszych przypadkach
wykonanie decyzji polegato na utworzeniu oddziatu opieki nad pacjentami chorymi na
COVID-19 poprzez zmiane przeznaczenia pomieszczen szpitala o innym profilu
dziatalnosci (Krynica-Zdr6j i Radom). Przyczyny roznic pomiedzy liczbg szpitali
objetych decyzjami PRM a liczbg faktycznie powstatych szpitali opisane zostaty

.....

(akta kontroli, str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1988-2248)

Zgodnie z ww. decyzjami Prezesa RM, lokalizacja szpitali miata zosta¢ ustalona przez
adresatéw polecen (spdtki) w porozumieniu z wkasciwym miejscowo wojewoda.
Wyjatek stanowita decyzja skierowana do PKN Orlen SA w sprawie utworzenia
szpitala w Ptocku. Organizacja i wyposazenie ST miaty by¢ przeprowadzone zgodnie
z wytycznymi przekazywanymi przez szpital wyznaczony przez Ministra Zdrowia
lub wojewode. MAP zostat wskazany w decyzji jako podmiot odpowiedzialny, zgodnie
z art. 11h ust. 7 pkt 1 zapodpisanie uméw, na podstawie ktdrych zostanie
zrealizowane zadanie. Pokrycie kosztow poniesionych przez spotki na utworzenie
szpitali miato nastapi¢ ze Srodkow Funduszu Przeciwdziatania COVID-19,
na warunkach okreslonych w art. 65 ustawy zmieniajacej, na podstawie umow
zawartych przez Skarb Panstwa — Ministra z wyznaczonymi spotkami.

(akta kontroli, str. 73, 1356-1401)

3. W decyzjach wydanych przez PRM, Minister zostat wskazany jako podmiot
odpowiedzialny za podpisanie uméw ze spoétkami, wobec ktorych na podstawie
przepisow ustawy o zasadach zarzadzania mieniem panstwowym wykonywat prawa
z akeji nalezacych do Skarbu Panstwa. Minister nie przeprowadzit analiz mozliwo$ci
utworzenia i organizacji szpitali tymczasowych przez spdtki, ktore byty przez niego
nadzorowane, pod katem zgodnosci takich dziatan zich podstawowym zakresem
dziatalnosci, a takze mozliwosci wywigzania si¢ przez te spotki z nowych zadan.
Podsekretarz Stanu w Ministerstwie wyjasnit w odpowiedzi na pytania zadane przez

8 Dz.U. poz. 1943, ktére weszto w zycie z dniem 4 listopada 2020 r.
8 Dz. U. 22022 r. poz. 402
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NIK Ministrowi, ze: (...) Wydane decyzje zostaty opracowane i przygotowane przez
Kancelarie Prezesa Rady Ministrow bez udziatu Departamentu Prawnego
Ministerstwa Aktywow Panstwowych (MAP), ktory powzigt informacje o ich treSci
dopiero z chwilg ich przekazania przez Kancelarie Prezesa Rady Ministrow.
W zwigzku z powyzszym Departament Prawny MAP nie miat mozliwosci i nie
opracowat analiz mozliwosci utworzenia i organizacji szpitali tymczasowych przez
Spotki nadzorowane przez Ministra Aktywow Panstwowych pod katem zgodnosci
zich podstawowym zakresem dziafalnosci, a takze mozliwosci wywigzania sie
Z nowych zadan.

(akta kontroli str. 11-12, 15)

Przed przystapieniem do realizacji decyzji Prezesa RM, w zakresie podjecia przez
spofki dziatan w celu zorganizowania i utworzenia szpitali tymczasowych, Minister nie
przeprowadzit oraz nie zlecit kalkulacji i analiz kosztéw tych dziatan. Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP wyjasnit, ze (...) Umowy
na utworzenie szpitali tymczasowych pomiedzy MAP a spotkami byty zawierane
na koncowym etapie ich realizacji, w zwigzku z czym MAP nie otrzymywat zestawien
planowych zamowien, czy tez zawiadomien o dokonaniu zakupu przez spotki, gdyz
takie zamOwienia/zakupy zostaly juz przez nie zrealizowane. (...) Przekazywanie
Srodkéw finansowych na utworzenie i organizacje szpitali tymczasowych odbywa sie
w oparciu o zapisy umoéw ze spétkami Skarbu Parnstwa oraz realizacje procesu
zasilenia rachunku pomocniczego MAP, tj.. na podstawie wnioskow ztozonych
przez MAP do KPRM, zgodnie z Wytycznymi w sprawie skfadania wnioskow
0 zasilenie z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, z uwzglednieniem informacji
0 zapotrzebowaniu na srodki, przekazywanej na dzien 1 15 kazdego miesigca (...).

(akta kontroli str. 11-12, 16)

W zwigzku z zaangazowaniem konkretnych spotek, nadzorowanych przez Ministra
(dziewieC spdtek), w tworzenie szpitali tymczasowych nie dokonano zmian ich celéw
zarzadczych, wynikajacych ze strategii oraz planéw operacyjnych. Powyzsze
Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP wyja$nit
tym, Ze (...) cele zarzadcze ustalane sq na cafty rok obrotowy, natomiast decyzje
Prezesa Rady Ministrow zawierajgce polecenie utworzenia szpitali tymczasowych
zostaly wydane pod koniec roku (...). NIK zauwaza, ze proces tworzenia
szpitali tymczasowych miat miejsce réwniez w roku 2021, a na lata 2021
i 2022 rowniez nie zaktualizowano spotkom z udziatem Skarbu Panstwa celow
zarzadczych, tak by uwzglednialy one zadania zwigzane z tworzeniem
i finansowaniem funkcjonowania szpitali tymczasowych.

(akta kontroli str. 5, 9, 1882)

4. Minister nie otrzymat od Prezesa RM odrebnych decyzjilpolecer dotyczacych
utworzenia i organizacji szpitali tymczasowych. Zaangazowanie MAP w ten proces
miato podstawe w art. 11h ust. 7 pkt 1 Specustawy oraz wynikato z tresci decyzji
wydanych przez PRM spétkom. Zgodnie z postanowieniami decyzji PRM, do zadan
MAP nalezato zawarcie uméw ze spdtkami oraz, na ich podstawie, finansowanie
z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, dziatann podejmowanych przez te spotki
w celu realizacji ww. decyzji PRM.

(akta kontroli str. 1356-1401)
W zwigzku z realizacjg przez spdtki zadan wynikajacych z decyzji PRM (dotyczacych
m.in. wyboru lokalizacji oraz utworzenia iorganizacji szpitali tymczasowych -
szczegotowo opisanych w punktach 4.1.-4.10. niniejszego wystgpienia
pokontrolnego) MAP zawart 11 uméw z oSmioma spdtkami, z tego:

— trzy umowy dotyczyty rozliczenia kosztow budowy i funkcjonowania obiektow
tymczasowych z elementéw modutowych (ST Legnica, ST Ostroteka, ST Plock);
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— dwie umowy dotyczyly rozliczenia  przeprowadzonej  modernizacji
lub przystosowania istniejacych obiektow szpitalnych w zakresie m.in. instalacji
gazoéw medycznych (ST Radziejow, ST Watbrzych);

— dwie umowy dotyczyly rozliczenia kosztébw adaptacji i funkcjonowania
szpitali tymczasowych w obiektach wielkopowierzchniowych (ST Pyrzowice,
ST Gdansk);

— dwie umowy dotyczyty rozliczenia kosztow utworzenia i funkcjonowania oddziatu
opieki nad pacjentami chorymi na COVID-19 w przystosowanym obiekcie szpitala
w ktérym prowadzono poprzednio inng dziatalno$¢ leczniczg (ST Krynica-Zdrdj,
ST Radom);

— jedna umowa dotyczyta rozliczenia kosztéw utworzenia i funkcjonowania szpitala
tymczasowego, ktory zostat w zwigzku decyzjg Prezesa RM zastgpiony punktem
szczepien przeciw COVID-19 (obiekt Areny ,Jaskoétka” w Tarnowie);

— jedna umowa dotyczyta rozliczenia kosztow przygotowania projektu koncepcii
przebudowy oraz zmiany sposobu uzytkowania Hali Tauron Arena w Krakowie.

(akta kontroli, str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1356-1401, 1988-2248)

Przed zawarciem umow z poszczegdlnymi spotkami z udziatem Skarbu Panstwa,
tre$¢ kazdej umowy byta opiniowana przez Prokuratorie Generalng Rzeczypospolite]
Polskiejs” w zakresie dotyczacym zabezpieczenia interesow Skarbu Panstwa.
Opiniowanie odbywato sie na biezaco i jego czas nie wptynat na wydtuzenie sie czasu
uzgadniania postanowien umownych. W dwochS® z dziesieciu przypadkéw tre$¢
uméw odbiegata od rekomendaciji przekazanych przez Prokuratorie Generalng RP,
co zostato opisane w dalszej czesci wystagpienia pokontrolnego w pkt. 4.

(akta kontroli str. 1563-1817)

4.1. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 10 listopada 2020 r., MAP byt
zobowigzany do zawarcia umowy z PGZ SA oraz do finansowania na jej podstawie
ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizaciji dziatan podjetych przez
te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda) lokalizacji oraz
niezwtocznego utworzenia i zorganizowania szpitala tymczasowego. Wojewoda
kujawsko-pomorski, decyzjg z 30 listopada 2020 .8 polecit SPZOZ w Radziejowie,
zmocg od 27 pazdziernika 2020 r. zabezpieczenie 142 tbzek dla pacjentow
COVID-19, udostepnienie obiektdw podmiotu leczniczego oraz uzgodnienie zakresu
prac z PGZ SA (decyzja z 18 grudnia 2020 r.70). Spotka przystapita do przebudowy
i rozbudowy kompletnej instalacji tlenu medycznego 23 listopada 2020 r. i zakoriczyta
prace 16 kwietnia 2021 r.

Dziatajac w imieniu Skarbu Paristwa Minister zawart umowe ze spdtkg 12 stycznia
2021 r. 71 (tj. po 63 dniach od dnia wydania decyzji przez Prezesa RM). Przedmiotem
ww. umowy, zgodnie z § 2 ust. 1, byto m.in: 1] okre$lenie zakresu prac i kosztéw
poszczegoinych czynnosci — ktdre spdtka miata przedstawi¢ Ministrowi, 2] wykonanie
tak okreslonych czynnosci, w szczegdInosci zaprojektowanie i wykonanie instalacji
gazébw medycznych na terenie szpitala. Powyzszy zakres czynnosci obejmowat
budowe instalacji tlenowej w SP ZOZ w Radziejowie dla 132 t6zek szpitalnych
dla pacjentow z COVID-19 iinstalacji prozniowej dla 16 punktéw oraz zakup
wyposazenia. Umowa przewidywata takze zawarcie odrebnego porozumienia
pomiedzy spdtka a szpitalem dot. kosztow utrzymania instalacji, konserwacii

67 Zwana dalej: Prokuratorig Generalng RP.

8 ST w Radziejowie, ST w Radomiu.

8 Decyzja nr WZ.11.9967.111.2020.

 Decyzja nr WBZK.1.68.319.2020.

" Umowa nr 1/Il/S/PGZ/FP-COVID19/21/DZK, zmieniona aneksem 22 sierpnia 2021 r.
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i kosztow eksploatacyjnych oraz kosztow ubezpieczenia instalacji. W umowie
ustalono, ze PGZ SA nie bedzie zapewniaC utrzymania szpitala tymczasowego.
W §2 ust. 2 pkt 2 umowy zawarto postanowienie, zgodnie z ktorym spétka przekaze
Ministrowi do akceptacji zestawienie czynnoSci.

(akta kontroli, str. 48-68, 70-83, 2345-2346)

MAP 27 lipca 2021 r. zawart Aneks do umowy z 12 stycznia 2021 r. Zmiana dotyczyta
akceptacji zestawien planowanych zamowien, obnizenia maksymalnej wartosci
umowy oraz aktualizacja kosztorysu wstepnego do umowy - w zakresie wykazu
zakupionego przez spotke sprzetu medycznego.

(akta kontroli, str. 67-68)

W §7 umowy strony ustality, ze szacunkowe koszty adaptacji wyniosg 1 293,4 tys. ,
a maksymalna warto$¢ umowy nie przekroczy rownowartosci 2 629,3 tys. zt"2. W dniu
3 sierpnia 2022 r. Ministerstwo rozliczyto w cato$ci koszty poniesione przez spotke na
utworzenie, organizacje, funkcjonowanie i likwidacje szpitala tymczasowego, ktdre
wynosity 1 892,4 tys. zt. i miescity sie w przedziale okre$lonym w §7 ust. 2 i 3 umowy.
(akta kontroli str. 58, 69, 1877, 2777, 2786-2787, 2830)

W projekcie umowy dotyczacej adaptacji Szpitala w Radziejowie prowadzonej przez

PGZ SA, do postanowienia §2 ust. 4 o tresci: spdtka odwiadcza, iz planuje wykonanie

Adaptacji do dnia XXX, Prokuratoria Generalna RP przedstawita rekomendacie,

zgodnie z ktdrg wskazane byto ujecie bardziej stanowczego terminu, w formie

zobowigzania a nie oSwiadczenia - spdtka zobowigzuje sie wykona¢ adaptacje
do dnia XXX.

(akta kontroli str. 1660)

Rekomendacja ta nie zostata wykonana. Zgodnie z §2 pkt 4 umowy wykonanie
adaptacji miato nastgpi¢ do 31 stycznia 2021 r., przy czym strony ustality w pkt 5,
ze termin ten byt terminem orientacyjnym i spdtka nie ponosi odpowiedzialnosci
za jego niedochowanie. W szczegdlnosci, w przypadku konieczno$ci wykonania
dodatkowych czynno$ci niewymienionych w Zestawieniu czynnosSci, termin
ten miat ulec przediuzeniu o czas wykonania tych czynnosci. Odstep czasu
pomiedzy datg zawarcia umowy (12 stycznia 2021 r.) a realizacjg jej przedmiotu
(31 stycznia 2021 r.) wynidst 19 dni, natomiast faktyczny czas realizacji prac
(do 16 kwietnia 2021 r.) wyniost 94 dni.

Umowa zostata zawarta w toku prowadzenia prac adaptacyjnych, do czego
odniesiono si¢ w sekcji Stwierdzone nieprawidfowoSci pkt 2.

Umowa nie zawiera postanowien dotyczacych kar umownych ani zobowigzujacych
spotke do przekazania do MAP w okre$lonym terminie kompletnej dokumentaciji,
niezbednej do sporzadzenia koncowego rozliczenia kosztéw poniesionych
wzwigzku z jej realizacja, do czego odniesiono w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 3.

NIK zwraca uwage, ze zestawienie czynnosci przewidziane w §2 ust. 2 pkt. 2 umowy
jako element, ktéry Minister powinien zatwierdzic w celu wykonania adaptacji,
zawierato opis czynno$ci juz cze$ciowo wykonanych przed zawarciem umowy
pomiedzy MAP a spotka. Fakt ujecia tego dokumentu w postanowieniach umowy
dowodzi jednak, ze strony uznaly takie narzedzie za zasadne dla zapewnienia
wydatkowania $rodkéw publicznych w gospodarny i celowy sposob; mechanizm ten
jednak nie mogt by¢ zastosowany w petnym zakresie, wobec zawarcia umowy juz
po przeprowadzeniu czesci prac adaptacyjnych (modernizacii).

(akta kontroli str. 84, 86, 2345-2346)

2 Kwota po zmianie wprowadzonej Aneksem nr 1 z 27 lipca 2021 r.
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4.2. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 29 pazdziernika 2020 r. MAP
byt zobowigzany do zawarcia umowy z PKO BP SA oraz do finansowania
na jej podstawie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan
podjetych przez te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda)
lokalizacji oraz niezwiocznego utworzenia i zorganizowania szpitala tymczasowego.
Wojewoda matopolski w piSmie do Ministra Zdrowia z 10 listopada 2020 r.73, wskazat
jako lokalizacje szpitala tymczasowego Arene ,Jaskotka® w Tarnowie oraz szpital,
ktory bedzie realizowat w tym obiekcie $wiadczenia lecznicze — Szpital Wojewddzki
im. Sw. Lukasza SP ZOZ w Tarnowie. W piémie skierowanym 25 listopada 2020 r.74
do Ministra Zdrowia, wojewoda matopolski wystapit z wnioskiem o wydanie decyzji
o utworzeniu w tej lokalizacji 200 tozek dla pacjentow chorych na COVID-19,
w tym 22 tozek respiratorowych.

(akta kontroli, str. 1382-1389, 2275-2287)

22 grudnia 2020 r.”> w korespondencji pomiedzy MAP a Ministrem Zdrowia wskazano,
ze szpital tymczasowy w Tarnowie zostat zaklasyfikowany jako pasywny, to jest
szpital pozostajgcy w gotowosci do udzielania Swiadczen w zakresie infrastruktury
bez zaangazowania kadrowego. Z dalszej korespondencji wynika jednak, ze ani
w tym dniu, ani potem szpital nie byt gotowy do udzielania $wiadczen.

30 grudnia 2020 r. wojewoda matopolski przedstawit dane o sytuacji epidemiczne;
w wojewodztwie (malejaca liczba hospitalizacji) i poinformowat MAP, Zze ST
w Tarnowie zostanie utworzony z przesunieciem o okoto 1,5 miesigca i bedzie gotowy
okofo 10 lutego 2021 r. W zwigzku z sytuacjg epidemiczng wnioskowat do MAP
0 rozwazenie mozliwo$ci zawieszenia przez PKO Bank Polski realizacji prac
budowlanych Arenie ,Jaskdtka’. W takim przypadku projekt realizacji szpitala
tymczasowego zostatby pozostawiony w realizacji wytacznie na etapie gotowego
projektu a w razie pogorszenia sytuacji epidemicznej (...) uruchomiony do realizacji
w trybie pilnym.

(akta kontroli, str. 2288-2289, 2292-2293)

W dniu 20 stycznia 2021 r. Minister dziatajgc w imieniu Skarbu Panstwa zawart
umowe’® z PKO BP SA, na ktdrg natozono w §3 obowigzki opisane w 8 punktach jako
m.in.. 1] zapewnienie zorganizowania i utworzenia szpitala tymczasowego
zgodnie z wytycznymi wyznaczonego szpitala, 2] zapewnienie udostepnienia
nieruchomosci oznaczonej w §1 umowy (Areny ,Jaskdtka” w Tarnowie z przylegtym
terenem) wskazanej jako lokalizacja ST odrebng decyzja, 3] opracowanie projektu
koncepcyjnego szpitala tymczasowego oraz Zestawienia Czynno$ci i kosztoryséw
ofertowych, 4] przekazanie tych dokumentéw do MAP, 5] wykonanie adaptacji Areny,
6] utrzymanie szpitala tymczasowego, 7] zorganizowanie zakorficzenia dziatalnoSci
i likwidacji ST oraz przywrocenie stanu pierwotnego Hali, 8] przedstawienie
koricowego rozliczenia kosztow ww. dziatan. W §3 ust. 1 pkt 4 umowy strony zawarty
zapis, zgodnie z ktorym spétka przekaze projekt koncepcyjny, zestawienie czynnosci
i kosztorysy ofertowe Skarbowi Paristwa w terminie 7 dni od ich sporzgdzenia
[po wznowieniu dziatah w celu utworzenia ST — przyp. NIK].

W §3 ust. 2 umowy strony postanowity, ze ww. obowigzki spétka bedzie realizowac
przy zatozeniu, ze ST ma pozostawa¢ w gotowosci na przyjecie pacjentow,
CO 0znacza w szczegolnosci, iz zostanie zorganizowany i wyposazony na zasadach
okreslonych w tej umowie, ale nie bedzie do czasu wydania odpowiednich decyzji lub
innego rodzaju uzgodnienia z wojewodg matopolskim, aktywng placéwka medyczna.
W §4 ust. 3 strony ustality, ze spdtka planuje doprowadzenie ST do stanu okreslonego

78 Sygn. BW-1:021.83.19.2020.
7 Sygn. BW-1:021.83.19.2020.
75 Pismo nr OI1.07.22.2020.MF
6 Umowa nr 2/1I/S/PKO-Taméw/FP-COVID-19/21/DZK.



w §3 ust. 2, w terminie 45 dni od daty ztoZenia oswiadczenia przez Skarb Panstwa
lub wtasciwego wojewode, dotyczacego wznowienia przez spotke prac w celu
realizacji decyzji i przedmiotu umowy.
W §8 ust. 3 umowy strony postanowity, ze spdtka zobowigzana jest przekazac¢
zwrotnie obiekt: w terminie 62 dni od daty opuszczenia przez ostatniego pacjenta
danego szpitala tymczasowego lub w terminie 57 dni od daty zmiany lub uchylenia
decyzji w sposdb powodujacy brak koniecznosci utrzymywania w gotowosci Szpitala
Tymczasowego.

(akta kontroli: str. 524-561)

W §9 ustalono, ze Skarb Paristwa zwrdci spdtce koszty czynszu z tytutu udostepnienia
Hali i terendow przyleglych w kwocie nieprzekraczajacej 344 400,0 zt brutto
miesiecznie, koszty eksploatacyjne (centralne ogrzewanie, ciepfa i zimna woda,
odprowadzanie Sciekdw, zuzycie energii elektrycznej, inne media — bez wskazania
wysokosci maksymalnej), koszty poniesione z tytutu adaptacji i koszty usuniecia
adaptacji, koszty nabycia wyposazenia i oprogramowania niezbednych
do funkcjonowania ST oraz koszty serwisowania i ubezpieczenia wyposazenia ST.
Umowa zawierata w §12 postanowienie, ze strony ponoszg odpowiedzialnosé
za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie Umowy na zasadach opisanych
w Umowie oraz na zasadach ogélnych przewidzianych w przepisach prawa, a spdtka
Podejmuje czynnoSci wynikajace z umowy ze wzgledu na wyjatkowg Sytuacje
pandemii, niewynikajgcq z przyczyn lezgcych po Zadnej ze stron. Umowa nie
zawierata postanowien odnoszacych sie do kar umownych.

Maksymalna naleznos¢ ztytutu kosztéw adaptacji ustalona zostata na kwote
16641,3tys. zt, a maksymalna wartoS¢ wynagrodzenia zostata ustalona
na 20 161,8 tys. zt. Prace planistyczne miaty byC przeprowadzone na koszt spotki
zgodnie z art. 11h ust. 8 Specustawy.

Umowa nie zawiera postanowienia zobowigzujacego spotke do przekazania do MAP
w okreSlonym terminie kompletnej dokumentacji niezbednej do sporzadzenia
koncowego rozliczenia kosztow poniesionych w zwigzku z jej realizacja, do czego
odniesiono si¢ w sekcji Stwierdzone nieprawidfowoSci pkt 3.

NIK zwraca uwage, ze zestawienie czynno$ci przewidziane w §3 ust. 1 pkt 4 umowy
jako element, ktory Minister powinien zatwierdzic w celu wykonania adaptacj,
zawierato opis czynnosSci juz czesciowo wykonanych przed zawarciem umowy
pomiedzy MAP a spotka w ramach podjetej adaptacji hali. Fakt ujecia tego dokumentu
w postanowieniach umowy dowodzi jednak, ze strony uznaty takie narzedzie za
zasadne dla zapewnienia wydatkowania srodkow publicznych w gospodarny i celowy
sposob. Mechanizm ten jednak nie mdgt by¢ w petnym zakresie zastosowany,
wobec zawarcia umowy juz po przeprowadzeniu czesci prac adaptacyjnych
| zaniechaniu ich dalszego prowadzenia.

(akta kontroli str. 524-561)

Agencja Rezerw Materiatowych’”, na podstawie dyspozycji Ministra Klimatu
i Srodowiska z 12 listopada 2020 r., udostepnita wojewodzie matopolskiemu na rzecz
ST majacego powsta¢ na Arenie ,Jaskoétka” w Tarnowie 202 kardiomonitory, 22 t6zka
szpitalne, 10 ssakéw medycznych, dwa urzadzenia do kompres;ji klatki piersiowej,
200 cewnikéw urologicznych, 11 resuscytatoréw, dwie deski ortopedyczne oraz
$rodki ochrony osobistej (rekawiczki, maski, ubrania medyczne, gumowe obuwie).

7 Dalej ARM/RARS poniewaz na podstawie ustawy z dnia 17 grudnia 2020 r. o rezerwach strategicznych (Dz. U. z 2021 r. poz.
255, ze zm. Agencja Rezerw Materiatowych zostata przemianowana na Rzadowa Agencje Rezerw Strategicznych
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Agencja nie podata wartosci sprzetu przekazywanego w ramach wsparcia podmiotow
zaangazowanych w przeciwdziatanie COVID-19.

(akta kontroli str. 2745-2750)

Minister odpowiedziat na pismo wojewody matopolskiego 8 lutego 2021r.
(po 40 dniach od daty pisma z 30 grudnia 2020 r.), ze spdtka PKO BP SA nadal
pozostaje zobowigzana do zorganizowania i wyposazenia szpitala zgodnie z decyzjg
I umowa, jednak do czasu wydania odpowiedniej decyzji lub innego rodzaju
uzgodnien z wojewodg matopolskim [szpital] nie bedzie aktywng placowka lecznicza.
Minister poprosit wojewode o zajecie stanowiska w kwestii zasadno$ci kontynuacii
tworzenia szpitala na Arenie ,Jaskotka” w Tarnowie.

(akta kontroli str. 2294-2295)

W pismie z 3 marca 2021 r. wojewoda ze wzgledu na sytuacje epidemiologiczng
podtrzymat poprzednie stanowisko (zawieszenie prac na kolejny tydzien)
i rekomendowat dalsze przedtuzenie umowy najmu budynku. Nastepnie w pismie
do MAP z 24 marca 2021 r. wskazat, ze nie rekomenduje uruchomienia szpitala
tymczasowego na bazie nieruchomosci Arena ,Jaskotka”. Powyzsze argumentowat
tym, ze zgodnie z informacjami przekazanymi przez PKO BP SA, moZliwy czas
uruchomienia ST wynosi, co najmniej miesigc od momentu wznowienia prac.
W zwigzku z czym, jak wskazat wojewoda, (...) odlegty termin moZliwego rozpoczecia
dziatalnoSci tego szpitala powoduje, Ze nakfad Srodkoéw na jego dokonczenie,
Z uwagi na trwajgcq aktualnie Ill fale epidemii, moze byc nieuzasadniony (...).
Jednoczesnie zwrdcit sig do Ministra z prosba o rozwaznie mozliwosci uruchomienia
w pomieszczeniach Areny punktu szczepien. (...) W ten sposéb mozna
by wykorzystac obiekt, ktory wynajmuje od Miasta Tarnowa PKO Bank Polski SA.

(akta kontroli str. 2296, 2303)

MAP w pismach z 13 i 20 kwietnia 2021 r.78 przedstawit PRM stan faktyczny dotyczacy
organizacji szpitala tymczasowego w Tarnowie oraz rekomendacje wojewody
matopolskiego i dyrektora Szpitala Wojewodzkiego w Tarnowie w zakresie utworzenia
na terenie obiektu punktu szczepien przeciwko COVID-19. Ponadto, zwrdcit sie
z prosba do Prezesa RM o (...) zmiane decyzji wydanej dla PKO BP SA w sposéb
umoZliwiajacy utworzenia punktu szczepien oraz uwzgledniajgcy fakt zakoriczenia
realizacji szpitala tymczasowego na etapie prac projektowych iaranzacyjnych.
Prezes RM w dniu 22 kwietnia 2021 r. zmienit decyzje wydang PKO BP SA,
poprzez usuniecie z jej tredci obowigzku niezwtocznego utworzenia dwéch szpitali
tymczasowych w dwoch wojewodztwach i wprowadzenie w ich miejsce zapisu
odnoszacego sie do utworzenia punktu szczepien w wojewodztwie matopolskim.

(akta kontroli str. 2308-2309, 2820-2824)

W dniu 22 kwietnia 2021 r. zostata przeprowadzona przez firme doradczg’®, wynajetq
przez Ministerstwo kontrola dorazna w Arenie ,Jaskotka” w Tarnowie w celu m.in.
przeprowadzania oceny zakresu rzeczowego inwestycji. Wedtug datowanego
na22 kwietnia 2021 r. protokotu kontroli, z hali sportowej w ramach prac
przygotowawczych zostaty wyniesione urzadzenia do ¢wiczen i szafki ubraniowe oraz
zdemontowane drewniane panele podiogowe, wykonano prace na plycie gtowne;
w postaci montazu Scian dziatowych, stuzacych do wydzielenia modutéw t6zkowych
oraz $cianek samonosnych wydzielajacych trybuny. W ramach adaptacji nie byty
wykonywane zadne prace instalacyjne. Ponadto stwierdzono, ze na terenie Areny byt
sktadowany zbiornik ciektego tlenu oraz wyposazenie medyczne z RARS.

(akta kontroli, str. 1386, 2394-2395)

78 Pisma nr DZK.1.710.28.2021 IK: 587428 oraz DZK.|.710.28.2021 IK: 590461.
" Dalej takze: Doradca.
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Minister zawart 30 czerwca 2021 r. z PKO BP SA aneks nr 1 do umowy z 20 stycznia
2021 r., uwzgledniajgcy zmiany w decyzji z 29 pazdziernika 2020 r. wprowadzone
przez Prezesa RM 22 kwietnia 2021 r.80, dotyczace zmiany przedmiotu polecenia
z utworzenia dwdch szpitali tymczasowych na utworzenie punktu szczepien
przeciw COVID-19. W §8 ust. 3 spdtka zostata zobowigzana do przekazania zwrotnie
przedmiotu udostepnienia udostepniajgcemu (Miastu Tarnéw) w terminie 62 dni
od daty zmiany lub uchylenia decyzji w sposob powodujacy brak koniecznosci
dziatania punktu szczepiens!.

(akta kontroli, str. 549-561)

Zgodnie z przekazanymi Ministrowi przez wojewode informacjami - 30 grudnia
2020 r., opdznienie w realizacji zadania wynosito 45 dni (a dalszych 40 dni
koniecznych byto do dokoriczenia zadania). Pomimo powyzszego opdznienia, MAP
20 stycznia 2021 r. zawart umowe z PKO BP SA, ktora wbrew decyzji Prezesa RM
z 29 pazdziernika 2020 r. wskazujacej, ze dziatania na rzecz utworzenia ST majg
zostac podjete niezwiocznie, stanowita, ze powstanie ST ma nastgpi¢ w terminie 45
dni od daty ztozenia o$wiadczenia przez Skarb Panstwa lub wtasciwego wojewode,
dotyczacego wznowienia przez spotke prac, natomiast koszty poniesione na czynsz
| opfaty eksploatacyjne miaty zosta¢ zwrdcone niezaleznie od zilozenia tego
o$wiadczenia.

Zawarcie ze spotkg umowy, ktorej postanowienia oznaczaty faktyczne wstrzymanie
wykonywania polecenia PRM w okresie od listopada 2020 r. do kwietnia 2021 r.
skutkowato wydatkowaniem ze $rodkéw publicznych kwoty 2 099,0 tys. Z,
na pokrywanie w tym czasie kosztow wynajmu hali, ktora nie byta wéwczas
wykorzystywana do zwalczania COVID-19. Dokonywanie powyzszych wydatkow nie
stuzyto zatem przeciwdziataniu COVID-19 i nie byto zgodne z celem, dla ktérego
utworzono Fundusz Przeciwdziatania COVID-19, do czego odniesiono sie w sekd;ji
Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 1.

(akta kontroli str. 524-561, 2288-2289, 2296, 2303)
Minister wyjasnit, ze w Umowie, przychylajac sie do propozycji spotki, date
uruchomienia szpitala okre$lono w postaci liczby dni od daty zawarcia umowy, w celu
unikniecia kazdorazowo zmiany tej daty na etapie wypracowywania tresci umowy.
W umowie nie wskazano tego terminu precyzyjnie, poniewaz stanowisko Wojewody
Matopolskiego, co do zasadno$ci budowy szpitala tymczasowego, nie byfo
jednoznaczne | ostateczne. Brak takiej rekomendacji utrudniat prowadzenie
negocjacji umowy i tym samym konkretne okreslenie terminu.

(akta kontroli str. 2668, 2670)

Postanowienia zawarte w §5 ust. 20 oraz w §4 ust. 3 umowy byty niezgodne z decyzjq
PRM, gdyz pozwalaty na wstrzymanie prac adaptacyjnych i przesuniecie na
nieokreSlony moment w czasie ukonczenia realizacji zadania, ktbrego
natychmiastowe

wykonanie nakazat PRM. Stanowisko wojewody nie mogto przy tym podwazac istoty
decyzji wydanej przez PRM, gdyz byta ona objeta rygorem natychmiastowej
wykonalnosci (zgodnie z art. 11h ust. 9 specustawy). W efekcie zawarcia w umowie
przedmiotowego postanowienia, wydtuzony zostat okres, za ktory nalezato pokrywac
czynsz i optaty eksploatacyjne za wynajem obiektu, ktéry nie byt w tym czasie
wykorzystywany ani gotowy do wykorzystania do przeciwdziatania COVID-19.
Ogdtem spdtka wydata na ten cel od listopada 2020 r. do kwietnia 2021 r. sume
20999tys. zl, ktéra to kwota zostata jej zwrocona ze S$rodkéw Funduszu

8 BPRM.222.18.230.2020(10)
8 Decyzja ta zostata uchylona przez PRM w dniu 28 lipca 2021 r., zatem termin do dokonania zwrotu hali Miastu Tarnéw
przypadat na 29 wrze$nia 2021 r.
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Przeciwdziatania COVID-19 na podstawie dyspozycji ztozonych przez Ministra, cho¢
wydatki te nie przyniosty efektu w postaci mozliwosci leczenia pacjentéw
z COVID-19. Ww. postanowienia umowne sankcjonowaty ponadto fakt, ze adaptacja
zostata wstrzymana na etapie, ktdry nie pozwalat na szybkie rozpoczecie udzielania
$wiadczen (czas niezbedny do zakonczenia prac oszacowano w umowie na 45 dni).
Niskie zaawansowanie prac adaptacyjnych potwierdzajg pisma wojewody
matopolskiego (z 30 grudnia 2020 r. oraz z 3i 24 marca 2021 r.), a takze zapisy
protokotu kontroli doraznej przeprowadzonej przez Doradce 22 kwietnia 2021 r.
Zgodnie z tym dokumentem, w Arenie ,Jaskotka” nie przeprowadzano prac
instalacyjnych i nie wykonano instalacji gazéw medycznych. Brak przedmiotowe;
instalacji uniemozliwiat prowadzenie leczenia pacjentéw z COVID-19 za pomocg
tlenoterapii.

NIK zwraca uwage, ze zakres dziatan, ktore mialy by¢ uzgodnione z witasciwym
wojewodg obejmowat ustalenie lokalizacji i byto to zadanie spotki. Dziatania
skutkujace wstrzymaniem procesu tworzenia szpitala tymczasowego nie nalezaty,
zatem ani do wiasciwosci i uprawnien wojewody ani Ministra. Obowigzkiem Ministra
byto natomiast zawarcie umowy wskazanej w poleceniu PRM, ktorej postanowienia
miaty stuzy¢ bezzwlocznemu wykonaniu decyzji Prezesa Rady Ministréw, poprzez
unormowanie kwestii technicznych, organizacyjnych i finansowych z tym zwigzanych
i nie byto podstaw, by w umowie zawierano postanowienia skutkujace wstrzymaniem
niezwiocznego tworzenia i organizacji szpitala tymczasowego.

(akta kontroli str. 2668, 2670)

Podsekretarz Stanu w odpowiedzi na zadane MAP pytanie, dlaczego Minister
zatwierdzit i wnioskowat o wyptate srodkoéw z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19
z tytutu zwrotu kosztéw poniesionych na niezrealizowane przez PKO BP SA zadanie
utworzenia i organizacji szpitala tymczasowego na Arenie ,Jaskotka” w Tarnowie
(w tym w szczegolnosci najmu i optat eksploatacyjnych hali w okresie od listopada
2020 r. do kwietnia 2021 r.) wskazat, ze (...) to Prezes Rady Ministrow okre$lat
polecenia w decyzjach, ktore miat wykonywac¢ Bank. Spétka byfa zobowigzana
do przygotowania szpitala tymczasowego, a potem punktu szczepien. Natomiast
Minister Aktywdw Parnstwowych w obu przypadkach zostat zobowigzany do zwrotu
kosztow poniesionych przez spotke na te cele. Biorac pod uwage decyzje
Zmieniajgcq, zadaniem byfo utworzenie punktu szczepien i spotka to polecenie
wykonafa. W zwigzku z tym, wydatki podlegaty zwrotowi zgodnie z zapisami
decyzji Prezesa Rady Ministrow. W $wietle powyzszego, brak byfo przestanek,
aby zanegowac zasadno$c refundacji kosztow poniesionych przez spotke {...).

(akta kontroli, str. 2260, 2662)

Zdaniem NIK, Prezes RM w poleceniu natozyt na MAP obowigzek zawarcia umowy,
ktéra miata stanowi¢ podstawe wykonania zadania, jakim byto niezwloczne
zorganizowanie i utworzenie szpitala tymczasowego. Zadanie to nie zostato
wykonane, a wydtuzenie czasu realizacji decyzji PRM i zawarcie w umowie
postanowien pozwalajacych na wstrzymanie prac na nieokreslony czas, skutkowato
ponoszeniem przez spOtke kosztdbw czynszu i opfat eksploatacyjnych
za dysponowanie Areng ,Jaskotka® bez Zzadnej korzysci z punkiu widzenia
przeciwdziatania epidemii, co byto niezgodne z poleceniem Prezesa RM.

W zwigzku z tym, NIK ocenia jako niezasadne dokonanie zwrotu przez MAP
kosztéw poniesionych przez spotke na najem obiektu Arena ,Jaskdtka” w Tarnowie
w okresie, w ktorym nie byta ona wykorzystywana do dziatan przeciwdziatajacych
rozprzestrzenianiu sie wirusa SARS-COV-2. NIK zauwaza, ze decyzja PRM jasno
ustanawiata obowigzki stron i organdéw w procesie tworzenia szpitali tymczasowych —
arola wojewody w procesie tworzenia szpitala byta, zgodnie z jej trecig, ograniczona
do uzgodnienia lokalizacji.
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MAP przekazywat PRM informacje o stanie realizacji decyzji w sprawie utworzenia
szpitali — po raz pierwszy 14 grudnia 2020 r., nastepnie 17 lutego 2021 r. i 29 marca
2021 r. oraz 13 kwietnia i 20 kwietnia 2021 r. W piSmie z 14 grudnia 2020 r. MAP
wnioskowat o zmiane decyzji wydanej PKO BP SA, poprzez wykre$lenie z nigj
obowigzku tworzenia przez spotke szpitala tymczasowego w woj. wielkopolskim.
Natomiast w pisSmie skierowanym do PRM 17 lutego 2021 r. (a wiec juz po zawarciu
umowy z PKO BP SA, dotyczacej ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarnowie), MAP
proponowat zmiane decyzji PRM tak, aby zobowigzanie do niezwtocznego utworzenia
szpitala tymczasowego zostato obwarowane warunkiem, zgodnie z ktorym
w przypadku stwierdzenia przez wiasciwego wojewode, braku konieczno$ci,
w zwigzku z sytuacja epidemiczng, biezgcej realizacji polecenia, na wniosek
wojewody, spotka Powszechna Kasa Oszczednos$ciowa Bank Polski spétka Akcyjna
wstrzymuje okreSlone w poleceniu Prezesa Rady Ministrow dziatania w zakresie
wskazanym przez wojewode. Na wniosek wojewody, spotka Powszechna Kasa
Oszczednosciowa Bank Polski spotka Akcyjna przystepuje do ponownej realizacji
dziatan, w przypadku zaistnienia dalszej konieczno$ci biezgcej realizacji polecenia.
Whioski wojewody wymagajq uprzedniego poinformowania Ministra Zdrowia i Ministra
Aktywow Panstwowych oraz nie majg wplywu na obowigzek zawarcia przez Skarb
Panstwa - Ministra Aktywow Panstwowych umowy w sprawie finansowania
zrealizowanych przez spotke Powszechna Kasa Oszczednosciowa Bank Polski
Spotka Akcyjna dziatan.

Decyzja w sprawie tworzenia przez PKO BP SA dwoch szpitali, w tym jednego
w woj. matopolskim i jednego w woj. wielkopolskim, nie zostata zmieniona przez
PRM do 22 kwietnia 2021 .

(akta kontroli str. 2438-2659, 2671-2673, 2793-2829)

MAP rozliczat tacznie koszty wykazywane przez spotke z tytutu utworzenia
| organizacji szpitala tymczasowego, a nastepnie punktu szczepien. W okresie
od listopada 2020 r. do kwietnia 2021 r., tj. wtedy gdy decyzja PRM zawierata
polecenie utworzenia szpitala tymczasowego, MAP skierowat do KPRM tgcznie
18 wnioskéw o zasilenie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, z tego
siedem wnioskdéws2 o pokrycie wydatkéw na utworzenie szpitala tymczasowego
w facznej wysoko$ci 2 082,2 tys. zt oraz 11 wnioskow® o pokrycie wydatkow
poniesionych na utworzenie i funkcjonowania punktu szczepien przeciw COVID-19,
w facznej wysokosci 4 631,3 tys. zt.

(akta kontroli str. 8, 524-548, 563-579)

MAP do 31 lipca 2022 r. w catosci rozliczyt koszty poniesione przez PKO BP SA
na utworzenie, organizacje i utrzymanie84 szpitala, a potem punktu szczepien
w Tarnowie. Koszty te wyniosty 6 671,9 tys. zt, w tym: 1 458,4 tys. zt na utworzenie
szpitala ipunktu szczepien, 6719 tys. zt - koszty likwidacji adaptacji oraz
4 5416 tys. zt koszty utrzymania szpitala a nastepnie koszty utrzymania punktu
szczepien. Na podstawie analizy faktur przekazanych przez PKO BP SA do
Ministerstwa ustalono, ze koszty taczne optat za czynsz i koszty eksploatacyjne
w okresie od listopada 2020 r. do kwietnia 2021 r. wyniosty 2 099,0 tys. zt.

(akta kontroli str. 1877, 2777, 2786-2787, 2830)

8 Wniosek nr 01/2021 z dnia 24 lutego 2021 r., nr 02/2021 z dnia 5 marca 2021 r., nr 05/2021 z dnia 23 marca 2021 r., nr 06/2021
z dnia 31 marca 2021 r., nr 08/2021 z dnia 15 kwietnia 2021 r., nr 09/2021 z dnia 23 kwietnia 2021 r., nr 10/2021 z dnia
29 kwietnia 2021 r.

8 Whniosek nr 20/2021 z dnia 29 lipca 2021 r., nr 26/2021 z dnia 16 sierpnia 2021 r., nr 27/2021 z dnia 17 sierpnia 2021 r.,
nr 32/2021 z dnia 27 sierpnia 2021 r., nr 34/2021 z dnia 30 sierpnia 2021 r., nr 37/2021 z dnia 6 wrze$nia 2021 r., nr 40/2021
z dnia 14 wrze$nia 2021 r., nr 45/2021 z dnia 13 pazdziernika 2021 r., nr 46/2021 z dnia 22 pazdziernika 2021 r., nr 58/2021
z dnia 23 grudnia 2021 r., 1/2022 z dnia 18 stycznia 2022 r.

8 W ramach kosztéw utrzymania zostaly ujete koszty czynszu, mediéw, podatkéw, ubezpieczenia, ochrony, sprzatania,
dzierzawy zbiornika tlenu, internetu, zimowego utrzymanie terenu, najmu wyposazenia, ustug FM, utrzymania ruchu w branzy
elektrycznej, napraw, serwisu i konserwacji sprzetu.
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Zgodnie z wnioskami MAP o zasilenie ze Srodkéw Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19, kierowanymi do PRM w okresie od 24 lutego 2021 r. do 13 stycznia
2022 r., na pokrycie kosztow poniesionych przez PKO BP SA, w zwigzku z podjetymi
dziataniami w celu utworzenia i organizacji szpitala tymczasowego oraz punktu
szczepien, rachunek pomocniczy MAP zostat zasilony kwotg 6 713,5 tys. zt.
Natomiast zgodnie z informacjami przekazanymi przez Ministerstwo, przy piSmie
zdnia 26 lutego 2022 r.85 w powyzszym okresie MAP dokonat ptatnosci na
rzecz PKO BP SA na fgczng kwote 5701,0 tys. zt, tj. o 1012,5tys. zt mniejszg
niz wnioskowano, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci pkt 4.

(akta kontroli str. 8, 563-579, 1407, 1414, 1418, 1818-1820)

Na temat rozbieznosci pomiedzy kwotg otrzymang z Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 na podstawie wnioskdw o zasilenie sporzadzonych przez MAP, a kwotg
odpowiadajacg kosztom podlegajacym zwrotowi na podstawie dokumentow
przedtozonych przez PKO BP SA, Podsekretarz Stanu z upowaznienia Ministra ztozyt
wyjasnienie, w ktérym stwierdzit m.in., ze: Saldo w wysokosci 1 012,5 tys. zt powstafo
w wyniku ztozenia w dniu 23 grudnia 2020 r. wniosku o zasilenie z FP COVID-19 na
kwote 2 320 912,04 zt, zgodnie z przewidywanym harmonogramem ptatnoSci za
faktury przedstawione przez spétke PKO BP do refundacji. MAP do dnia 31 grudnia
2020 r.86 na biezaco regulowat zobowigzania wobec PKO BP SA na podstawie
zaakceptowanych pod wzgledem merytorycznym oraz formalno-rachunkowym faktur.
W wyniku braku akceptacji dokumentow zamowione na ptatnosci Srodki nie zostaty
wydatkowane w catosci. Na dzien 31 grudnia 2021 r. niewykorzystane Srodki, ktore
pozostaty na rachunku bankowym, w tym rowniez te planowane pierwotnie dla PKO
BP zostaty automatycznie pobrane z rachunku MAP i saldo na koniec dnia wyniosto
,0”. Ministerstwo Aktywow Panstwowych realizujgc decyzje Prezesa Rady Ministrow
Sktadato wnioski o zasilenie z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 zgodnie
z wytycznymi KPRM, tj. z wyprzedzeniem wzgledem terminu pfatnosci faktur na jakie
zamawiane byty srodki (...).

(akta kontroli str. 2783-2784)

Zgodnie z przekazanymi w pazdzierniku 2020 r. przez KPRM Wytycznymi w sprawie
skfadania wnioskow o zasilenie z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, zasilenie
rachunkéw pomocniczych miato odbywaC sie na podstawie uzasadnionych
merytorycznie wnioskéw ztozonych raz w tygodniu przez dysponentéw do KPRM.
Minister wykonujac te Wytyczne, we wnioskach o zasilenie powinien uja¢ wydatki
podlegajace pokryciu w konkretnej kwocie i terminie, wraz z podaniem danych
dotyczacych podstawy ich dokonania (wskazaniem umowy, w zwigzku z ktorg
zostaty one poniesione). Zdaniem NIK, wnioskowanie o $rodki w kwocie wyzszej,
niz kwota wynikajaca z zapotrzebowania, nie byto w przedmiotowym przypadku
uzasadnione merytorycznie, a wigc nie spetniato warunku ustalonego w Wytycznych.
Wytyczne nie przewidujg ponadto mozliwo$ci przeznaczenia srodkéw otrzymanych
na realizacje jednego zadania (oznaczonego we wniosku) na inne wydatki,
ani tez tworzenia rezerw tych srodkéw przez podmioty dysponujace upowaznieniem
do wydawania dyspozycji wyptaty z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.
Powyzsza sytuacja wskazuje na niewystarczajacq skutecznos¢ dziatania w MAP
narzedzi zarzadzania gospodarowaniem $rodkami publicznymi, pochodzacymi
z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.

(akta kontroli str. 1878-1879)

8 Pismo znak DKA.I11.092.9.2021.
8 Jak wynika z kontekstu i zataczonych do wyjasnien, btednie podana data odnosi si¢ w rzeczywisto$ci do roku 2021.
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MAP zawart w dniu 30 czerwca 2021 r. z PKO BP SA aneks nr 1 do umowy
z 20 stycznia 2021 r., uwzgledniajgcy zmiany w decyzji z 29 pazdziernika 2020 r.,
wprowadzone przez Prezesa RM 22 kwietnia 2021 r (zmiana przedmiotu polecenia
ze szpitala tymczasowego na punkt szczepien)®”. W pkt. 10 Aneksu wskazano,
ze maksymalna nalezno$¢ do zaptaty z tytutu uruchomienia i prowadzenia (w tym
koszty czynszu 319,8 tys. zt miesiecznie) punkiu szczepien z uwzglednieniem
usuniecia adaptacji wyniesie 6 650,0 tys. zt. Ponadto ustalono, ze w przypadku
przekroczenia ww. kwoty spdtka ma prawo wystapi¢ do MAP z wnioskiem o zawarcie
aneksu, zmieniajgacego okreslong w umowie wartos¢ wynagrodzenia.

(akta kontroli str. 549-561)

Punkt szczepien na terenie Areny ,Jaskotka” w Tarnowie rozpoczat swojg dziatalnos¢
w czerwcu 2021 r., a zakonczyt w pierwszym tygodniu sierpnia 2021 r. W tym okresie
przeprowadzono 7 754 szczepienia. W dniu 28 lipca 2021 r. Prezes RM88 uchylit
swoje poprzednie decyzje co oznaczato, ze od tego dnia, zgodnie z §8 ust. 3 umowy,
biegt 62-dniowy termin do dokonania przez spdtke zwrotu Miastu Tarndw przedmiotu
udostepnienia po przywréceniu go do stanu sprzed adaptacii.

Pomimo uptywu terminu zwrotu Areny ,Jaskdtka” Miastu w dniu 29 wrze$nia 2021 .
obiekt ten nie zostat zwrdcony Udostepniajgcemu az do korica pazdziernika 2021 r.
W dniu 29 grudnia 2021 r. MAP, pomimo uptywu terminu oddania nieruchomosci
wiascicielowi, okreslonego w umowie zawartej z PKO BP SA, zwrdcit tej spotce ze
srodkow Funduszu Przeciwdziatania COVID —19 kwote 319 800,00 zt za czynsz oraz
kwote 28 077,25 zt za optaty eksploatacyjne zaptacone przez PKO BP SA na rzecz
TOSIR Tarnéw z tytutu udostepnienia hali w pazdzierniku 2021 r. W tym czasie,
zgodnie z obowigzujacymi warunkami umowy obiekt ten powinien zostaC juz
zwrécony Udostepniajacemu. Minister w dniu 15 marca 2022 r. (tj. 140 dni od dnia
dokonania przez PKO BP SA zwrotu wiascicielowi obiektu Arena ,Jaskdtka”
w Tarnowie) zawart z tg spotkg aneks nr 2, w ktérym w §1 ust. 3, z mocg wsteczna,
wydtuzono okres w ktorym nalezato dokona¢ zwrotu obiektu Udostepniajacemu,
z 62 na 92 dni od daty uchylenia decyzji w sprawie utworzenia i organizacji szpitala
przez PRM, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 5.

(akta kontroli: 2341-2342)

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP na pytania
NIK wyjasnit, ze w wyniku zawarcia przez niego, w dniu 15 marca 2022 r. ww. Aneksu,
termin zwrotnego przekazania obiektu TOSIR Tarnow przez spotke zostat wydtuzony
do 92 (dziewieédziesieciu dwdch) dni od daty zmiany lub uchylenia decyzji przez
PRM. Zgodnie ze zmienionymi zapisami, termin ten uptywat, zdaniem MAP,
31 pazdziernika 2021 r8. W zwigzku z tym, zwrot spotce kosztéw za czynsz oraz
opfaty eksploatacyjne, poniesione w pazdzierniku 2021 r. byt (zdaniem sktadajacego
wyjasnienia) uzasadniony i zgodny z zawartg pomiedzy stronami umowa.

(akta kontroli: 2694-2722)

W odniesieniu do przyczyn zawarcia z PKO BP SA aneksu nr 2, ktéry z mocg
wsteczng usankcjonowat wydtuzenie z 62 do 92 dni, tj. przesuniecie z 29 wrze$nia
2021 r. na 29 pazdziernika 2021 r., terminu zwrotu obiektu Hali ,Jaskotka”
jej wiascicielowi, co w sposdb niekorzystny dla MAP i Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 zmienito postanowienia umowy i umozliwito zwrot ze $rodkéw tego
Funduszu na rzecz PKO BP SA kosztéw poniesionych przez te spotke w kwocie
3479 tys. zt za okres, w ktérym obiekt powinien by¢ juz zwrdcony wiascicielowi,
Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP na pytanie

8 nr BPRM.222.18.230.2020(10).
8 Nr BPRM.222.18.230.2020(16)
8 W rzeczywisto$ci — na 29 pazdziemika 2021 r.
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NIK wskazat, ze Termin zwrotu Miastu Tarnéw obiektu Arena ,Jaskotka” zostat
wydtuzony z 62 do 92 dni na skutek trwajgcych negocjacji i rozméw pomiedzy PKO
BP SA, Miastem Tarnow i wykonawcami dotyczacych kluczowych kwestii,
fj.. likwidacji punktu szczepien, przywrocenia obiektu do stanu pierwotnego,
jego zwrotnego przekazania oraz zagospodarowania powstatych (w zwigzku
Z utworzeniem punktu szczepien) elementow. Koszty poniesione za czynsz i optaty
eksploatacyjne za pazdziemik 2021 r. zostaty sfinansowane w celu realizacji dziatan
podjetych w wykonaniu polecenia Prezesa Rady Ministrow. W zwigzku z powyzszym,
aby Minister Aktywow Panstwowych mogt sfinansowac koszty poniesione przez PKO
BP SA na realizacje polecenia (do czego zostat zobowigzany wydang decyzjg),
konieczne byto, by zapisy umowy odzwierciedlaty stan faktyczny.

(akta kontroli str. 2776, 2784)

Aneks nr 2 sankcjonowat dokonany przez Ministra zwrot kosztow na czynsz i opfaty,
poniesionych przez spotke w wyniku niedotrzymania przez nig jednego z warunkow
umowy. Koncowy zwrot poniesionych przez spotke kosztéw nastgpit bowiem
29 grudnia 2021 r., gdy obowigzywaty jeszcze poprzednie terminy umowne, zgodnie
z ktorymi obiekt powinien zosta¢ zwrdcony wiascicielowi do kofnca wrzesnia 2021 r.
Dokonanie takiej zmiany warunkéw umowy bylo dziataniem jednoznacznie
niekorzystnym dla Skarbu Panstwa, bo w wyniku wydtuzenia okresu, w ktorym miat
zosta¢ dokonany zwrot obiektu jego wiascicielowi, ogélny koszt wynajmu hali,
w ktorej nie byto juz od 5 sierpnia 2021 r. realizowane zadne zadanie zwigzane
ze zwalczaniem epidemii COVID-19, wzrdst o dalsze 347,9 tys. zt.

(akta kontroli: 2694-2722)

4.3. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjq z 28 pazdziernika 2020 r. MAP byt
zobowigzany do zawarcia umowy z PKN Orlen SA oraz do finansowania na jej
podstawie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan
podjetych przez te spotke w celu wyboru lokalizacji oraz niezwtocznego utworzenia
i zorganizowania szpitala tymczasowego w Plocku oraz utrzymania tego szpitala.
ST powstat na terenie przylegtym do Centrum Badawczo-Rozwojowego PKN Orlen
SA. Decyzjg z 31 pazdziernika 2020 r.?0 Minister Zdrowia polecit Wojewodzkiemu
Szpitalowi Zespolonemu w Plocku zapewnienie w tej lokalizacji 200 tézek dla
pacjentéw chorych na COVID-19, w tym 20 t6zek respiratorowych. Spotka zakonczyta
prace adaptacyjne 1 grudnia 2020 r., a pierwszy pacjent zostat przyjety 11 grudnia
2020,

(akta kontroli str. 1015-1022, 2740)

Minister, dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa, zawart umowe z PKN Orlen SA w dniu
12 lutego 2021 r.91 (tj. 107 dni od daty wydania decyzji PRM oraz 63 dni od daty
przyjecia pierwszego pacjenta COVID-19 w tym szpitalu). Przedmiotem umowy,
zgodnie z §2ust. 1, byto m.in. 1] zorganizowanie i utworzenie kontenerowego
szpitala tymczasowego w Ptocku na terenie przyleglym do Centrum Badawczo-
Rozwojowego PKN Orlen SA zgodnie z wytycznymi wyznaczonego szpitala,
2] zakup i udostepnienie konteneréw tymczasowych wraz z niezbedng infrastrukturg
towarzyszaca, 3] przystosowanie konteneréw tymczasowych oraz terenu, na ktorym
usytuowano kontenery do petnienia funkcji szpitala tymczasowego, 4] zapewnienie
niezbednego wyposazenia medycznego, 5] utrzymanie funkcjonowania szpitala
tymczasowego oraz dokonywanie wszelkich napraw i konserwacji. Umowa zostata
zmieniona aneksem nr 1 z dnia 8 marca 2021 r.92 w zakresie dotyczacym terminéw

% DBC.532.2.57.2020.1 (1)
91 4/11/S/PKN Orlen-PLOCK/FP-COVID-19/21/DZK
92 Ustalono, ze koszty beda wstepnie rozliczane w okresach miesiecznych.
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rozliczania oraz wykazu kosztéw ST. Umowa nie zawierata postanowien
odnoszacych sie do kar umownych.

(akta kontroli str. 984-1014, 2753)

Zgodnie z §6 ust. 1-2 umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST do momentu catkowitego usuniecia adaptacii (tj. przywrécenia
obiektu do stanu pierwotnego) oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomiedzy
stronami. Spdtka miata wykonywac zawarte w §2 umowy obowigzki, przed uptywem
60 dni oddaty zakoriczenia obowigzywania na terenie RP aktéw prawnych,
stwierdzajacych istnienie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii
COVID-19 lub 60 dni od daty uchylenia decyzji PRM.

(akta kontroli str. 993-994)

Zgodnie z §7 ust. 5-6 umowy wstepna wysoko$¢ wydatkow zwigzanych
z utworzeniem i wyposazeniem szpitala miata nie przekroczy¢ kwoty 31 143,8 tys. zi,
w tym wstepny koszt adaptacji zostat oszacowany na 21 300,0 tys. zt. Do 31 lipca
2022 r. koszty poniesione przez spdtke na utworzenie, organizacje, funkcjonowanie
i likwidacje nie zostaty w petni rozliczone. Wedtug danych MAP, do 31 lipca 2022 .
zwrdcono spotce koszty w wysokosci 25 659,4 tys. zt, w tym: koszty utworzenia -
21704,0 tys. zt i 39554 tys. zt koszty utrzymania, co stanowito 82,4% kosztow
przewidzianych do rozliczenia w umowie zawartej pomigdzy MAP a spotka.

Umowa nie zawierata postanowien dot. kar umownych. W §7 ust. 7 umowy strony
postanowity, ze w ciggu 14 dni od usuniecia adaptacji spotka przedstawi zestawienie
wszystkich kosztow poniesionych w trakcie trwania umowy wraz z dokumentami
potwierdzajacymi poniesione koszty dotychczas nierozliczone. Jednakze gdyby po
przedstawieniu tego zestawienia powstaty kolejne koszty, ich zwrot miat by¢
dokonany w trybie przewidzianym w tymze §7 ust. 10-14 umowy. Umowa nie zawiera
zatem postanowienia zobowigzujacego spdtke do przekazania do MAP w okre$lonym
terminie kompletnej dokumentacji niezbednej do sporzadzenia koricowego rozliczenia
kosztéw poniesionych w zwigzku z jej realizacjg, do czego odniesiono sie w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci pkt 3.

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynno$ci i dziatan stron, ktére w momencie
jej podpisania zostaty juz zrealizowane, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowo$ci pkt 2.

(akta kontroli str. 997, 1877, 2777, 2786-2797, 2830, 2834-2836)

Decyzjami Ministra Zdrowia ST w Ptocku zawiesit udzielanie $wiadczen od 1 czerwca
2021 r. do 10 listopada 2021 r. Po tym okresie, rowniez na podstawie decyzji MZ,
szpital zostat ponownie uruchomiony i kontynuowano udzielanie w nim $wiadczen
do 31 marca 2022 r. PRM wydat decyzje o uchyleniu decyzji z 28 pazdziernika
2020 r., tym samym ST w Ptocku zostat zlikwidowany.

(akta kontroli str. 2676, 2740)

4.4. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 29 pazdziernika 2020 r., MAP byt
zobowigzany do zawarcia umowy z PKN Orlen SA oraz do finansowania na jej
podstawie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan
podjetych przez te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda)
lokalizacji oraz niezwlocznego utworzenia i zorganizowania w Ostrotece szpitala
tymczasowego i utrzymania funkcjonowanie tego szpitala. Wojewoda mazowiecki
pismem z 19 listopada 2020 r. wyrazit zgode na zaproponowang przez spotke
lokalizacje szpitala w formule zabudowy kontenerowej na terenie przyleglym
do Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego im. Dr Jozefa Psarskiego w Ostrotece.
Decyzjq z 20 listopada 2020 r.%8 Wojewoda mazowiecki polecit Mazowieckiemu

9 Nr WZ-11.967.777.2020-1
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Szpitalowi Specjalistycznemu im. Dr Jozefa Psarskiego w Ostrotece zapewnienie
w tej lokalizacji 192 t6zek dla pacjentéw chorych na COVID-19, w tym 20 t6zek
respiratorowych. Sekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia, (w pismie z 22 grudnia
2020 r% do Ministra Aktywéw Panstwowych) wskazat szpital tymczasowy
w Ostrofece, jako szpital o statusie tzw. pasywnym (czyli szpital, ktory pozostaje
w gotowosci do udzielania $wiadczen w zakresie infrastruktury — bez zaangazowania
kadrowego). Wojewoda mazowiecki 8 marca 2021 r.% wydat decyzje polecajaca
Mazowieckiemu Szpitalowi Specjalistycznemu w Ostrotece od 11 marca 2021 r.
realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej w szpitalu tymczasowym. Spotka zakonczyta
prace budowlane 17 marca 2021 r., a pierwszy pacjent zostat przyjety dzien pdzniej.

(akta kontroli str. 831-835, 867, 838-889, 2741)

Minister dziatajgc w imieniu Skarbu Panstwa zawart umowe z PKN Orlen SA
2 czerwca 2021 r% (fj. 216 dni od daty wydania decyzji PRM oraz 76 dni
od 18 marca 2021r., tj. przyjecia pierwszego pacjenta COVID-19 w szpitalu).
Przedmiotem umowy, zgodnie z §2 ust. 1, byto m.in.: 1] zorganizowanie i utworzenia
kontenerowego szpitala tymczasowego zgodnie z wytycznymi wyznaczonego
szpitala, 2] zakup iudostepnienie konteneréw tymczasowych wraz niezbedng
infrastrukturg  towarzyszaca, 3] przystosowanie konteneréw tymczasowych
oraz terenu, na ktorym usytuowano kontenery do petnienia funkcji szpitala
tymczasowego, 4] zapewnienie niezbednego wyposazenia medycznego,
5] utrzymanie funkcjonowania szpitala tymczasowego oraz dokonywanie wszelkich
napraw i konserwacji.

(akta kontroli str. 892-917, 2753)

Zgodnie z §6 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST do momentu catkowitego usunigcia adaptacii (tj. przywrocenia
obiektu do stanu pierwotnego) oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomiedzy
stronami. Spdtka miata wykonywa¢ zawarte w §2 umowy obowigzki do 60 dni od daty
zakonczenia obowigzywania na terenie RP aktdw prawnych stwierdzajacych istnienie
stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii COVID-19 lub 60 dni od daty
uchylenia decyzji PRM.

(akta kontroli str. 902)

Zgodnie z §7 ust. 5-6 umowy, maksymalna warto$¢ umowy miata wynie$¢
29 826,0 tys. zt, w tym koszt adaptacji 22 177,4 tys. zt. Do 31 lipca 2022 r. koszty
poniesione przez spotke na utworzenie, organizacje, funkcjonowanie i likwidacje nie
zostaty w petni rozliczone. Wedtug danych MAP, do 31 lipca 2022 r. zwrécono spotce
koszty w wysokos$ci 13 539,2 tys. zt (45,4%), w tym: koszty utworzenia szpitala —
12 275,6 tys. zt i 1263,5 tys. zt z tytutu kosztéw utrzymania, co stanowito 45,4%
kosztéw przewidzianych do rozliczenia w umowie zawartej pomiedzy MAP a spotka.

Umowa nie zawierata postanowien odnoszacych sie do kar umownych. W §7 ust. 7
umowy strony postanowity, ze w ciggu 14 dni od usuniecia adaptacji spotka
przedstawi zestawienie wszystkich kosztow poniesionych w trakcie trwania umowy
wraz z dokumentami potwierdzajgcymi poniesione koszty dotychczas nierozliczone.
Jednakze gdyby po przedstawieniu tego zestawienia powstaty kolejne koszty,
ich zwrot miat by¢ dokonany w trybie przewidzianym w tymze §7 ust. 10-14 umowy.
Umowa nie zawiera zatem takze postanowienia zobowigzujacego spotke do
przekazania do MAP w okre$lonym terminie kompletnej dokumentacji niezbedne;
do sporzadzenia koficowego rozliczenia kosztow poniesionych w zwigzku z jej
realizacja, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 3.

% znak 01i.07.22.2020.MF.
% WZ-11.967.777.2020-4.
% Umowa nr 8/II/PKN Orlen-Ostroteka/FP-COVID-19/21/DZK.
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Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktre w momencie
jej podpisania zostaly juz zrealizowane, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 2.

(akta kontroli str. 906-907, 1877, 2777, 2786-2797, 2830, 2834-2836)

Zgodnie z decyzjami wojewody mazowieckiego z 11 maja 2021 r.97 oraz 12 lipca
2021r.98, ST w Ostrotece zawiesit udzielanie $wiadczen od 1 czerwca 2021 r.
do4listopada 2021 r. Po tym okresie, na podstawie decyzji wojewody
z 13 pazdziernika 2021 r.%, w dniu 5 listopada 2021 r. szpital zostat ponownie
uruchomiony i kontynuowano udzielanie w nim Swiadczen do 31 marca 2022 r.
1 kwietnia 2022 r. PRM wydat decyzje o uchyleniu decyzji z 29 pazdziernika 2020 r.,
tym samym ST w Ostrotece zostat zlikwidowany.

(akta kontroli str. 2741, 2686)

4.5. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 29 pazdziernika 2020 r., MAP
byt zobowigzany do zawarcia umowy z Tauron SA oraz do finansowania
na jej podstawie ze Srodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji
dziatan podjetych przez te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wiasciwym
wojewoda) lokalizacji oraz niezwtocznego utworzenia i zorganizowania dwoch szpitali
tymczasowych w wojewodztwie matopolskim i utrzymania funkcjonowania tych
szpitali:
a) W dniu 1 listopada 2020 r. spotka otrzymata w formie elektronicznej informacje od
wojewody matopolskiego, w ktorej wskazano jako lokalizacje szpitala tymczasowego
obiekt Tauron Arena w Krakowie oraz jako szpital patronacki — Szpital Zeromskiego
w Krakowie. 20 listopada 2020 r. wojewoda matopolski na podstawie informacii
przekazanych mu poprzedniego dnia przez spotke poinformowat Ministra, ze obiekt
Tauron Arena Krakow jest objety gwarancjg do 18 czerwca 2022 r., natomiast
prace adaptacyjne bedg wigzaty sie ze znaczng ingerencjg w obiekt, co wigzatoby
sie z koniecznoScig przejecia zobowigzan gwarancyjnych przez Tauron SA.
Jednocze$nie, w zwigzku z wysokimi  szacunkowymi kosztami realizacji
inwestycji, a takze stabilizacjg sytuacji epidemicznej w wojewodztwie matopolskim,
zarekomendowat odstgpienie od budowy szpitala tymczasowego w tej lokalizacii
przez Tauron SA. Minister w zwigzku z pozytywng rekomendacjg utworzonego
przez niego Zespotu do spraw wspdtoracy ze spotkami z udziatem Skarbu
Panstwa w zakresie przeciwdziatania rozprzestrzenianiu sie na terenie Kraju
choroby zakaznej u ludzi, wywotanej wirusem SARS-COV-2100, 25 listopada 2020 r.
(nr DZK.1.710.17.2020) zwrdcit sig do Ministra Zdrowia w sprawie m.in. rozwazenia
wystgpienia do PRM z wnioskiem o zmiane decyzji dla spotki Tauron SA w zakresie
zorganizowania i utworzenia w wojewodztwie matopolskim nie dwoch, a jednego
szpitala tymczasowego. Minister Zdrowia pismem z 10 grudnia 2020 r. poinformowat
Ministra, Zze decyzje co do organizacji i sposobu postepowania odnosnie szpitali
tymczasowych tworzonych przez spotki Skarbu Panstwa lezg w gestii wiasciwych
terytorialnie wojewodow i nie podlegajg opiniowaniu.

(akta kontroli str. 1191-1194, 1196-1197, 2337-2338)

97 \WZ-11.967.777.2020(4-2)

98 \WZ-11.967.777.2020(4-3)

9 \WZ-11.967.1.132.2021

100 Uchwata Zespotu z 23 listopada 2020 .
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MAP, pismem z 20 kwietnia 2021 r.10", wystapit do Prezesa RM o uchylenie polecenia
realizacji jednego z dwoch szpitali w wojewddztwie matopolskim oraz dodanie zapisu
umozliwiajacego Ministrowi sfinansowania kosztow dziatan podjetych przez spotke
w celu organizacji szpitala.

(akta kontroli str. 2823-2824)

Prezes RM decyzjg z dnia 22 kwietnia 2021 r.192 zmienit decyzje z 29 pazdziernika
2020r., polecajgc Tauron SA niezwloczne zorganizowanie i utworzenie
w wojewddztwie matopolskim jednego szpitala tymczasowego. Do czasu uchylenia
decyzji przez Prezesa RM spdtka Tauron SA poniosta koszty w wysoko$ci
206,6 tys. zt, ktore byly zwigzane m.in. z przygotowaniem projektu koncepcyjnego
przebudowy i zmiany sposobu uzytkowania fragmentu obiektu na cele szpitala
tymczasowego z instalacjami i uzgodnieniami rzeczoznawcdw ds. ochrony p.poz
i higieniczno-sanitarnych.

(akta kontroli str. 1191-1194, 1196-1197, 2337-2338)

Minister w dniu 30 lipca 2021 r. dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa zawart z Tauron
SA umowe'%, ktorej przedmiotem bylo sfinansowanie wydatkéw dotyczacych
przygotowania projektu koncepcyjnego przebudowy i zmiany sposobu uzytkowania
fragmentu obiektu Tauron Arena w Krakowie na cele szpitala tymczasowego,
poniesionych przez spotke w celu realizacji decyzji PRM. Zgodnie z §2 ust. 1 pkt. 3
umowy, wartos¢ zrealizowanych prac okreslono na kwote 206 640,00 zt brutto.
MAP wnioskowat do Prezesa RM o zasilenie rachunku pomocniczego na ww. kwote
11 sierpnia 2021 r., a nastepnie zwrdcit poniesione przez spdtke koszty w ww. kwocie.

(akta kontroli str. 1195-1204, 1206, 1877)

Minister wyjasnit, ze 22 kwietnia 2021 r. Prezes Rady Ministrow wydat decyzje znak:
BPRM.222.18.227.2020(8), zmieniajacq decyzje z dnia 29 pazdziernika 2020 r. znak:
BPRM.222.18.227.2020 (...). W decyzji zmieniajacej zawarto nastepujacy zapis:
zmiany decyzji powodujg obowigzek odpowiedniego dostosowania do nich tresci
umowy. Zmiany decyzji nie majg wptywu na obowigzek rozliczenia przez Skarb
Panstwa — Ministra Aktywow Panstwowych uprzednio zrealizowanych przez spotke
Tauron Polska Energia SA dziatan. W $wietle tak sformutowanego zapisu w decyzji,
zasadno$¢ zwrotu kosztéw za projekt adaptacji, ktory spotka zlecita firmie
zewnetrznej, jest niepodwazalna. Spotka poniosta koszty za przygotowanie projektu,
a odstapienie od dalszej realizacji szpitala wynikato z faktu, Zze poniesione nakfady
bytyby zbyt duze i dalszg realizacje projektu uznano za dziafanie niegospodarne.

(akta kontroli str. 2660-2663)

Poniesione przez spotke koszty w wysokosci 206,6 tys. zt, ktdrych zwrotu dokonat
Minister z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, nie przyczynity sie do utworzenia
szpitala tymczasowego w obiekcie wskazanym przez wojewode matopolskiego.
Natomiast okoliczno$ci prawne i faktyczne stanowigce przeszkody dla realizacji
polecenia PRM (trwajaca gwarancja, wysokie koszty adaptacji) powinny zosta¢
ustalone przez wojewode matopolskiego przed wskazaniem spoétce przedmiotowej
lokalizacji szpitala tymczasowego, co zapobiegtoby niegospodarnemu wydatkowaniu
ww. kwoty.

b) Wojewoda matopolski na podstawie decyzji z 13 listopada 2020 r.104
polecit Samodzielnemu Publicznemu Zaktadowi Opieki Zdrowotnej Szpitalowi
im. dr Jozefa Dietla w Krynicy-Zdroju zmiang sposobu uzytkowania obiektu
nalezacego do 20. Wojskowego Szpitala Uzdrowiskowo - Rehabilitacyjnego

101 DZK.1.710.28.2020 1K:590461

102 nr BPRM.222.18.227.2020(8),

103 Umowa nr 10/11/S/Tauron-Krakéw/FP-COVID-19/21/DZK.
104 Nr 240/2020, znak sprawy: BW-1.021.83.14.2020
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Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Krynicy Zdroju na szpital
tymczasowy, w tym zlecenia niezbednych prac, koordynowania ich wykonania oraz
odbioru od Tauron SA ww. obiektu. Spdtka nie uczestniczyta w wyborze lokalizaciji
szpitala tymczasowego. Zgodnie z ww. Decyzjg, w ST miato zosta¢ utworzonych
168 t6zek dla pacjentdow COVID-19. Spotka zakonczyta adaptacie 17 listopada
2020 r., a pierwszy pacjent zostat przyjety 24 listopada 2020 r.

(akta kontroli str. 1232-1234, 1235-12341, 2738)

Minister, dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa, zawart z Tauron SA w dniu 22 marca
2021 r.195 (tj. 144 dni od daty wydania decyzji PRM oraz 118 dni od daty przyjecie
pierwszego pacjenta z COVID-19), umowe na rozliczenie sfinansowania przez spotke
dziatan zwigzanych z utworzeniem i zorganizowaniem szpitala tymczasowego, ktore
zgodnie z §2 ust. 1 umowy obejmowaty potwierdzenie, ze spdtka wykonata takie
czynnosci jak: 1] uzyskanie prawa do korzystania iudostepniania na potrzeby
szpitala  tymczasowego niezbednych lokali, pomieszczen i powierzchni,
2] przeprowadzenie w porozumieniu z wyznaczonym do udzielania $wiadczen
Szpitalem audytu niezbednych prac przystosowujacych obiekt do potrzeb zwigzanych
z ST; 3] przystosowanie obiektu do petnienia funkcji ST, zgodnie z wytycznymi
wyznaczonego Szpitala. W §2 ust. 2 umowy zobowigzano spétke do utrzymania
funkcjonowania ST.

(akta kontroli str. 1207-1231)

Ponadto w §2 ust. 3 umowy postanowiono, ze (...) szpital tymczasowy
ma pozostawac w gotowo$ci ha przyjecie pacjentdw, co oznacza w sz¢zegolnosci,
iz szpital tymczasowy nie bedzie do czasu wydania odpowiednich decyzji lub innego
rodzaju uzgodnien z Wojewodq Maftopolskim, aktywng placowkg lecznicza.
Wojewoda Matopolski Decyzjg' z dnia 19 stycznia 2021 r. polecit Szpitalowi
Prowadzgcemu w okresie od dnia 8 lutego 2021 r. do odwotania zaprzestanie
realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19 w szpitalu tymczasowym, poprzez przeksztatcenie szpitala tymczasowego
w szpital pasywny, 1. zapewniajgcy liczbe 16zek bez obsady kadrowej (...).
Pozostawanie Szpitala w tzw. stanie pasywnym trwato od 8 lutego 2021 r.
do 23 marca 2021 r. Po tym okresie wojewoda matopolski, na podstawie decyzji,
ponownie polecit uruchomienie szpitala, gdzie kontynuowano udzielanie $wiadczen
do 31 maja 2021 r. Prezes RM decyzjg z 7 grudnia 2021 r. uchylit decyzje
z 29 pazdziernika 2020 r. i szpital tymczasowy zostat zlikwidowany.

(akta kontroli str. 1211, 2684, 2738)

Zgodnie z §7 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST do momentu catkowitego usuniecia adaptacji (ij. przywrdcenia
obiektu do stanu pierwotnego) oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomigdzy
stronami. Spotka miata wykonywaé zawarte w §2 umowy obowigzki do 60 dni od daty
zakonczenia obowigzywania na terenie RP aktdw prawnych, stwierdzajacych
istnienie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii COVID-19 lub 60 dni
od daty uchylenia decyzji PRM.

(akta kontroli str. 1219-1229)

Zgodnie z §8 ust. 1 i 3-4 umowy, maksymalna warto$¢ umowy miata wynie$¢
8650,2tys.zt, w tym koszt adaptacji obiektu na szpital tymczasowy
(bez wyposazenia w sprzet medyczny) miat wynie$¢ 3 784,2 tys. zt, a miesieczne
wynagrodzenie za udostepnienie obiektu wynosito 548,1 tys. zt.

Do 31 lipca 2022 r. koszty poniesione przez spdtke na utworzenie, organizacje,
funkcjonowanie i likwidacje nie zostaty rozliczone. Wedtug danych MAP ogdt kosztow

105 Umowa nr 5/1/S/Tauron-Krynica-Zdréj/FP-COVID-19/21/DZK.
106 Decyzjg nr 2/2021 z dnia 19 stycznia 2021 r., znak sprawy: WZ-1.967.7.1.2021.
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poniesionych przez spotke na utworzenie, organizacje, funkcjonowanie
I likwidacje ma wynies¢ 8 650,2 tys. zt, z tego do 31 lipca 2022 r. zwrdcono
koszty w wysokosci 8 180,7 tys. zt, wtym: koszty utworzenia — 4 296,5 tys. zt
i 3884,3 tys. zt koszty utrzymania, co stanowito 94,6% kosztéow przewidzianych
do rozliczenia'o7,

(akta kontroli str. 1561-1562, 1877, 1238, 2777, 2786-2797, 2830, 2834-2836)

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktore w momencie
jej podpisania zostalty juz zrealizowane, do czego odniesiono si¢ w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoS$ci pkt 2.

Umowa nie zawiera postanowieri dotyczacych kar umownych ani postanowien
zobowigzujacych spotke do przekazania do MAP w okreslonym terminie kompletnej
dokumentacji niezbednej do sporzadzenia koricowego rozliczenia kosztow
poniesionych w zwigzku z jej realizacjg, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoSci pkt 3.

(akta kontroli str. 1211, 1221-1222)

4.6. Zgodnie zwydang przez PRM decyzjq z 2 listopada 2020 r. MAP byt zobowigzany
do zawarcia umowy z Lotos SA oraz finansowania na jej podstawie ze Srodkéw
Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan podjetych przez te spétke
w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda) lokalizacji oraz niezwtocznego
utworzenia i zorganizowania szpitala tymczasowego w wojewddztwie pomorskim
i utrzymania funkcjonowanie tego szpitala. Pismem z 4 listopada 2020 r.198 wojewoda
pomorski wyznaczyt lokalizacje ST na terenie Miedzynarodowych Targéw Gdanskich
Centrum Wystawienniczo - Kongresowe AmberExpo w Gdarisku. W dniu 12 listopada
2020 r. Minister Zdrowia polecit spotce Miedzynarodowe Targi Gdariskie SA
udostepnienie przystosowanego terenu i obiektéw w celu prowadzenia ST przez
szpital Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. zo. 0.1%9, a szpitalowi polecit realizacje
dziatan na potrzeby funkcjonowania komdrek organizacyjnych ST w ww. lokalizacji.
Lotos SA zakonczyt prace adaptacyjne 31 stycznia 2021 r. Minister Zdrowia 3 marca
2021 r.10 polecit szpitalowi Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. z 0. 0. od 8 marca
2021 r. realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej w ST oraz zapewnienie w tej lokalizacii
96 tozek dla pacjentéw chorych na COVID-19, w tym 10 tbzek respiratorowych.
Minister Zdrowia Decyzjg z 26 marca 2021 r."" polecit utworzenie 400 tozek dla
pacjentow COVID-19, w tym 20 tozek respiratorowych. 8 marca 2021 r. zostat do
szpitala przyjety pierwszy pacjent.

(akta kontroli str. 648-650, 652, 660-675, 702-707, 747, 2743)

Minister w dniu 6 kwietnia 2021 r., dziatajgc w imieniu Skarbu Panstwa zawart
umowe'2 (j. 155 dni od daty wydania decyzji PRM oraz 26 dni od daty przyjecia
pierwszego pacjenta COVID-19) z Lotos SA. W §2 ust. 1 umowy wskazano, ze spétka
w celu realizacji decyzji PRM byta zobowigzana do utworzenia i zorganizowania
szpitala tymczasowego, poprzez m.in.. 1] pozyskanie prawa do korzystania
i udostepniania na potrzeby szpitala tymczasowego niezbednych do tego celu
lokali, pomieszczen i powierzchni, 2] w porozumieniu ze Szpitalem okre$lenie
zatozen projektu dostosowujacego obiekt do potrzeb zwigzanych z prowadzeniem
ST iopracowanie dokumentu definiujgcego zakres niezbednych prac oraz
szacunkowych kosztow; 3] przystosowanie obiektu do petnienia funkcji ST, zgodnie
z zaakceptowanymi przez wyznaczony Szpital i MAP wytycznymi; 4] utrzymanie

107 W wyja$nieniach zlozonych z datg 26 wrzes$nia 2022 r. MAP poinformowat NIK o fakcie zawarcia w dniu 23 wrze$nia Aneksu
do umowy, na podstawie ktérego zwigkszono jej warto$¢ do kwoty 11 968 319,27 zt. NIK nie otrzymata tego aneksu.

108 Nr BZK.68.21.2020.PG

109 Decyzja nr DBC.532.2.137.2020.1.ZK

10 Decyzja nr DBC.532.2.31.2021.MC

111DBC.532.2.31.2021.MC(3)

112 Umowa nr 6/11/S/Lotos-Gdarsk/FP-COVID-19/21/DZK.
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funkcjonowania ST, w zakresie w jakim nie zostanie zapewniony przez Szpital.
Ponadto w §2 ust. 4 wskazano, ze na dzieh zawarcia umowy ST zostat przygotowany
w zakresie przystosowania infrastruktury technicznej na potrzeby petnej adaptacii
obiektu (400 t6zek dla pacjentéw), natomiast z uwagi na dynamicznie zmieniajaca sie
sytuacje epidemiologiczng, ktéra w okresie trwania prac ulegta poprawie, placéwke
przygotowano z uwzglednieniem rekomendacji stanu gotowosci ST do leczenia
z wykorzystaniem 100 tézek dla pacjentdbw w zakresie wyposazenia sprzetu
medycznego.

(akta kontroli str.746-770)

W §2 ust. 1 lit. ¢ zawarto zapis, zgodnie z ktérym jako jeden z elementéw przedmiotu
umowy wskazano przystosowanie obiektu do petnienia funkcji szpitala tymczasowego
zgodnie z zaakceptowanym przez szpital i Ministra zestawieniem czynnosci.

Zgodnie z §7 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST do momentu catkowitego usunigcia adaptacji (tj. przywrocenia
obiektu do stanu pierwotnego) oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomigdzy
stronami. Spotka miata wykonywaé zawarte w §2 umowy obowigzki do 60 dni od daty
zakonczenia obowigzywania na terenie RP aktow prawnych stwierdzajacych istnienie
stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii COVID-19 lub 60 dni od daty
uchylenia decyzji PRM. Ponadto wskazano, ze szpital tymczasowy bedzie dziatat
przez okres nie krotszy niz do 30 czerwca 2021 .

(akta kontroli str. 758)

Prezes RM decyzjq z 22 kwietnia 2021 r. zmienit decyzje z 2 listopada 2020 r. w ten
sposdb, ze zobowigzywata Lotos SA do utworzenia szpitala tymczasowego
wraz z punktem szczepien. W zwigzku z pismem''3 wojewody pomorskiego z dnia
11 czerwca 2021 r. MZ decyzjq'"* z dnia 17 czerwca 2021 r. zawiesit dziatalnos¢
Szpitala z dniem 30 czerwca 2021 r. Nastepnie Prezes RM decyzjg!''® z dnia
30 sierpnia 2021 r. uchylit swoje poprzednie decyzje polecajace utworzenie spotce
szpitala tymczasowego wraz z punktem szczepien. Szpital wznowit dziatalno$¢
19 stycznia 2022 i zakonczyt jq 31 marca 2022 r .

(akta kontroli str. 676-682, 656-657, 2743)

Zgodnie z §8 ust. 1 i 3, maksymalna warto$¢ umowy nie przekroczy 44 432,0 tys. zt,
w tym koszt adaptacji obiektu na szpital tymczasowy (bez wyposazenia w sprzet
medyczny) miat wynie$¢ 33 642,2 tys. zt, a miesieczny czynsz z tytutu udostepnienia
nieruchomosci 395,9 tys. zt.

Do 31 lipca 2022 r. koszty poniesione przez spdtke na utworzenie, organizacje,
funkcjonowanie i likwidacje nie zostaty w petni rozliczone. Wedtug danych MAP, ogdt
kosztow poniesionych przez spotke na utworzenie, organizacje, funkcjonowanie
i likwidacje ST oraz punktu szczepien miat wynie$¢ 48 627,2 tys. zt, z tego do 31 lipca
2022 r. zwrocono koszty w wysokosci 44 774,0 tys. zt, w tym: koszty utworzenia —
335964 tys. zt i 11 177,6 tys. zt koszty utrzymania, co stanowito 92,8% kosztow
przewidzianych do rozliczenia.

(akta kontroli str. 1877, 2777, 2786-2797, 2830, 2834-2836)

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktére w momencie
jej podpisania zostaty juz zrealizowane, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 2.

NIK zwraca uwage, ze zestawienie czynnosci przewidziane w umowie w §2 jako
element, ktory Minister powinien zatwierdzi¢ w celu wykonania adaptacji, zawiera opis
czynno$ci juz faktycznie wykonanych przed zawarciem umowy pomiedzy MAP

13 Pismo znak: BW-V.66.33.2021.PK.
14 Decyzja znak: DBC.2.31.2021.MC(4).
115 Decyzja znak: BPRM.222.18.234.2020(22).
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a spotka. Jednak jego ujecie w umowie dowodzi, ze strony uznaty takie narzedzie
za zasadne dla zapewnienia wydatkowania $Srodkow publicznych w gospodarny
i celowy sposob; mechanizm ten jednak nie zostat zastosowany wobec zawarcia
umowy juz po przeprowadzeniu adaptacji.

W umowie nie zawarto postanowien dotyczacych kar umownych i nie zostat
ustalony termin przediozenia przez spdtke wszystkich dokumentéw niezbednych
do rozliczenia kosztow poniesionych w zwigzku z utworzeniem i funkcjonowaniem
szpitala tymczasowego, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 3.

(akta kontroli str. 759-760)

4.7. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 29 pazdziernika 2020 r. MAP
byt zobowigzany do zawarcia umowy z Weglokoks SA oraz do finansowania
na jej podstawie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan
podjetych przez te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda)
lokalizacji oraz niezwtocznego utworzenia i zorganizowania dwoch szpitali
tymczasowych w wojewddztwie Slaskim i utrzymania funkcjonowania tych szpitali.
MZ decyzjg z25 listopada 2020 r."6 wyznaczyt lokalizacje ST na terenie
Miedzynarodowego Portu Lotniczego Katowice w Pyrzowicach w budynku
Terminala T wraz z dwoma placami manewrowymi. MZ polecit spotce Gérnoslaskie
Towarzystwo Lotnicze SA udostepnienie ww. obiektu w celu prowadzenia przez
Weglokoks SA dziatan w zakresie utworzenia ST w ww. lokalizacji. Weglokoks SA
zakonczyt prace adaptacyjne 11 grudnia 2020 r.

MZ decyzjg z 25 listopada 2020 r."'7 polecit Szpitalowi Specjalistycznemu
w Chorzowie od 30 listopada 2020 r. realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej
w ST oraz zapewnienie w tej lokalizacji 144 tozek dla pacjentéw chorych na
COVID-19, wtym 10 tbzek respiratorowych. Decyzja ta na wniosek Dyrektora
ww. szpitala oraz w zwigzku ze spadkiem liczby zakazen wirusem SARS-CoV-2
w kraju, zostata uchylona przez MZ 10 grudnia 2020 r.!18.

Kolejng decyzje w sprawie $wiadczenia opieki zdrowotnej w przedmiotowym szpitalu
tymczasowym MZ wydat 24 marca 2021 r."19 Gérnoslaskiemu Centrum Medycznemu
im. prof. Leszka Gieca Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach'2,
tj. 104 dni od uchylenia decyzji wydanej Szpitalowi Specjalistycznemu w Chorzowie.
Zgodnie z ww. poleceniem, $wiadczenia zdrowotne miaty by¢ realizowane przez
Gérnoslaskie Centrum Medyczne od 29 marca 2021 r. poprzez zapewnienie w te]
lokalizacji 144 t6zek, w tym 10 t6zek respiratorowych. 30 marca 2021 r. zostat przyjety
pierwszy pacjent.

22 kwietnia 2021 r. Prezes RM zmienit decyzje z 28 listopada 2020 r., polecajac
Weglokoks SA zorganizowanie i utworzenie jednego szpitala tymczasowego
w wojewodztwie $laskim. 1 kwietnia 2022 .21 Prezes RM uchylit obie decyzje.

(akta kontroli str. 1136-1165, 1142, 2688, 2744)

Minister w dniu 30 lipca 2021 r. dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa zawart umowe122
(tj. 274 dni od daty wydania decyzji PRM oraz 122 dni od daty przyjecia pierwszego
pacjenta z COVID-19) z Weglokoks SA. W §2 ust. 1 umowy Strony potwierdzity,
ze spotka wykonata czynno$ci takie jak: 1] zorganizowanie i utworzenie ST, zgodnie

116 Nr DBC.532.2.135.2020(3.)

117 Nr DBC.532.2.135.2020.2K(4.)

118 Decyzja nr DBC.532.2.135.2020(5).

119 Decyzja nr DBC.532.2.62.2021(1).

120 Dalej: Gornoslaskie Centrum Medyczne.

120 Nr BPRM.222.18.229.2020(10).

122 Umowa nr 9/11/S/Weglokoks/FP-COVID-19/21/DZK.
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z wytycznymi wyznaczonego Szpitala'23, 2] zapewnienie udostepnienia na potrzeby
utworzenia szpitala tymczasowego powierzchni Terminalu T oraz dwoch placow
manewrowych, 3] przeprowadzenie, w porozumieniu z wyznaczonym do udzielania
$wiadczen Szpitalem, audytu niezbednych prac przystosowujgcych obiekt do potrzeb
zwigzanych z ST, 4] przystosowanie obiektu do petnienia funkcji ST zgodnie
z zaakceptowanymi przez Szpital Specjalistyczny i MAP zestawieniami czynnosci,
Ponadto w §2 ust. 1 wskazano, ze przystosowanie obiektu nastgpito zgodnie
z zaakceptowanym przez Szpital i Ministra zestawieniem czynno$ci. W §2 ust. 2
umowy natozono na spotke obowigzek utrzymania funkcjonowania ST, w zakresie
w jakim nie zapewni tego Szpital.

(akta kontroli str. 1109-1134)

Zgodnie z §7 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST do momentu catkowitego usunigcia adaptacji (tj. przywrocenia
obiektu do stanu pierwotnego) oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomigdzy
stronami. Spdtka miata wykonywa¢ zawarte w §2 umowy obowigzki do dnia
zakonczenia obowigzywania na terenie RP aktéw prawnych stwierdzajgcych istnienie
stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii COVID-19 lub uchylenia
decyzji PRM. W§5 ust. 3 przewidziano sporzadzanie i przesytanie do MAP przez
spotke zestawien planowanych zamdwien, uzgodnionych ze szpitalem. Do kwoty
130 tys. zt netto zamowienia nie wymagaty uzyskania zgody Ministra, a powyzej tej
kwoty Minister miat wyrazi¢ zgode.

Zgodnie z §8 ust. 2-3 i 15, maksymalna wartos¢ umowy miata wynies¢
14611,5tys.zt, w tym koszt adaptacji obiektu na szpital tymczasowy
(bez wyposazenia w sprzet medyczny) miat wynieS¢ 11 488,7 tys. zt, a miesieczny
czynsz za najem obiektu wynosit od listopada 2020 r. do stycznia 2021 r. -
242,0 tys. zt. Do 31 lipca 2022 r. koszty poniesione przez spotke na utworzenie,
organizacje, funkcjonowanie i likwidacje nie zostaty w petni rozliczone. Wedtug
danych MAP do 31 lipca 2022 r. zwrocono spdice koszty w wysokosci
2 805,8 tys. zt (19,2%), w tym: koszty utworzenia — 1 509,7 tys. zt i 1 296,1 tys. zt
koszty utrzymania, co stanowito 19,2% kosztéw przewidzianych do rozliczenia
w umowie zawartej pomiedzy MAP a spdtka.

(akta kontroli str. 1122-1127, 1877, 2777, 2786-2797, 2830, 2834-2836)

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktore wedtug nich
samych, w momencie jej podpisania zostaty juz zrealizowane, do czego odniesiono
sie w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 2.

NIK zwraca uwage, ze zestawienie czynnosci przewidziane w umowie jako element,
ktory Minister powinien zatwierdzi¢ w celu wykonania adaptacji, zawierato opis
czynno$ci juz faktycznie wykonanych przed zawarciem umowy pomiedzy MAP
a spotka. Fakt ujecia tego dokumentu w postanowieniach umowy dowodzi jednak, ze
strony uznaty takie narzedzie za zasadne dla zapewnienia wydatkowania srodkow
publicznych w gospodamy i celowy sposéb; mechanizm ten jednak nie mogt byé
stosowany wobec zawarcia umowy juz po przeprowadzeniu adaptacii.

W umowie nie zawarto postanowien dotyczacych kar umownych inie zostat
ustalony termin przedtozenia przez spotke wszystkich dokumentéw niezbednych
do rozliczenia kosztéw poniesionych w zwigzku z utworzeniem i funkcjonowaniem
szpitala tymczasowego, do czego odniesiono si¢ w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowo$ci pkt 3.

(akta kontroli str. 1120-1121)

123 Tj. Szpitala Specjalistycznego w Chorzowie (do 10 grudnia 2020 r.) oraz Gémo$laskie Centrum Medyczne (od 24 marca
2021r.).

32



4.8. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 29 pazdziernika 2020 r., MAP
byt zobowigzany do zawarcia umowy z KGHM SA oraz finansowania na jej podstawie
ze Srodkow Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan podjetych przez
te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wiasciwym wojewodq) lokalizacii
oraz niezwiocznego utworzenia i zorganizowania dwdch szpitali tymczasowego
w wojewddztwie dolno$laskim, a po zmianie decyzji z 2 listopada 2020 r. - trzech
szpitali tymczasowych w wojewddztwie dolnoslaskim oraz utrzymania funkcjonowania
tych szpitali. W zwigzku z powyzszym, wojewoda Dolno$laski 18 listopada 2020 r.124
wyznaczyt trzy lokalizacje tych szpitali: a] w Watbrzychu w budynku Szpitala
im. Dr A. Sokotowskiego przy ul. Batorego 4 — na 50 tozek, dla ktérego, jako
szpital patronacki, wyznaczono Szpital im. Dr A. Sokotowskiego w Watbrzychu;
b] w Legnicy na terenie Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego w Legnicy przy
ul. lwaszkiewicza 5 — na 90 t6zek, dla ktorego, jako szpital patronacki, wyznaczono
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Legnicy; ¢] w Lubinie — w budynku D-21 KGHM
Polska Miedz SA potozonym przy ul. M. Sktodowskiej — Curie 54a, dla ktdrego, jako
szpital patronacki, wyznaczono ,Miedziowe Centrum Zdrowia” SA w Lubinie przy
ul. M. Sktodowskiej — Curie 66.

(akta kontroli str. 119-132, 133-145, 249-258, 1362-1366)

Prezes RM decyzjg z 11 grudnia 2020 r. ponownie zmienit polecenie wydane KGHM
SA, zmniejszajac liczbe ST jakie nalezato utworzy¢ do dwdch. Spotka zakonczyta
prace budowlane w ST w Watbrzychu 30 listopada 2020 r., a ST w Legnicy — 22 lutego
2021 r. Pierwsi pacjenci zostali przyjeci odpowiednio 3 grudnia 2020 r. oraz 15 lutego
2021,

(akta kontroli str. 256-257, 1362-1366, 2737)

Minister, dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa zawart z KGHM SA dwie umowy,
dotyczace finansowania podjetych przez spotke dziatan zwigzanych z utworzeniem
i zorganizowaniem szpitali tymczasowych, tj.:

a) umowe z dnia 26 stycznia 2021 r.25 (tj. 89 dni od daty wydania decyzji Prezesa
RM oraz 54 dni od daty przyjecia pierwszego pacjenta COVID-19), w ktérej wskazano
w §2 ust. 1, ze w celu realizacji decyzji PRM spdtka: 1] zorganizowata i utworzyta ST
w Watbrzychu, zgodnie z wytycznymi przekazanymi przez SP ZOZ Specjalistyczny
Szpital im. dra Alfreda Sokotowskiego w Watbrzychu, 2] ustalita z ww. Szpitalem
wykaz pomieszczen oraz innych powierzchni niezbednych do utworzenia ST,
3] bedzie utrzymywaé funkcjonowanie ST, w tym ponosi¢ koszty w zakresie
konserwacji i utrzymania w nalezytym stanie obiektu ST oraz nabywac sprzet
i materiaty medycznych. W §2 ust. 3 umowy spédtka oSwiadczyta, ze ST zostat
uruchomiony 27 listopada 2020 r.

(akta kontroli str. 133-144)

Zgodnie z §7 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do zapewnienia
funkcjonowania ST oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomiedzy stronami.

W dniu 20 lipca 2021 r. zostat spisany pomiedzy MAP a KGHM SA protokdt
zakonczenia funkcjonowania szpitala tymczasowego w Watbrzychu, w ktorym
Minister potwierdzit wykonanie przez spétke decyzji PRM, polecajacej utworzenie
przez spotke szpitala tymczasowego, a spotka oswiadczyta, ze umowa z dnia
26 stycznia 2020 r. zostata rozliczona przez Ministra zgodnie z jej trescia.

Zgodnie z umowg i zawartym w dniu 29 kwietnia 2021 r. aneksem do niej,
maksymalna wartos¢ wynagrodzenia miata nie przekroczy¢ kwoty 260,1 tys. zt.

124 pismo BW-OP.9011.5.2020.GK
125 Nr 3/1l/S/IKGHM-Watbrzych/FR-COVID-19/21/DZK.
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MAP do 31 lipca 2022 r. rozliczyt w catosci koszty poniesione przez spotke w celu
realizacji decyzji PRM, ktore wyniosty 236,4 tys. zt.
(akta kontroli str. 138, 144, 413, 1877, 2777, 2786-2787)

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktore w momencie
jej podpisania zostaly juz zrealizowane, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoSci pkt 2.

W umowie nie zostaty zawarte postanowienia dotyczace kar umownych i nie
ustalono terminu przedtozenia przez spotke wszystkich dokumentéw niezbednych
do rozliczenia kosztéw poniesionych w zwigzku z utworzeniem i funkcjonowaniem
szpitala tymczasowego, do czego odniesiono si¢ w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoS$ci pkt 3.

(akta kontroli str. 137)

b) umowe z dnia 13 kwietnia 2021 r.'%6 (tj. 166 dni od daty wydania decyzji
Prezesa RM oraz 57 dni od daty przyjecia pierwszego pacjenta COVID-19),
w ktérej w§2ust. 1 postanowiono, ze w celu realizacji decyzji PRM spdtka
wykona nastepujgce czynnosci: 1] zorganizuje i utworzy ST w Legnicy,
zgodnie z wytycznymi przekazanymi przez Wojewodzki Szpital Specjalistyczny
w Legnicy, 2] w porozumieniu z ww. Szpitalem, w oparciu 0 wspoing wizje lokalng,
przeprowadzita audyt koniecznych do przeprowadzenia czynno$ci przystosowujacych
obiekt do potrzeb zwigzanych z prowadzeniem dziatalnosci leczniczej, 3] przystosuje
obiekt do petnienia funkcji ST zgodnie z zaakceptowanym przez ww. Szpital i Ministra
Zestawieniem czynnosci (§2 ust. 1 pkt 3), 4] bedzie utrzymywac funkcjonowanie ST,
w tym ponosi¢ koszty w zakresie konserwacji i utrzymania w nalezytym stanie obiektu
ST oraz nabywania sprzetu i materiatow medycznych.

(akta kontroli str. 119-131)

Zgodnie z §7 ust. 1-2, umowa zostata zawarta na czas niezbedny do dokonania
catkowitego rozliczenia pomigdzy stronami. Spdtka miata wykonywaé zawarte
w §2 umowy obowigzki do dnia zakonczenia obowigzywania na terenie RP aktow
prawnych, stwierdzajacych istnienie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu
epidemii COVID-19 lub dnia uchylenia decyzji Prezesa RM. Ponadto w §7 ust. 4
wskazano, ze po zakorczeniu funkcjonowania ST odebrana adaptacja przez Szpital
patronacki i Ministra nie podlega usunieciu. Pierwszy pacjent zostat przyjety w tym
szpitalu tymczasowym 15 lutego 2021 r.

(akta kontroli str. 125)

Zgodnie z §8 ust. 3 umowy, maksymalne koszty budowy modutowego szpitala
tymczasowego na terenie nieruchomos$ci bedacej w dyspozycji Wojewddzkiego
Szpitala Specjalistycznego w Legnicy miaty wynie$¢ 22 334,9 tys. zt. MAP do 31 lipca
2022 r. rozliczyt w cato$ci koszty poniesione przez spotke w celu realizacji decyzji
PRM, ktdre wyniosty tacznie 20 507,2 tys. zt.

(akta kontroli str. 126, 1877)

Postanowienia umowy odnoszg sie do czynnosci i dziatan stron, ktore w momencie
jej podpisania zostaty juz zrealizowane, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 2.

NIK zwraca uwage, ze zestawienie czynnosci przewidziane w umowie w §2 jako
element, ktéry Minister powinien zatwierdzi¢ w celu wykonania adaptacji, zawierato
opis czynnosci juz faktycznie wykonanych przed zawarciem umowy pomiedzy MAP
a spotka. Ujecie takiego zestawienia w umowie dowodzi jednak, ze strony uznaty
takie narzedzie za zasadne dla zapewnienia wydatkowania srodkow publicznych

126 Nr 7/11/S/KGHM-Legnica/FP-COVID-19/21/DZK.
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w gospodarny i celowy sposob; mechanizm ten jednak nie mogt by¢ stosowany
wobec zawarcia umowy juz po przeprowadzeniu adaptaciji.

W umowie nie zawarto postanowien dotyczacych kar umownych i nie zostat ustalony
termin przedtozenia przez spdtke wszystkich dokumentow niezbednych do rozliczenia
kosztow poniesionych w zwigzku z utworzeniem i funkcjonowaniem szpitala
tymczasowego, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci
Pkt 3.

Oba szpitale tymczasowe funkcjonowaty nieprzerwanie do 31 marca 2022 r. PRM
1 kwietnia 2022 r.127 wydat decyzje uchylajacq decyzje z 29 pazdziernika 2020 r.,
wskutek czego szpitale te zostaty zlikwidowane.

(akta kontroli str. 2678-2683)

Minister do dnia zakonczenia kontroli nie zawart umowy z KGHM, dotyczace;
finansowania dziatan podjetych w celu utworzenia i organizacji szpitala
tymczasowego w Lubinie, realizowanych w okresie od 2 listopada 2020 r.
do 11 grudnia 2020 r. (f. w okresie obowigzywania pierwszej zmiany decyzji
z 29 pazdziernika 2020 r.). Wedtug danych Ministerstwa w ww. okresie spotka
poniosta koszty w wysokosci 658 575,60 zt brutto, ktdrej zwrot planowany jest na
IV kw. 2022 .

Minister wyjasnit, ze (...) procedowana jest umowa pomiedzy Ministerstwem Aktywow
Panstwowych a spotka, ktorej przedmiotem jest rozliczenie kosztow powstatych
w zwigzku z realizacjg decyzji PRM. Rdwnocze$nie prowadzone sg czynnoSci
Zwigzane z oceng i kwalifikacjg kosztow przedstawionych przez spotke do zwrotu
Z tytutu prac zrealizowanych w celu utworzenia szpitala tymczasowego a nastepnie
przywrocenia nieruchomosci do stanu pierwotnego. (...) Projektowana umowa
dotyczgca szpitala tymczasowego w Lubinie wskazuje konkretng kwote zwrotu
i zaktada wystawienie przez spotke faktury za realizowane czynno$ci w terminie 7 dni
od dnia zawarcia umowy z 14 dniowym terminem pfatnosci, co wymaga wnikliwej
oceny kosztow na etapie poprzedzajgcym zawarcie umowy. Ponadto umowa zakfada,
Ze poza wyzej wymieniong kwotg nie bedzie przystugiwac spofce zwrot jakichkolwiek
dodatkowych $rodkow.

NIK zauwaza, ze szpital tymczasowy w Lubinie nie powstat, zas kwota 658 575,60 zt
wydatkowana przez spdtke w 2020 r. na realizacje decyzji PRM, ktéra po ok.
40 dniach (11 grudnia 2020 r.) zostata uchylona, nie zostata rozliczona przez MAP do
zakonczenia nin. kontroli. Ryzyko dokonania przez MAP zwrotu tej kwoty ze Srodkow
publicznych, pomimo tego, ze jej wydatkowanie nie przyczynito sie do zwalczania
epidemii COVID-19 wynika, zdaniem NIK, z wydawania przez PRM decyzji w sprawie
tworzenia szpitali tymczasowych bez powigzania ich tre$ci z zapotrzebowaniem na
tozka dla pacjentéw z COVID-19 w poszczegdinych wojewddztwach w kontekscie
lokalizacji i liczby tworzonych szpitali. Nalezy takze zauwazy¢, ze po uptywie takiego
czasu rzetelne rozliczenie kosztow bedzie utrudnione, poniewaz obiekt zostat -
wedtug informacji MAP — przywrdcony do stanu poprzedniego i ocena naktadéw moze
by¢ dokonana wytgcznie na podstawie dokumentow.

(akta kontroli str.2694-2695, 2697, 2876)

4.9 Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 30 pazdziernika 2020 r. MAP
byt zobowigzany do zawarcia umowy z Totalizatorem Sportowym Sp. z o.0.
oraz finansowania na jej podstawie ze S$rodkéw Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 realizacji dziatan podjetych przez te spotke w celu wyboru
(w uzgodnieniu z wojewoda mazowieckim) lokalizacji oraz niezwtocznego utworzenia
i zorganizowania szpitala tymczasowego w Warszawie i utrzymania funkcjonowania
tego szpitala, a po zmianie decyzji z 2 listopada 2020 r. - jednego szpitala

127 Nr BPRM.22.16.226.2020(19)
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tymczasowego w wojewddztwie mazowieckim. Wojewoda mazowiecki decyzjq!?®
zdnia 12 listopada 2020 r. polecit Radomskiemu Szpitalowi Specjalistycznemu
im. dr Tytusa Chatubinskiego w Radomiu, w okresie nie pozniej niz do 30 dni
od daty wydania tego polecenia do odwofania na terytorium RP stanu epidemii,
realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem izwalczaniem COVID-19, poprzez zapewnienie utworzenia
| organizacji szpitala tymczasowego mieszczacego sie w lokalizacji Radomskiego
Szpitala Specjalistycznego 100 t6zek dla pacjentdw z SARS-CoV-2, w tym 20 t6zek
respiratorowych.

(akta kontroli str. 774-775)

Minister Zdrowia 10 marca 2021 r.'?® na podstawie art. 47b ust. 1 i 2 ustawy
z dnia Sgrudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi'® wydat decyzje o: 1) zawieszeniu do 10 wrze$nia 2021 r.
Dyrektora Radomskiego Szpitala Specjalistycznego im. dr Tytusa Chatubifiskiego
Samodzielnego Publicznego  Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Radomiu'3t,
2) wyznaczeniu petnomocnika do wykonywania praw i obowigzkéw kierownika
Radomskiego Szpitala Specjalistycznego. Minister w uzasadnieniu decyzji wskazat,
ze przyczyng zawieszenia Dyrektora Szpitala byt brak wykonania trzech polecen
wydanych przez wojewode mazowieckiego na podstawie art. 11h specustawy
COVID-19, dotyczacych zobowigzania Szpitala do wspdipracy z Totalizatorem
Sportowym Sp. z 0.0. z siedzibg w Warszawie w celu zorganizowania i utworzenia
szpitala tymczasowego oraz ograniczenie dostepnosci udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w Szpitalu, co zgodnie z decyzja: przejawiato sie w przyjmowaniu
do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego wytgcznie pacjentdw z potwierdzonym
rozpoznaniem COVID-19. Minister Zdrowia decyzjg z 19 maja 2021 r.'32, stwierdzit
wygasniecie z dniem 31 maja 2021 r. decyzji z 10 marca 2021 r., co uzasadnit tym,
ze zadania natozone na petnomocnika Szpitala dotyczace: uruchomienia szpitala
tymczasowego, usprawnienia pracy Szpitalnego Oddziatlu Ratunkowego,
nawigzania wspotpracy z Mazowieckim Szpitalem Specjalistycznym Sp. z o.0.,
zostaty zrealizowane.

(akta kontroli str. 2851-2862)

Zarzad spokki Totalizator Sportowy Sp. z 0.0. na temat realizacji decyzji Prezesa RM
dotyczacej uruchomienia szpitala tymczasowego wyjasnit m.in., ze: (...) Oddziaty
Szpitala tymczasowego zostaty uruchomione w dwoch etapach decyzjami Wojewody
Mazowieckiego (...) dnia 18 marca 2021 r. oraz 30 kwietnia 2021 r.(...). Pierwsi
pacjenci zostali przyjeci 21 marca 2021 r.

(akta kontroli str. 771-773)

Minister, dziatajac w imieniu Skarbu Panstwa, w dniu 6 maja 2022 r. (tj. 525 dni
po wydaniu polecenia przez Prezesa RM oraz 411 dni od daty przyjecia pierwszego
pacjenta), zawart umowe z Totalizatorem Sportowym Sp. z 0.0. na sfinansowanie
podjetych przez spotke dziatan zwigzanych z utworzeniem i zorganizowaniem ST
w Radomiu. Zgodnie z §2 ust. 1 Umowy, strony potwierdzity, ze spdtka na dzien
zawarcia umowy 1] uzyskata tytut prawny do korzystania na potrzeby szpitala
tymczasowego z niezbednych do tego celu lokali, pomieszczer i powierzchni,
2] w porozumieniu ze Szpitalem okreslita zatozenia projektu dostosowujgcego obiekt
do potrzeb zwigzanych z prowadzeniem ST iopracowata dokument definiujacy
zakres niezbednych prac oraz szacunkowych kosztow; 3] przystosowata obiekt
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do petnienia funkcji ST, zgodnie z zaakceptowanym przez Szpital zestawieniem
czynno$ci oraz zatwierdzonymi przez Szpital i MAP wytycznymi, 4] nabyla
wyposazenie niezbedne do funkcjonowania ST i przekazata je na podstawie
protokotow zdawczo-odbiorczych Szpitalowi, 5] utrzymywata funkcjonowanie ST,
w zakresie w jakim nie zostato zapewnione przez Szpital.

(akta kontroli str. 1988-2015)

Zgodnie z §8 ust. 2 umowy, maksymalna warto§¢ wynagrodzenia miata
nie przekroczy¢ 21 257,3 tys. zt, natomiast w §8 ust. 4 wskazano, ze koszt adaptacii
na dzien zawarcia umowy wyniost 12 136,7 r. Wedtug danych przekazanych przez
spotke do dnia 10 grudnia 2021 r. poniosta ona koszty w tgcznej wysokosci
20 095,3 tys. zt, w tym koszty utworzenia szpitala — 12 106,3 tys. zt i koszty
wyposazenia 79889 tys. zt. Zgodnie zzatgczonym do umowy zestawieniem
zbiorczym kosztow ST w Radomiu, koszt usunigcia adaptacji okreslono na kwote
1131,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 772, 789, 2004)

Do 31 lipca 2022 r. MAP nie zrefundowat spétce zadnych kosztow utworzenia szpitala.
Umowa zawarta przez spotke z MAP rézni sie od projektu umowy zaopiniowanej
przez Prokuratorie Generalng RP, poniewaz ze wzgledu na uplyw czasu i zmiane
okolicznosci zmienit si¢ charakter zapisow, ktore odnoszg sie w wersji podpisane;
do juz przeprowadzonych dziatan. Umowa odnosi sie w catosci do zdarzen i dziatan,
ktére miaty miejsce przed jej podpisaniem, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowoSci pkt 2.

NIK zauwaza, ze w umowie nie zawarto postanowien dotyczacych kar umownych ani
nie zostat ustalony termin przedtozenia przez spoétke wszystkich dokumentow
niezbednych do rozliczenia kosztéw poniesionych w zwigzku z utworzeniem
i funkcjonowaniem szpitala tymczasowego, do czego odniesiono sie w sekcji
Stwierdzone nieprawidfowosci pkt 3.

(akta kontroli str. 1766-1789, 1877, 1988-2248)

4.10. Zgodnie z wydang przez PRM decyzjg z 3 listopada 2020 r., MAP byt
zobowigzany do zawarcia umowy z Grupg Azoty SA oraz finansowania na jgj
podstawie ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 realizacji dziatan
podjetych przez te spotke w celu wyboru (w uzgodnieniu z wtasciwym wojewoda)
lokalizacji oraz niezwtocznego utworzenia i zorganizowania szpitala tymczasowego
w wojewddztwie matopolskim oraz utrzymania funkcjonowania tego szpitala.

MAP na podstawie wnioskéw wojewody matopolskiego z 20 listopada 2020 r.
i 2 grudnia 2020 r., zwrécit sie do Ministra Zdrowia (pismem z 4 grudnia 2020 r.133)
0 udzielenie zgody na pozostawienie realizacji budowy szpitala tymczasowego
w obrebie kompleksu Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Zeromskiego
w Krakowie na etapie wykonania kompletnego projektu budowlanego. Jak wskazat
Minister, w jego ocenie takie dziatanie wydawato sie najbardziej racjonalne z punktu
widzenia celowego i gospodarnego wydatkowania $rodkoéw publicznych, w zwigzku
ze stabilizacjg sytuacji epidemicznej w wojewddztwie matopolskim na przetomie
listopada i grudnia 2020 r. oraz spadkiem liczby oséb hospitalizowanych z powodu
COVID-19. W wyniku pozytywnej rekomendacji Ministra Zdrowia, MAP pismami
z 14 grudnia 2020 r.34 oraz 17 lutego 2021 r.1%5 informowat PRM o zakorczeniu
procesu tworzenia szpitala tymczasowego przez Grupe Azoty SA na etapie prac
projektowych. W dniu 1 marca 2021 r. Zarzad Grupy Azoty SA ztozyt pismo do MAP
z prosbg o wystgpienie do Prezesa RM o uchylenie decyzji z 3 listopada 2020 r.,

133 Nr DZK.I1.710.7.2020 IK:547044
13 DZK.1.710.28.2020 IK: 548277
135 DZK.1.710.28.2020 IK: 548277
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uzasadniajagc swoj wniosek m.in. zmiang sytuacji epidemiologicznej w woj.
matopolskim, w tym brak zasadnosci ponoszenia kosztow na utworzenie kolejnego
szpitala tymczasowego. MAP pismami z 29 marca 2021 r.'3¢ oraz 20 kwietnia
2021 r.137 wystapit z wnioskiem do Prezesa RM o uchylenie polecenia wydanego
Grupie Azoty SA. Prezes RM 22 kwietnia 2021 r.'38; uchylit w catoéci decyzje
z 3 listopada 2020 r. Wskutek powyzszych decyzji, Grupa Azoty SA nie utworzyta
szpitala tymczasowego i nie poniosta naktaddéw zwigzanych z jego budowa. MAP nie
zawart tez ze spotkg umowy na finansowania dziatan zwigzanych z jego budowa.

(akta kontroli str. 28-47, 2325-2336, 2793-2829)

5. Analiza dziesieciu z 11 uméw zawartych pomiedzy MAP a spotkami z udziatem
Skarbu Panstwa'3® wykazata, co nastepuje:

5.1. Wszystkie dziesie¢ umdw zawierato postanowienia okreslajace m.in.: procedury
postepowania w przypadku koniecznosci zakupu wyposazenia na potrzeby szpitala
tymczasowego, sposobu jego zagospodarowania oraz przekazania do MAP, ponadto:

— Do wszystkich uméw zatgczone byly dokumenty opisujace zakres prac
adaptacyjnych, w tym w szesSciu przypadkach kosztorysy wykonanych prac'40,

— Postanowienia wszystkich uméw wskazywaty czas ich obowigzywania oraz
opisywaty w jakich okoliczno$ciach istnieje mozliwo$¢ ich przedterminowego
rozwigzania.

— We wszystkich umowach wskazano jaka dokumentacja bedzie stanowi¢
podstawe ich biezacego i koncowego rozliczenia.

— We wszystkich umowach przewidziano mozliwo$¢ przeprowadzenia kontroli
prac adaptacyjnych przez przedstawicieli Ministra.

— We wszystkich umowach okreslono maksymalne warto$ci zobowigzania oraz
kategorie kosztéw podlegajacych zwrotowi przez Skarb Panstwa.

—  We wszystkich umowach w odniesieniu do zasad zakupu sprzetu i wyposazenia
na potrzeby utworzenia szpitala tymczasowego, wskazano, ze w przypadku gdy
kwota jednorazowego zamdwienia nie przekraczata 130,0 tys. zt netto, spdki
z udziatem Skarbu Panstwa byly zobowigzane do przestania Ministrowi
uzgodnionych ze szpitalami zestawien planowanych zaméwieni, a sam zakup
mogt odbyC sie bez zgody Ministra. Natomiast w przypadku, gdy kwota
zamowienia przekraczata 130,0 tys. zt netto ww. spotki byty zobowigzane do
uzyskania zgody Ministra przed dokonaniem zakupu.

— We wszystkich umowach wskazano, ze sprzet i wyposazenie, po zwrocie
spotkom kosztu jego zakupu, miaty zosta¢ przekazane protokolarnie na wkasno$¢
Skarbu Panstwa reprezentowanego przez MAP, a nastepnie na podstawie
umowy lub protokotu przekazania — szpitalowi patronackiemu, co zostato szerzej
opisane w pkt. 9 ponizej.

— We wszystkich umowach zobowigzywano réwniez spotki do ponoszenia
wydatkéw celowo, rzetelnie, racjonalnie i oszczednie, z zachowaniem zasady
uzyskiwania najlepszych efektow z danych naktadow, zasady optymalnego
doboru metod, w tym dokonania analizy rynku i Srodkdw stuzacych do wykonania
ustug, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa oraz w sposéb, ktory
zapewni prawidtowg i terminowg, realizacje umoéw. Ponadto Minister zastrzegt

136 DZK.1.710.28.2020 IK: 574164

137 DZK.1.710.28.2020 IK: 590461

138 BPRM.222.18.240.2020(8)

139 Z badania wytaczono umowe z 30 lipca 2021 r. zawartg z Tauron SA, poniewaz dotyczyta rozliczenia projektu koncepcyjnego
przebudowy i zmiany sposobu uzytkowania fragmentu obiektu Tauron Arena w Krakowie — tj. zadania innego niz utworzenie ST
i zapewnienie jego funkcjonowania - jej przedmiotem byto dokonanie zwrotu kosztéw prac projektowych.

140 Umowy dot. ST w Radziejowie, Tamowie (niedokonczony szpital w Arenie ,Jaskétka”), Gdansku, Pyrzowicach, Legnicy
i Radomiu.
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mozliwo$¢ zadania od spotek wyjasnien w sprawie sposobu ponoszenia tych
wydatkéw zgodnie z ww. zasadami.

— W pieciu umowach'! zawarto zapis przewidujacy, ze adaptacja bedzie
przeprowadzona na podstawie zestawienn czynno$ci zatwierdzonych przez
Ministra, zawierajacych wykaz czynnosci do wykonania wraz z szacunkowym ich
kosztem, z czego w dwdch przypadkach umowa zostata zawarta w trakcie prac
adaptacyjnych'¥2, a w trzech przypadkach zostata zawarta juz po przyjeciu
pierwszego pacjenta.

— W czterech umowach'43 zawarto postanowienia okreslajgce limit czasu realizacji
zadan ST po uchyleniu decyzji PRM w sprawie utworzenia ST, zakonfczeniu
stanu epidemii lub zagrozenia epidemicznego, lub po opuszczeniu szpitala
przez ostatniego pacjenta.

(akta kontroli: 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1988-2248, 2737-2744, 2751, 2753)

5.2. Dziesie¢ umoéw pomiedzy Skarbem Panstwa, reprezentowanym przez MAP,
a spotkami z udziatem Skarbu Panstwa zostato zawartych po utworzeniu szpitali
tymczasowych badz w czasie ich tworzenia'#4, kiedy koszty adaptacji zostaty juz
w catosci lub czesci poniesione przez spotki, a nie niezwtocznie po wydaniu decyzji
przez Prezesa RM. NIK ocenia takie dziatanie jako nierzetelne wykonanie przez MAP
obowigzku wynikajgcego z art. 11h ust. 7 pkt 1 specustawy, do czego odniesiono sie
w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 2.

(akta kontroli: 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1988-2248, 2737-2744, 2751, 2753)
W przypadku ww. dziesieciu umdw czas jaki uptynat pomiedzy wydaniem PRM decyzji
a faktycznym podpisaniem umowy pomiedzy Skarbem Panstwa, reprezentowanym
przez MAP, a poszczegdlnymi spotkami wyniost od 63 do 525 dni, a w przypadku
o$miu umdw zawartych po przyjeciu pierwszego pacjenta — od 54 do 411 dni od tej
daty. Koszty adaptacji okre$lone w o$miu umowach'45 oraz koszty adaptacji wraz
z utrzymaniem, wynikajace z dokumentacji finansowo-ksiegowej dwéch szpitali'46
tymczasowych, wynosity facznie 131 682,4 tys. zt. Analiza dokumentacji przebiegu
realizacji dwoch umow wykazata, ze w czasie, kiedy spotki wykonywaty powierzone
im zadanie wytgcznie na podstawie decyzji PRM, poniosty nast. koszty:

— PKO BP SA (niedokoficzony ST w Arenie ,Jaskotka” w Tarnowie, pkt 4.2.
powyzej) - zgodnie z przedstawiong dokumentacjg finansowo-ksiegowg przed
podpisaniem umowy PKO BP SA wydatkowat na ten cel kwote 957,7 tys. zt.
Na dzien 31 lipca 2022 r. umowa zostata w catosci rozliczona.

— PKN Orlen SA (ST w Ptocku — pkt 4.3. powyzej) - zgodnie ze sporzadzonym
przez PKN Orlen SA Wykazem kosztow budowy iutrzymania szpitala
tymczasowego w Plocku, wg stanu na 28 lutego 2021 r. spdtka przed
dniem zawarcia umowy wydatkowata na budowe i utrzymanie ST w Ptocku
22 157,6 tys. zt. Do 26 wrzesnia 2022 r. umowa nie zostata rozliczona.

41 Umowy dot. ST w Legnicy, Pyrzowicach i Gdansku, Radziejowie i Tarowie (niedokoriczony ST w Arenie ,Jaskétka”).

142 ST w Radziejowie i niedokoriczony ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarnowie.

143 Umowa dot. ST w Ostrofece, Plocku, Gdarisku i niedokonczonego ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarnowie.

144 Po zakoniczeniu prac adaptacyjnych i przyjeciu pierwszych pacjentéw zostaly podpisane umowy dot. ST w Watbrzychu,
Legnicy, Pyrzowicach, Gdarsku, Ostrotece, Ptocku, Radomiu i Krynicy-Zdroju. W trakcie prac zostaly zawarte umowy dot. ST
w Radziejowie i Tarowie (niedokoficzony ST w Arenie ,Jaskotka”).

145 ST w Watbrzychu, Legnicy, Pyrzowicach, Gdarsku, Ostrotece, Radomiu, Radziejowie i Krynicy-Zdroju.

146 ST w Ptocku oraz niedokonczony ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarowie.
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W odniesieniu do pozostatych o$miu przypadkow kwota, jakg poszczegdlne spotki
miaty wydac na realizacje zadania zostata okre$lona w umowach w nast. sposéb:

— PGZ SA (ST w Radziejowie, pkt 4.1. powyzej) - zgodnie z §7 ust. 2 umowy koszt
adaptacji ustalono w kwocie 12934 tys. zt. 3 sierpnia 2022 r. umowa zostata
rozliczona na podstawie opinii Doradcy.

— PKN Orlen SA (ST w Ostrotece, pkt 4.4. powyzej) - w §7 ust. 5 umowy, ustalono
koszt adaptacji i wyposazenia ST w kwocie 24 122,3 tys. zt. Do 26 wrzesnia
2022 r. umowa nie zostata rozliczona.

— Tauron SA (ST w Krynicy-Zdroju — pkt 4.5. powyzej) - w §8 ust. 3 umowy ustalono
koszt adaptacji w kwocie 3 784,2 tys. zt. Do 26 wrzesnia 2022 r. umowa nie
zostata rozliczona, a 23 wrzesnia zawarty zostat aneks w sprawie podwyzszenia
kwoty umowne;.

— Lotos SA (ST w Gdansku, pkt 4.6. powyzej) - w §8 ust. 2 umowy ustalono koszt
adaptacji w kwocie 33 642,2 tys. zt. Do 26 wrze$nia 2022 r. umowa nie zostata
rozliczona.

—  Weglokoks SA (ST w Pyrzowicach, pkt4.7. powyzej) - w §8 ust. 2 umowy ustalono
koszt adaptacji w kwocie 11 488,7 tys. zt. Do 26 wrze$nia 2022 r. umowa nie
zostata rozliczona.

— KGHM SA (szpital w Watbrzychu, pkt 4.8.a. powyzej) - w §8 ust. 2 umowy
ustalono koszt modernizaciji systemu teleinformatycznego w kwocie 233,5 tys. zt.
Na dzien 31 lipca 2022 r. umowa zostata rozliczona na podstawie opinii Doradcy.

— KGHM SA (ST w Legnicy, pkt 4.8.b powyzej) - zgodnie z §8 ust. 2 umowy, KGHM
SA mogta wydatkowa¢ na adaptacje maksymalnie kwote 21 866,1 tys. zt47.
Na dzien 31 lipca 2022 r. umowa zostata rozliczona.

— Totalizator Sportowy Sp. z 0.0. (ST w Radomiu, pkt 4.9 powyzej) - zgodnie z §8
ust. 4 umowy Totalizator Sportowy Sp. z 0.0. koszt adaptacji ustalono w kwocie
12 136,7 tys. zt. Do 26 wrze$nia 2022 r. umowa nie zostata rozliczona.

(akta kontroli str. 904-906, 1088-1092, 1221-1222, 2737-2744, 2752-2753)

Do dnia zawarcia umow, spotki zobowigzane byty do natychmiastowego wykonania
decyzji Prezesa RM i podejmowaty dziatania w tym celu, w okoliczno$ciach,
w ktérych: 1] nie byty znane warunki finansowe przeprowadzenia prac adaptacyjnych,
2] nie znano oczekiwanych termindw ich zakonczenia (poza wskazaniem
na niezwtoczno$¢  przystapienia do realizacji i objecie polecenia rygorem
natychmiastowej wykonalnosci), 3] nie byt znany dopuszczalny poziom kosztow,
4] nie zostaly okre$lone zasady ponoszenia ewentualnej odpowiedzialno$ci z powodu
nienalezytego wykonania zadania, 5] nie byty znane warunki zabezpieczenia $rodkoéw
na realizacje zadania, 6] nie znano zasad dokonywania zwrotu kosztow ponoszonych
przez spotki na realizacje decyzji, 7] nie zostata im ztozona gwarancja zwrotu
poniesionych kosztéw (poniewaz, 6w zwrot, zgodnie z decyzja, miat nastepowac na
podstawie umowy, ktérej w momencie podejmowania dziatan przez spotki jeszcze nie
zawarto).

Skarb Panstwa, reprezentowany przez MAP, nie miat w okresie gdy prace
adaptacyjne prowadzono wytgcznie na podstawie decyzji (tzw. bezumownym) do
swej dyspozycji mechanizméw zapewniajacych, by spotki tworzace ST ponosity
wydatki celowo, rzetelnie, racjonalnie i oszczednie z zachowaniem zasady
uzyskiwania najlepszych efektow z danych naktadéw, zasady optymalnego doboru
metod, w tym dokonania analizy rynku i Srodkow stuzacych do wykonania ustug,

147 Kwota zostat oszacowana na podstawie wartosci wykazanych w §8 ust. 2 Umowy. Uwzgledniono koszty poniesione
na adaptacie.
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zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz w Sposob, ktory zapewni
prawidtowg i terminowa realizacje umow.

(akta kontroli: 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1988-2248, 2737-2744, 2751, 2753)

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, wyjasniajac z upowaznienia MAP przyczyny
zawarcia umow ze spotkami juz po utworzeniu i organizaciji przez te podmioty szpitali
tymczasowych, a nie bezposrednio po wydaniu polecen o ich utworzeniu przez
Prezesa RM wskazat, ze: (...) Podstawg do podpisania uméw na utworzenie
i funkcjonowanie szpitali tymczasowych byty wydane przez Prezesa Rady Ministrow
(dalej: PRM) decyzje o rygorze natychmiastowej wykonalno$ci. Spotki otrzymujac
decyzje zostaty zobligowane niezwfocznie wypetic ich postanowienia. Umowy
pomiedzy Skarbem Panstwa - MAP a spotkami nie byty elementem koniecznym
do rozpoczecia i prowadzenia przez nie prac w zakresie zorganizowania i utworzenia
Szpitali tymczasowych. Nalezy rowniez zaznaczy¢, Ze Zzadna z decyzji nie
precyzowata/wskazywata terminu, w ktérym powinna zosta¢ podpisana umowa.
Spotki przystapity do realizacji celu wskazanego w decyzjach od razu po ich wydaniu.
Jednocze$nie MAP niezwtocznie rozpoczat prace nad projektami umow. Wstepny
projekt umowy zostat uzgodniony i ustalony przez komorki organizacyjne Ministerstwa
Aktywow Panstwowych w dniach 30.10 - 01.11.2020 ., a nastepnie zostat przekazany
spotkom, drogg mailowg w dniu 2 listopada 2020 r. Od tego momentu rozpoczat sie
etap negocjacji umow pomiedzy MAP a spotkami wyznaczonymi do utworzenia
szpitali tymczasowych. W zwigzku z tym, iz z tresci decyzji Prezesa Rady Ministrow
wynikafo, iz zwrot kosztow nastepowaC miat na podstawie zawartych umow,
wszystkie spotki zglosity uwagi i zmiany do przedstawionego projektu umowy, co
w konsekwencji skutkowafo koniecznosciq podjecia z kazdg spotkq oddzielnie
negocjacji dotyczacych ustalenia ostatecznej treSci zawieranych umow. Pierwsze
spotkanie ze spotkg dotyczace projektu umowy (Grupa Azoty SA) odbyto sie
4.11.2020 r., a nastepne 6.11.2020 r. (PKN Orlen SA) i 10.11.2020 r. (Tauron SA
i KGHM SA). Wskazac nalezy, iz tempo prac nad projektami uméw zalezato takze od
termindw, w ktorych spotki zgtaszaty swoje uwagi do projektdw umow. Negocjacje
odbywaty sie w formie wideokonferencji. Ze wzgledu na zréznicowang specyfike
(lokalizacja szpitala, sposob rozliczenia itp.), jak rowniez czynnoSci korporacyjne
(konsultacje zmian projektow umow z zarzadem), czas negocjacji poszczegdlnych
projektow wydfuzat sie. Jednocze$nie przed zawarciem kazdej umowy jej projekt byt
przekazywany do Prokuratorii Generalnej RP, a w wyniku zgtaszanych przez nig uwag
konieczne byfo organizowanie dodatkowych spotkar ze spotkami. Majgc na uwadze
powyzsze oraz fakt, ze realizacja decyzji PRM odbywata sie w szczycie drugiej fali
pandemii COVID-19, umowy na utworzenie szpitali tymczasowych zostaty podpisane
w trakcie badz po ich utworzeniu {...).

(akta kontroli str. 1404-1405)

Dodatkowo Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP
na pytanie na temat nadzoru nad celowoscig wydatkow przed podpisaniem
umow wyjasnit, ze (...)Zgodnie z trescig decyzji wydawanych przez Prezesa Rady
Ministréw finansowanie realizacji dziatari podjetych w celu wykonania polecenia
zorganizowania, budowy i utrzymania Szpitali tymczasowych nastgpic miafo
ze srodkoéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 na podstawie umowy zawartej
przez Skarb Panstwa - Ministra Aktywow Panstwowych. Z powyzszego jednoznacznie
wynika, iz Minister Aktywow Panstwowych zobowigzany byt wytacznie do zawarcia
ze spotkami Skarbu Parnstwa odpowiednich uméw, a nastepnie na ich podstawie
zobowigzany byt do zwrotu kosztow poniesionych przez spétki. Minister Aktywow
Panstwowych, po ofrzymaniu decyzji Prezesa Rady Ministrow na biezgco
monitorowat status budowy szpitali. Zgodnie z protokotami Nr 4/2020 z dnia
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20 listopada 2020 r. oraz Nr 9/2020 z dnia 2 grudnia 2020 r."8, spotki przed
podpisaniem umow zostaty zobligowane do przekazywania do MAP kosztorysow
(zestawien kosztow inwestycji), ktore miaty podlegac refinansowaniu. Nastepnie
MAP przekazywat je Doradcy, ktéry weryfikowat | zgtaszat ewentualne uwagi
do poszczegolnych kosztow. Ponadto, w toku prac Zespotu do spraw wspotpracy
ze spOtkami  z udziatem Skarbu Panstwa w Zzakresie przeciwdziatania
rozprzestrzenianiu sie na terenie kraju choroby zakaznej u ludzi, wywofanej wirusem
SARS-CoV-2149, w skfad ktdrego wchodzili przedstawiciele komorek organizacyjnych
MAP zaangazowanych w organizacje Szpitali tymczasowych, omawiano kwestie
celowosci/zasadnos$ci niektorych kosztéw, zakupow czy tez powstatych rozbieznoSci.
W tresci wszystkich umow przyjeto rowniez jednolite zasady rozliczenia, polegajgce
na zwrocie ponoszonych przez spotki kosztow po ich zatwierdzeniu i akceptacji przez
Ministra. W kazdym projekcie umowy (juz na etapie wstepnego projektu przestanego
w dniu 2 listopada 2020 r.) zawarto zapis stanowigcy o celowosci wydatkow,
w zwigzku z czym spotki miaty Swiadomo$C przyjetego podejscia w zakresie
rozliczania kosztow. Tre$c tego zapisu brzmi nastepujgco: spotka zobowigzana jest
ponosic¢ wydatki celowo, rzetelnie, racjonalnie i 0szczednie, z zachowaniem zasady
uzyskiwania najlepszych efektéw z danych naktadéw, zasady optymalnego doboru
metod i Srodkow stuzgcych do wykonania usfug, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa oraz w sposob, ktory zapewni prawidfowq i terminowq realizacje
umowy {(...).

(akta kontroli str. 1405-1406)
W odniesieniu do przytoczonych wyjasnien NIK zauwaza, ze:

1] Brak wskazania w decyzjach PRM terminu utworzenia ST nie zwalniat ich
adresatéw i Ministrow odpowiedzialnych za zawarcie uméw (MAP, Minister Szef
KPRM) z obowigzku niezwtocznego wykonania polecenn PRM zawartych w tych
decyzjach. Obowigzek ww. spotek przystapienia do realizacji zadan zwigzanych
z utworzeniem i organizacjq szpitali tymczasowych na podstawie decyzji Prezesa RM
wynika wprost z art. 11h ust. 9 specustawy. Zgodnie jednak z postanowieniami
art. 11h ust. 7 specustawy, wykonywanie zadan objetych poleceniami wydanymi
w stosunku do spotek powinno nastepowaé na podstawie umowy. Z przepisu tego
wynika, ze umowa powinna zosta¢ zawarta w takim terminie, by realizacja zadania
natozonego poleceniem odbywata sie w oparciu o jej postanowienia (na ich
podstawie). Natomiast zawarcie uméw juz po utworzeniu tych szpitali (w o$miu
przypadkach'®), badz w trakcie ich tworzenia (dwa pozostate przypadki)
spowodowato, Zze umowa nie byta podstawa realizacji zadania, lecz dotyczyta zwrotu
kosztow poniesionych przez spotki na realizacje dziatan podjetych w okresie przed jej
zawarciem (tzw. bezumownym).

2] Konieczno$¢ przeprowadzenia negocjacji tre$ci umow ze spotkami nie uzasadnia
tego, ze negocjacje te trwaty dtuzej niz sam proces tworzenia i uruchomienia o$miu
szpitali, a w przypadku ST w Radomiu — nawet dtuzej niz dziatalno$¢ samego ST
(od dnia wydania przez PRM polecenia dotyczacego utworzenia tego szpitala do dnia
podpisania umowy uptyneto 525 dni). Nalezy takze wskazac, ze przyktad co najmniej
trzech wojewoddw (Slaski, dolno$laski i opolski), ktérzy zapewnili, by utworzenie
szpitala tymczasowego zostato przeprowadzone na podstawie uprzednio zawarte;

18Protokoty z wideokonferencji Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Aktywoéw Panstwowych - Zbigniewa Gryglasa
z przedstawicielami spotek z udziatem Skarbu Panstwa w zakresie wspotpracy przy organizacii szpitali tymczasowych.

149Zarzadzenie Ministra Aktywdéw Parnstwowych z dnia 3 listopada 2020 w sprawie powotania Zespotu do spraw wspdipracy
ze spotkami z udziatem Skarbu Panstwa w zakresie przeciwdziatania rozprzestrzenianiu sie na terenie kraju choroby zakaznej
u ludzi, wywotanej wirusem SARS-CoV-2 (Dz. Urz. MAP z 2020 r. poz. 27, z pozn. zm.).

150 ST w Legnicy, Watbrzychu, Ostrotece, Plocku, Pyrzowicach, Gdarsku, Krynicy-Zdroju i Radomiu.
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umowy dowodzi, iz byto mozliwe utworzenie ST w sposdb zapewniajacy
przestrzeganie kolejno$ci dziatan wynikajacej z art. 11h specustawys!.

3] Zawarcie we wszystkich analizowanych umowach postanowien, majgcych chroni¢
interesy Skarbu Panstwa w trakcie realizacji prac adaptacyjnych i wyposazania ST
(np. dotyczacych wyrazenia zgody przez MAP w odniesieniu do jednorazowego
zambwienia przekraczajgcego 130,0 tys. zt netto’2, oraz koniecznosci przestania
Ministrowi uzgodnionych ze szpitalami zestawien planowanych zamowien
w przypadku, gdy zamdwienie nie przekraczato kwoty 130 tys. zt netto) dowodzi,
ze MAP uznat zasadno$¢ tych mechanizmédw do ochrony intereséw Skarbu Panstwa.
Jednocze$nie jednak postanowienia umowne kreujgce te mechanizmy, wobec
wykonania przedmiotu umowy przed jej zawarciem, stawaty sie juz bezprzedmiotowe.

Zdaniem NIK, Minister zawierajgc ww. umowy dopiero po przeprowadzeniu catosci
(8 przypadkow) lub czesci prac budowlanych lub adaptacyjnych (2 przypadki),
ograniczyt sobie, jako podmiotowi reprezentujgcemu Skarb Panstwa, mozliwo$¢
stosowania okreslonych w umowach mechanizmdw oceny rzetelnosci, racjonalnosci
I oszczedno$ci wydatkdw ponoszonych przez spotki, mitygujacych ryzyko
prowadzenia przez nie dziatai niecelowych i niegospodarnych. Przyktadem takiego
niewykorzystanego narzedzia sgq ww. wykazy planowanych zamowien, ktorych nie
sporzadzano ani przed ani po zawarciu umow.

Brak ww. dokumentow Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajgc
z upowaznienia MAP wyjasnit tym, Zze umowy na utworzenie szpitali tymczasowych
pomiedzy MAP a spotkami byty zawierane w koncowym etapie ich realizacji,
w zwigzku z czym MAP nie otrzymywat zestawien planowych zamowien, czy tez
zawiadomieni o dokonaniu zakupu przez Spotki, gdyz takie zamowienia/ zakupy
zostaly juz przez nie zrealizowane.

(akta kontroli str.11, 16, 2752)
4] Przytoczony w wyjasnieniach wymag, ujety w projektach umdw przekazanych
spotkom w 2020 r., a zobowigzujacy je do ponoszenia wydatkow w gospodarny
sposdb, nie obowigzywat przed podpisaniem umoéw. Takze podjete przez MAP
dziatania majace na celu zapewnienia realizacji przez spotki decyzji PRM, w tym
ustalenia ze spotkania Podsekretarza Stanu 20 listopada i 2 grudnia 2020 r.,
w przypadku sporu nie zastepujg zobowigzan stron okreslonych prawidtowo zawartg
umowa.

5.3. W analizowanych 10 umowach nie zawarto postanowien okreslajgcych:
a) zasady wymierzania i naliczania kar umownych,

b) wigzace nieprzekraczalne terminy na przekazywanie przez spdtki dokumentéw
stuzacych koricowemu rozliczeniu wydatkow poniesionych na utworzenie,
organizacje, funkcjonowanie i likwidacje szpitali po zakorczeniu przez nie
dziatalnosci.

W szesciu umowach z dziesieciu podpisanych'93 nie zawarto natomiast postanowien,
okreslajacych maksymalny czas realizacji zadan ST po uchyleniu decyzji PRM
w sprawie utworzenia ST, po zakonczeniu stanu epidemii lub zagrozenia
epidemicznego, albo po opuszczeniu szpitala przez ostatniego pacjenta.

Niezawarcie w umowach podpisywanych przez MAP ww. postanowief mobilizujacych
spotki do terminowego i 0szczednego wykonania zadania, natozonego na nie przez

151 W ramach kontroli nr D/21/505 - Utworzenie i funkcjonowanie szpitali tymczasowych powstafych w zwigzku z epidemig
COVID-19: Wystapienie pokontrolne z 14 lipca 2022 r. do wojewody $laskiego, wystapienie pokontrolne z 30 czerwca 2022 .
do wojewody dolnoslaskiego oraz w ramach kontroli nr S/22/001 - Wybrane aspekty przeciwdziatania w wojewddztwie opolskim
pandemii COVID-19, w tym wydatkowania Srodkéw publicznych na utworzenie i funkcjonowanie szpitali tymczasowych:
wystapienie pokontrolne do wojewody opolskiego z dnia 8 lipca 2022 r.

152 Umowy dot. ST w Tarnowie, Radziejowie, Krynicy-Zdroju, Pyrzowicach, Legnicy, Watbrzychu, Gdarisku, Ptocku i Ostrotece.
153 Umowy dot. ST w Radziejowie, Krynicy-Zdroju, Pyrzowicach, Legnicy, Watbrzychu i Radomiu.
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PRM, byto dziataniem nierzetelnym, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowoS$ci pkt 3.

(akta kontroli str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1988-2248, 2751)

Ad. a) Na pytanie dotyczace przyczyn niezawarcia w umowach ze spotkami
postanowient dotyczacych kar umownych Podsekretarz Stanu w Ministerstwie,
z upowaznienia MAP odpowiedziat, ze: Decyzje Prezesa Rady Ministréw, (...) nie
okreslaty terminéw wykonania poleceft w nich zawartych. W decyzjach wskazano,
Ze spotki muszg rozpoczaC dziafania niezwfocznie. Jednoczesnie, Ministerstwo
zobowigzano do zawarcia umow w sprawie zwrotu kosztow poniesionych przez
spotki, czyli wytacznie w zakresie finansowania. W swietle powyzszego, brak byto
przestanek do zawarcia w umowach kar umownych. Ponadto, wszystkie spotki w toku
negocjacji zakwestionowaty wprowadzenie jakichkolwiek postanowient w umowach,
ktore wprowadzatyby ich odpowiedzialno$¢ oparta o kary umowne. Co wiece),
natoZenie kar umownych na spotki, ktore realizowaty na podstawie polecen Prezesa
Rady Ministrow zadania na rzecz bezpieczenstwa i zdrowia obywateli, a wiec
catkowicie poza obszarem swojej podstawowej dziatalnoSci, w zwigzku z budowg
szpitali tymczasowych, czyli w zakresie, w jakim nie miaty Zadnego doswiadczenia,
oraz w okresie epidemii, budzito szereg watpliwoSci natury prawnej (wytaczenie
odpowiedzialno$ci w zwigzku z epidemig, ewentualne roszczenia o odszkodowanie
wobec Skarbu Panstwa). Trudno wyobrazi¢ sobie sytuacje, ze spotki, realizujac
zadania dodatkowe, w ktorych nie miaty wczesniej doSwiadczenia, miatyby by¢
karane za jakiekolwiek opOZnienia lub inne odstepstwa, w Szczegolnosci,
Ze realizowane przez nie dziatania, w wiekszosci przypadkow, byty zalezne od 0s6b
trzecich (np. wiascicieli lub zarzgdcow obiektow, w ktérych organizowane byty szpitale
tymczasowe, szpitale wyznaczone). Problem ten dostrzegta rowniez Prokuratoria
Generalna RP, ktora przedstawita nastepujgce stanowisko w stosunku do jednej
Z opiniowanych uméw: z uwagi na art. 44 ust. 3 pkt 3 ufp., umowa powinna w naszej
ocenie przewidywac, chocby intencjonalny (nieobarczony sankcjami kontraktowymi),
termin. Ponadlto, przekazywane Prokuratorii projekty umow nie zawieraty zadnych
postanowieni o karach umownych. Co wiecej, Prokuratoria nie zgtaszata zadnych
uwag w tym zakresie, chociazby poprzez wskazanie, Ze umowy zawierane
ze spotkami Skarbu Panstwa winny zawieraC takie postanowienia. Tym samym,
dziatanie polegajgce na nie zawarciu w umowach postanowien o karach umownych
nalezy uznac za prawidfowg praktyke Ministra, zaakceptowang przez Prokuratorig
Generalng RP.

(akta kontroli str. 2668, 2670)
Odnosnie do powyzszych wyjasnien NIK zauwaza co nastepuije:

1] Umowy podpisywane ze spotkami, wbrew wyjasnieniom ztozonym w toku kontroli,
zawieraty tez postanowienia odnoszace sie do zagadnien innych, niz zwrot kosztow
poniesionych przez spotki w zwigzku z tworzeniem i funkcjonowaniem ST.
Na przyktad w czterech' umowach zostaty zawarte postanowienia okre$lajace
czas, W ktorym powinien nastgpi¢ zwrot obiektow zaadaptowanych na szpitale
tymczasowe ich wiascicielom. W umowach tych nie zawarto jednak postanowien
0 karach umownych za niedotrzymanie tych termindw, mobilizujacych spdtki do jak
najszybszego przywracania obiektdw wykorzystywanych do potrzeb ST do ich
poprzedniego stanu i zwracania ich wiascicielom. Brak takich mechanizméw magt
przyczynia¢ sie do wydluzenia w czasie tych dziatan. Na przyktad, w wyniku
wydtuzenia, ponad potrzeby zwigzane z dziataniem punktu szczepien, czasu
wykorzystywania przez PKO BP SA Areny ,Jaskotka” w Tarnowie, spotka ta poniosta

154 ST w Gdansku, Ostrotece, Ptocku i niedokoficzony ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarnowie.
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koszty na czynsz za dodatkowy miesigc, nastepnie zwrocone przez MAP z Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19. Koszt ten NIK ocenia jako niegospodarny?%s,

2] Cytowana przez Ministra rekomendacja Prokuratorii Generalnej w przywotanym
konkretnym przypadku nie zostata wykonana' i sugerowane przez ten organ
postanowienie nie zostato wprowadzone do umowy w jej ostatecznym brzmieniu.
Ponadto, zdaniem NIK, stanowiska Prokuratorii Generalnej RP w przedmiocie kar
umownych nie mozna ustali¢ na podstawie jednego komentarza do projektu umowy,
we fragmencie dotyczacym ustalenia terminu wykonania jej przedmiotu's7.

3] Powierzenie spotkom z udziatem Skarbu Panstwa tworzenia ST byto rzeczywiscie
obarczone wysokim ryzykiem niewykonania lub nieterminowego wykonania tego
zadania ze wzgledu na (wskazywany w wyjasnieniach), zupetny brak doswiadczenia
tych podmiotow w zakresie budowy i organizacji szpitali. Biorgc jednak witasnie
te okoliczno$ci pod uwage, nalezato ze szczeg6ing staranno$cig zabezpieczy¢
interesy Skarbu Panstwa w zawieranych umowach, takze poprzez ujecie w ich tresci
zapisow dotyczacych kar umownych i terminow.

(akta kontroli, str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
204, 1207-1234, 1356-1401, 1988-2248)

Ad b) Podsekretarz Stanu w Ministerstwie, odpowiadajac z upowaznienia MAP na
pytania NIK wyjasnit, ze (...) W toku negocjowania umow, strony nie posiadaty wiedzy
o chwili ustania obowigzkow wynikajgcych z wydanych im [przez Prezesa RM - przyp.
NIK] polecen i zakonczenia udzielania Swiadczen zdrowotnych przez szpitale
tymczasowe. Opracowanie przez spotki Skarbu Panstwa cato$ci dokumentacii
rozliczeniowej (...), byto i jest mozliwe tylko i wytgcznie w sytuacji, gdy nastapito
wykonanie przez spotki wszystkich obowigzkdw, jakie zwigzane byly z organizacjq
szpitali tymczasowych. Uchylenie decyzji przez Prezesa Rady Ministrow {...)
nie zwalniato spétek z realizacji (...) obowigzkéw, (...) wynikajgcych z zakonczenia
dziatalnosci szpitali tymczasowych i ich likwidacji (...), co w przypadku wiekszoSci
Szpitali tymczasowych wigzato sie z (...) przywroceniem do stanu poprzedniego
zajetych na potrzeby szpitali budynkoéw lub budowli, bowiem w wigkszej czesci
szpitale tymczasowe zostaty zorganizowane w obiektach 0sob trzecich.

Prace zwigzane z likwidacjg Szpitali tymczasowych i przywréceniem stanu
poprzedniego substancji obiektow wykonywaty osoby ftrzecie, co wigzato sie
Z koniecznoscig wyboru podmiotu, ktdry zobowigzywat sie do wykonania takich prac,
akceptacji przedfozonej oferty, wykonaniem tych prac, ich odbiorem, a nastepnie
rozliczeniem. (...) Proces ten mogt by¢ takze uzalezniony od stanowiska 0sob
trzecich, w szczegdlnosci wiascicieli budynkow i budowli, w przypadku gdy miatoby
nastapi¢ pozostawienie czeSci zamontowanych instalacji w budynkach lub
budowlach. Okoliczno$ci powyzsze, zidentyfikowane przez strony w toku ustalania
treSci umowy, powodowaty, iz nie byto mozliwosci powigzania przedstawienia przez
Spotki dokumentacji rozliczeniowej z terminem zakonczenia dziatalno$ci leczniczeyj.

(akta kontroli str. 2347-2350)
Odnosnie do powyzszych wyjasnien NIK zauwaza co nastepuije:

1] Do ustalenia umownego terminu przekazania petnej dokumentaciji rozliczeniowe;j
przez spdiki z udziatem Skarbu Parstwa nie byla konieczna wiedza o konkretnej dacie
ustania obowigzkéw natozonych decyzjami Prezesa RM. Termin ten mozna byto
wyznaczy¢ nie w formie konkretnej daty, lecz w formie liczby dni/tygodni, liczonej np.
od momentu ustania obowigzku natozonego przez Prezesa RM lub daty zakorczenia
udzielania w szpitalu tymczasowym $wiadczen opieki zdrowotnej. Taki mechanizm,

155 Patrz pkt 4.2. nin. wystapienia — sprawa ST i punktu szczepien w Arenie ,Jaskétka” w Tamowie.
156 Umowa z nr 2/1l/S/PKO-Taméw/FP-COVID-19/21/DZK z 20 stycznia 2021 r.
157 Sprawa opinii PG RP do projektu umowy dot. ST w Radziejowie — patrz pkt 4.1. nin. wystapienia.
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niezaleznie od koniecznosci przeprowadzenia przez spotki prac zwigzanych
z likwidacjq szpitala oraz wyboru podwykonawcdw, zostat zastosowany w czterech 58
umowach zawartych pomiedzy MAP a spdtkami, a nie zostat wprowadzony do szesciu
zawartych umow. W toku negocjacji mozna tez bylo wyznaczy¢ inny, ustalony
indywidualnie termin na przedstawienie tej dokumentacii.

2] Obowigzek przeprowadzenia catkowitej likwidacji adaptacji wykonanych w celu
utworzenia ST dotyczy trzech obiektow wielkopowierzchniowych (Gdansk, Pyrzowice,
punkt szczepien w niedokoriczonym ST w Arenie ,Jaskdtka” w Tarnowie) i dwdch
ST utworzonych z kontenerédw (Ptock i Ostroteka), nie dotyczy natomiast ST
w Watbrzychu, Radziejowie, Krynicy-Zdroju, Radomiu i Legnicy, gdzie instalacje
| obiekty bedg nadal wykorzystywane na potrzeby udzielania $wiadczen leczniczych.
3] Whasnie dlatego, ze umowy podpisywane byty w kazdym przypadku juz po wyborze
modelu realizacji ST, a w 8 przypadkach na 10 juz po ukonczeniu prac, mozliwe
byto w kazdym przypadku indywidualne ustalenie terminu przedstawienia
dokumentacji niezbednej do rozliczenia kosztow poniesionych przez spotki,
takze z uwzglednieniem udziatu w procesie likwidacji osob trzecich. Strony miaty juz
bowiem przy podpisywaniu uméw informacje niezbedne do sformutowania ich
warunkow w sposob rzetelnie chronigcy ich interesy.

NIK zwraca uwage, Ze niezawarcie w umowach postanowien zobowigzujacych spotki
do przedstawienia w okreslonym terminie dokumentacji pozwalajacej na ostateczne
rozliczenie inwestycji, nie zabezpieczyto przed wydtuzaniem w czasie procesu
rozliczania kosztow ponoszonych w zwigzku z dysponowaniem obiektami, gdzie
dziataty ST. Nie byto bowiem czynnika, ktory dyscyplinowatby ich dziatania w tym
obszarze. W efekcie, cho¢ od zaprzestania dziatania poszczegolnych szpitali mingto
juz od czterech'® do 11 miesiecy'®0, takie rozliczenie nie zostato dokonane jeszcze
w sze$ciu przypadkach61.

6. Minister podejmowat dziatania nadzorcze nad tworzeniem ST przez spotki, poprzez
powotanie Zespotu do spraw wspotpracy ze spdtkami w zakresie przeciwdziatania
rozprzestrzenianiu sie na terenie kraju choroby zakaznej u ludzi, wywotane
wirusem SARS-CoV-2 oraz zawarcie umowy z Doradca, ktdrej przedmiotem byto
$wiadczenie ustug w zakresie analizy i kontroli kompletnosci dokumentaciji, zwigzanej
Z organizacjg i utworzeniem szpitali tymczasowych, w tym dokumentacji projektowej
oraz analizy i weryfikacji kosztow inwestyciji.

6.1. Minister 3 listopada 2020 r.'62 powotat Zespot do spraw wspdfpracy ze spotkami
W zakresie przeciwdziatania rozprzestrzenianiu sie na terenie kraju choroby
zakaznej u ludzi, wywotanej wirusem SARS-CoV-2. W sktad Zespotu wchodzili:
1] Przewodniczacy - wskazany przez MAP Sekretarz Stanu albo Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie; 2] Zastepca Przewodniczacego - Dyrektor Departamentu
Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego Ministerstwa;  cztonkowie:
Dyrektor Departamentu Prawnego Ministerstwa, Dyrektor Budzetu i Finansow
Ministerstwa, Dyrektor Biura Administracyjnego Ministerstwa, Zastepca Dyrektora
Departamentu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego Ministerstwa.

Do zadan ww. Zespotu nalezato m.in.: inicjowanie wspotpracy MAP ze spotkami
z udziatem Skarbu Panstwa oraz wspotpracy pomiedzy tymi spotkami w zakresie
przeciwdziatania rozprzestrzenianiu sie COVID-19 na terenie kraju oraz
wypracowywanie i przedstawianie propozycji oraz rekomendacji w zakresie dziatan
podejmowanych przez spotki, stuzacych przeciwdziataniu tej chorobie.

158 Umowa dot. ST w Ostrotece, Plocku, Gdansku i niedokoficzonego ST w Arenie ,Jaskétka” w Tamowie.
159 ST w Radomiu - zlikwidowany 17 maja 2022 r.

160 ST w Krynicy-Zdroju — zlikwidowany 7 grudnia 2021 r.

161 Stan na 26 wrze$nia 2022 r. — ST w Plocku, Ostrotece, Krynicy-Zdroju, Gdansku, Pyrzowicach, Radomiu.
162 Zarzadzenie MAP z dnia 3 listopada 2020 r. Dz. Urz. MAP z 2020 r. poz. 27 ze zm.
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Do dnia 22 kwietnia 2021 r.'63 odbyto sie 10 posiedzen Zespotu, na ktérych omawiane
byly kwestie zwigzane z tworzeniem szpitali tymczasowych oraz m.in. kwestie
zwigzane z warunkami przekazywania majatku ST na rzecz szpitali patronackich po
ich likwidacji. W tym zakresie postanowiono, ze zgodnie z umowg ST powinny
wystapi¢ do MAP z wnioskiem obejmujacym cate zestawienie przekazywanego
wyposaZenia. Po otrzymaniu wnioSku z podziatem na kategorie: jednorazowych
produktow medycznych, wyrobow medycznych, wyposazenia medycznego, majgtku
niemedycznego (...) BA'6 bedzie sporzadzac protokot, ktdry nastepnie przekaze
do akceptacji Dyrektora Generalnego MAP.

(akta kontroli str. 1824-1867)

MAP informowat PRM o przeszkodach i stanie realizacji wydanych przez niego
wszystkich decyzji. Informacje te byly przekazywane na biezaco, od 14 grudnia
2020 r., w odstepach kilku tygodni'®5, Do pisma przewodniego zatgczane byly
tabelaryczne zestawienia, w ktorych w kolejnych wierszach odnoszono si¢ do
poszczegolnych ST, w ktérych tworzeniu uczestniczyt MAP i na ktére przekazywat
srodki z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19. Minister w swoich pismach
wskazywat na konieczno$¢ m.in. dostosowania tresci decyzji PRM do zmieniajacej
sie sytuacji epidemiologicznej w poszczegoinych wojewddztwach oraz zmiany decyzji
spowodowanych utworzeniem w szpitalach tymczasowych punktéw szczepien
przeciwdziatania COVID-19166,

(akta kontroli str. 2798-2829)

6.2. Postanowienia 10 umow, zawartych pomiedzy MAP a spotkami z udziatem
Skarbu Panstwa, umozliwiaty dokonanie przez MAP 1] kontroli zgodnosci
wykorzystania obiektéw ST z zawartg umowg'®” oraz 2] kontroli sposobu realizacji
umowy, w szczegdlnosci poprzez Zzadanie od spotki niezwtocznego usunigcia
nieprawidtowosci w zakresie wykonywania umowy oraz przedstawienia pisemnych
lub ustnych wyjasnien w sprawach objetych zakresem umowy.

W dniu 4 grudnia 2020 r. Minister zawart umowe'® zfirmg doradcza, kiorej
przedmiotem bylo $wiadczenie ustug w zakresie analizy ikontroli kompletnosci
dokumentacji zwigzanej z organizacjq i utworzeniem szpitali tymczasowych,
w tym dokumentacji projektowej oraz analizy i weryfikacji kosztow inwestycii.
Zgodnie z §6 ust. 1 umowy, Doradca zobowigzany byt sporzadzi¢ i dostarczy¢
Ministrowi opinie inwestorskg'®® w terminie do 10 dni roboczych, liczac od dnia
otrzymania dokumentacji rozliczeniowej kazdej z inwestycji. Zgodnie z umowa,
catkowite wynagrodzenie Doradcy (po zwigkszeniu wartosci umowy w zwigzku
z wprowadzeniem do zakresu oceny takze punktow szczepien'’0), miato wyniesé
ogdtem 1 027,9 tys. zt, przy czym wysoko$¢ wynagrodzenia dla kazdej sporzadzonej
przez Doradce opinii inwestorskiej zostata okreslona w zatgczniku do umowy.

Umowa zawarta z Doradcg przewidywata ocene wydatkéw dokonanych przez spotki
na podstawie wizji lokalnej oraz dokumentacji przedstawionej przez te podmioty
po zakonczeniu prac budowlanych/adaptacyjnych w poszczegélnych obiektach.
Zgodnie z §2 umowy do obowigzkéw Doradcy nalezato m.in. 1] zapoznanie si¢
z zakresem rzeczowym kazdej inwestycji oraz zestawieniem ich kosztow'’!;

163 Do wydania przez PRM decyzji zmieniajacych decyzje w sprawie utworzenia ST i ograniczenia ich liczby o pie¢ jednostek.
164 Bjuro Administracyjne MAP.

165 Pisma w tej sprawie nosza daty: 14 grudnia 2020 r. 17 lutego 2021 r. 29 marca 2021, 13 i 20 kwietnia 2021 r.

166 W pkt 4.2. nin. wystapienia pokontrolnego oméwiono korespondencje MAP z KPRM w sprawie niedokoriczonego procesu
tworzenia ST w Arenie ,Jaskétka” w Tarnowie.

167 Z wylaczeniem dziatalnosci lecznicze;.

168 Umowa nr 76/I1/P/75001/4390/20/BA.

169 Oceng zweryfikowanej dokumentacji oraz przeprowadzonych kontroli.

170 Aneks nr 1 do umowy z Doradcg z 9 listopada 2021 r.

7 W tym wytycznymi okre$lonymi przez szpitale patronacki, zakresem prac niezbednych do uruchomienia utworzenia
i funkcjonowania ST, dokumentami zawierajacymi opis czynnosci wraz z wielko$cig szacunkowa poszczegolnych czynnoci oraz
raportem z wizji lokalnej obiektu wyznaczonego na ST.
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2] zweryfikowanie i wydanie opinii w zakresie dotyczacym zestawien czynnosci
i ich kosztorysdw; 3] zweryfikowanie i wydanie opinii w zakresie ewentualnych zmian
w zestawieniach czynno$ci i kosztorysach wprowadzanych w trakcie realizacji
poszczegoinych inwestycji; 4] przeprowadzanie zleconej przez MAP kontroli dorazne;
zakresu rzeczowo-finansowego kazdej inwestycji; 5] kontrola wyposazenia kazde;
inwestycji w oparciu 0 wykaz wyposazenia; 6] udziat w imieniu MAP w odbiorze cate;
lub czeSci inwestycji; 7] prowadzenia ksigzki kontroli zgodnosci wydatkowania
srodkow w ramach kazdej inwestycji zgodnie z zestawieniem czynnosci
i kosztorysem; 8] weryfikacja rozliczenia kosztéw inwestyciji.

W zwigzku z tym, Zze umowy ze spotkami, w ktdrych zawarto postanowienia
umozliwiajagce przedstawicielowi MAP dokonanie kontroli przebiegu prac
adaptacyjnych, zostaty w o$miu na dziesie¢ przypadkéw podpisane przez MAP juz
po utworzeniu i uruchomieniu szpitali tymczasowych, kontrole przeprowadzane
przez Doradce obejmowaty weryfikacje iloSciowo-jakosciowg wykonanych prac,
gtéwnie w oparciu o dokumentacje procesu budowlanego. Umozliwienie Doradcy
przeprowadzania wizji lokalnych w okresie bezumownego realizowania przez spotki
decyzji PRM zalezato wytacznie od wykazania przez spdtki woli wspdipracy (0 czym
nizej). Nadzér nad wykonaniem decyzji PRM przez Doradce nie miat zatem
biezacego charakteru, zwlaszcza w odniesieniu do tzw. robdt ulegajacych zakryciu
i zanikajacych.

(akta kontroli str. 1452-1459)

6.2.1. Do dnia 6 lipca 2022 r. Doradca przeprowadzit we wszystkich obiektach tacznie
14 kontroli'72, W przypadku czterech szpitali tymczasowych (w lokalizacjach: Gdansk,
Legnica, Pyrzowice i Radom) kontrole zostaty przeprowadzone przez Doradce
w sytuacji, gdy jeszcze nie byta podpisana umowa pomigdzy MAP i dang spdtka.
Przeprowadzone przez Doradce kontrole byly dokumentowane protokotami,
zawierajacymi informacje o zbadanej dokumentacji budowy (przekazanej przez
kontrolowane spdtki), ustaleniach dokonanych w trakcie wizji odnoszacych sie
do zakresu wykonanych prac przygotowawczych, budowlanych i instalacyjnych,
a takze dostarczonego wyposazenia. Protokoty okreslaty tez zalecenia i wnioski oraz
informacje o0 uzupetnieniu dokumentaciji.

(akta kontroli str. 1452-1555, 1894-1987, 2256-2259, 2347, 2349-2350, 2352-2354,
2394-2437)

6.2.2. Do 26 wrzesnia 2022 r. na podstawie opinii Doradcy zostaly rozliczone
trzy umowy, w tym dwie dotyczace utworzonych ST - w Radziejowie i Watbrzychu
(przystosowanie obiektéw szpitali w zakresie m.in. instalacji gazéw medycznych)
oraz jedna dotyczaca opracowania projektu koncepcyjnego przebudowy i zmiany
sposobu uzytkowania fragmentu obiektu Tauron Arena w Krakowie na cele szpitala
tymczasowego (zadanie zakoriczone w fazie projektu - pkt 4.5. powyzej). Opinie
inwestorskie zawieraty m.in. informacje o wynikach przeprowadzonych kontroli
doraznych i powykonawczych oraz efekty weryfikacji kosztéw budowy/adaptacii.
Opinie dotyczace przeprowadzonych prac w Watbrzychu i Radziejowie byty datowane
na 5 listopada 2021 r., a opinia dotyczaca obiektu Tauron Arena w Krakowie —
na 19 maja 2022 r.

(akta kontroli str. 1452-1555, 1894-1987, 2256-2259, 2347, 2349-2350, 2352-2354,
2394-2437)

172 Kazdy z tworzonych przez spotki z udziatem Skarbu Panstwa szpitali tymczasowych byt kontrolowany przez Doradce
przynajmniej raz. Jedna kontrole przeprowadzono w ST w Watbrzychu 12 lutego 2021 r., ST w Krynicy Zdroju 27 marca 2021 r.,
ST w Legnicy 11 lutego 2021 r., ST w Ostrotece 23 czerwca 2021 r., ST w Ptocku 26 lutego 2021 r., ST w Pyrzowicach 19 marca
2021 r. Natomiast dwie kontrole przeprowadzono w ST w Gdansku 31 stycznia 2021 r. i 14 czerwca 2021 r., ST w Radomiu
18 marca 2021 r. i 29 kwietnia 2021 r., ST w Radziejowie 3 marca 2021 r. i 16 kwietnia 2021 r., ST w Tarnowie 22 kwietnia
2021 .28 maja 2021 r.
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Nieprzekazanie przez Doradce do MAP pozostatych opinii inwestorskich Minister
ttumaczyt prowadzonym w dalszym ciggu procesem rozliczania poszczegolnych
inwestycji, do czego odniesiono sie w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci pkt 3.

(akta kontroli str. 2256-2259)

7. Zgodnie z art. 65 ust. 7 ustawy zmieniajgcej finansowanie lub dofinansowanie
zadan zwigzanych z przeciwdziataniem COVID-19, w tym tworzenie szpitali
tymczasowych, moze zosta¢ udzielone za posrednictwem poszczegolnych
dysponentow cze$ci budzetowych, a $rodki dla poszczegdinych dysponentow
sg gromadzone na wyodrebnionym rachunku pomocniczym Funduszu. Bank
Gospodarstwa Krajowego na podstawie dyspozycji Prezesa Rady Ministréw zawiera
z dysponentami czesci budzetowych porozumienia okre$lajace sposob i terminy
przekazywania, rozliczania i zwrotu Srodkdéw oraz prowadzenia dotyczacej ich
sprawozdawczosci. W dniu 8 maja 2020 r. Minister zawart z BGK porozumienie
w sprawie obstugi rachunku pomocniczego w ramach Funduszu Przeciwdziatania
COVID. Nastepnie w dniu 11 maja 2020 r. Prezes RM upowaznit Ministra do sktadania
dyspozycji wyptaty ze Srodkéw rachunku pomocniczego Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19, prowadzonego wBGK na podstawie ww. porozumienia - bez
ograniczen'’s,

(akta kontroli str. 1884-1895, 2251)

Procedura wnioskowania o $rodki z Funduszu zostata okreslona przez Kancelarie
Prezesa Rady Ministréw'7# w dokumencie ,Wytyczne w sprawie sktadania wnioskow
0 zasilenie z Funduszu Przeciwdziafania COVID-19” z grudnia 2020 r.

Zgodnie z powyzszymi Wytycznymi, Minister dwa razy w miesigcu'’® miat sktada¢
do KPRM informacje o zapotrzebowaniu na $rodki z Funduszu w danym miesigcu
oraz 0 szacowanym zapotrzebowaniu na kolejny miesigc. Natomiast, zgodnie
zww. procedura, BGK miat przekazywa¢ sSrodki z Funduszu na wyodrebniony
rachunek pomocniczy na podstawie wniosku skfadanego przez Ministra. Wniosek ten
powinien zawiera¢ uzasadnienie merytoryczne oraz informacje, takie jak: nazwe
dysponenta oraz numer rachunku pomocniczego, kwote i walute dyspozyciji zasilenia,
date zasilenia rachunku pomocniczego, zrédio finansowania, uzasadnienie
zawierajgce informacje o przeznaczeniu Srodkow oraz podstawe prawng, pozycje
z planu wydatkoéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.

(akta kontroli str., 1878, 1884-1890, 2251)

Weryfikacja ztozonych przez Ministra 62 wnioskéw o zasilenie ze $rodkow Funduszu
na kwote 119 504,4 tys. zt, z tego 58 na kwote 112 725,6 tys. zt ztozonych w 2021 r.
oraz cztery na kwote 6 778,8 tys. zt ztozonych w 2022 r, wykazata, ze poza jednym
przypadkiem wnioski te odpowiadaty kwocie kosztéw poniesionych przez spotki
w zwigzku z realizacjq decyzji PRM. Nieprawidtowo$¢ w zakresie sktadania wnioskow
o zasilenie przez Ministra opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci pkt 4.

(akta kontroli str. 8, 150-151, 563-579, 687-698, 819-830, 1135, 1205-1206, 1344-
1347, 1878, 1884-1890, 2251)

8. Na podstawie danych przekazanych przez Ministerstwo 26 wrzes$nia 2022 r.
w odpowiedzi na pytanie o stan rozliczenia kosztow poniesionych przez spotki
na tworzenie ifunkcjonowanie ST ustalono, ze koszt utworzenia, organizacj,
funkcjonowania i likwidacji 1 480 t6zek!”® w dziewigciu ST, ktdre byly finansowane

173 W planie finansowym Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 MAP zostat wskazany w poz. 1.9. Minister wtasciwy ds. Aktywow
Panstwowych. W wierszu 1.9.1. Pozostafe wydatki w obszarze gospodarki i taczno$ci w tym na programy rzadowe w 2020 .
kwota ujeta w tej pozycji w planie wynosita 1 126 275 tys. zt, a w 2021 r. — w pozycji 1.9.2. wydatki w obszarze gospodarki
i fgcznosci zostata zaplanowana kwota 391 806,2 tys. zt.

174 Dalej: ,KPRM".

175Tj. 15-tego i ostatniego dnia kazdego miesigca.

176 Liczba t6zek utworzonych wyliczona w oparciu o decyzje w tej sprawie wiasciwych wojewodow i MZ.
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na podstawie dyspozycji wyptaty wydanej przez Ministra, wyniost 180 070 078,01 zt,
a Sredni koszt utworzenia, organizacji, funkcjonowania i likwidacji jednego t6zka
wyniost 121 668,97 zt. Szczegotowe podsumowanie poniesionych kosztéw przez
poszczegolne spotki z udziatem Skarbu Panstwa, zawarto w tabeli ponizej.

, Koszt Liczba t6zek .
Spotka . Wykorzystanie
. . utworzenia, utworzonych Koszt "
z udziatem Nazwa szpitala PR . . adaptacji po
Lp. organizacji, wg decyzji przypadajacy " .
Skarbu tymczasowego . . o zakonczeniu
, funkcjonowania (MZ lub na 11ézko i
Panstwa A . 4 dziatania przez ST
i likwidacji ST wojewodow)
1 2 3 4 5 6=4/5 7
1 PGZ SA Szpital 1892 398,61 zt 132 14 336,35zt | Wykorzystanie
Tymczasowy instalacji do zwyktej
w Radziejowie dziatalnoci szpitala
2 KGHM SA Szpital 236 426,77 zt 50 472854 zt | Wykorzystanie
Tymczasowy instalacji w ramach
w Watbrzychu zwyktej dziatalnosci
szpitala
3 PKN Orlen Szpital 31143 800,00 zt 200 155719,00zt | Rozbiorka/
SA Tymczasowy wykorzystanie
w Ptocku modutdw
4 Tauron SA Szpital 11968 319,27 zt 160 74 802,00 zt | Wykorzystanie
Tymczasowy w ramach zwyklej
w Krynicy-Zdroju dziatalno$ci szpitala
5 Lotos SA Szpital 48 627 166,78 zt 400 121 567,92 zt | Catkowita likwidacja
Tymczasowy adaptacj,

w Gdansku przywrdcenie hali
do poprzedniej
funkcji

6 KGHM SA Szpital 20 507 174,74 zt 96 213616,40 zt | Rozbidrka/
Tymczasowy wykorzystanie
w Legnicy modutow
7 PKN Orlen Szpital 29826 014,00 zt 198 150 636,43 zt | Rozbiorka/
SA Tymczasowy wykorzystanie
w Ostrotece modutéw
8 Weglokoks Szpital 14 611 514,95 zt 144 101 468,85zt | Catkowita likwidacja
SA Tymczasowy szpitala Cze$¢
w Pyrzowicach adaptacii
wykorzystana jako
punkt recepcyjny
dla uchodzcéw
wojennych
9 Totalizator Szpital 21257 262,89 zt 100 212572,63 zt | Wykorzystanie
Sportowy Tymczasowy w ramach zwyktej
Sp.zo.0. w Radomiu dziatalno$ci szpitala
Razem 180 070 078,01 zt 1480 121 668,97 zt

Opracowanie wtasne NIK na podstawie danych z MAP i MZ.

(akta kontroli str. 2836)

8.1. Wydatki poniesione na utworzenie i funkcjonowanie szpitali, w przypadku ktérych
MAP byt strong umow ze spotkami, miaty zrdéznicowang efektywno$c¢ i trwatoSc.
Cztery z dziewigciu uruchomionych ST (Radziejow, Watbrzych, Radom, Krynica-
Zdr¢j) zostaly utworzone w obiektach, w ktorych byly wczesniej udzielane
Swiadczenia lecznicze i po zakonczeniu funkcjonowania szpitali tymczasowych
efekty przeprowadzonej adaptacji pomieszczen (modernizacje instalacji) mogg zostac¢
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wykorzystane w ramach dalszej dziatalnosci leczniczej. Koszty utworzenia,
utrzymania (z wytaczeniem kosztow udzielania $wiadczen) i likwidacji jednego
miejsca hospitalizacji wyniosty w takich miejscach od 4,7 tys. zt (Watbrzych) do
212,6 tys. zt (ST w Radomiu).

Trzy ST (w Ostrotece, Plocku i Legnicy) zostaty utworzone w technologii modutowe;j
z kontenerdw, ktore po prawidtowym demontazu mogq zosta¢ ponownie zlozone
i wykorzystane w przypadku wystapienia takiej potrzeby w dogodnym miejscu. Koszty
utworzenia, utrzymania (z wytaczeniem kosztow udzielania $wiadczen) i likwidacii
jednego miejsca hospitalizacji wyniosty od 150,6 tys. zt (Ostroteka) do 213,6 tys. zt
(Legnica).

Dwa szpitale zostaty utworzone w obiektach wielkopowierzchniowych. Koszty
utworzenia, utrzymania (z wytaczeniem kosztdéw udzielania $wiadczen) i likwidacji
jednego miejsca hospitalizacji wyniosty 101,5 tys. zt w przypadku ST w Pyrzowicach
oraz 121,6 tys. zt w przypadku ST w Gdarisku. Zlecone przez NIK badanie biegtych
dotyczace rozwigzan architektonicznych, technicznych i budowlanych zastosowanych
w czterech obiektach!'”” przeznaczonych na szpitale tymczasowe wykazato,
ze w przypadku szpitali zlokalizowanych w obiektach wielkopowierzchniowych efekty
przeprowadzonych adaptacji majg charakter jednorazowy i po likwidacji instalacje
i elementy konstrukcji nie mogg zostac ponownie wykorzystane m.in. z powodu
mozliwosci powstania uszkodzen elementow demontowanych, utraty ich wtasciwosci,
a tym samym braku gwarancji bezpieczenstwa (w szczegdinosci w zakresie
elementow konstrukcyjnych oraz instalacji gazow medycznych). Poniewaz koszty
adaptaciji, robocizny, zakupu i montazu elementow konstrukcyjnych i instalacii,
atakze koszty optat czynszowych i eksploatacyjnych oraz ochrony miaty efekt
krétkotrwaty, koszty poniesione na utworzenie i utrzymanie szpitali tymczasowych
w hali targowej AmberExpo w Gdansku oraz w Terminalu Portu Lotniczego Katowice
w Pyrzowicach w tacznej kwocie 63 238,7 tys. zt nalezy uznac za nieefektywne.

Wybdr modelu realizacji decyzji PRM w sprawie tworzenia ST byt dokonywany przez
podmioty, ktore odpowiadaty za wskazanie lokalizacji szpitala (spétki w uzgodnieniu
z whasciwymi wojewodami) i podjecie niezwiocznych dziatan w celu utworzenia
szpitali (spotki).

(akta kontroli str. 2836)

8.2. W odniesieniu do réznic pomiedzy poszczegdlnymi szpitalami tymczasowymi
w zakresie kosztéw poniesionych na utworzenie jednego t6zka, na pytanie zadane
MAP, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie wyjasnit, ze (...) spotki utworzyty szpitale
w lokalizacjach uzgodnionych z wiasciwymi wojewodami. To wojewodowie oraz
Minister Zdrowia, analizujgc tempo rozwoju sytuacji epidemicznej w danym regionie
naszego kraju, zgtaszali potrzeby odnosnie konieczno$ci organizacji dodatkowej
liczby tozek dla pacjentow z COVID-19. (...). Szpitale tymczasowe byty organizowane
w obiektach o réznym charakterze, o innych powierzchniach iw réznych
miejscowosciach. Kazdy obiekt byt rowniez inny ze wzgledu na zakres oraz rodzaj
prac adaptacyjnych, nakfadow inwestycyjnych, zakup wyposazenia iutrzymania
funkcjonowania. (...) Reasumujgc, decyzje o uruchomieniu (i rozwijaniu) tzw.
Lpotencjatu tdzkowego” (uruchamianie modutdéw) w poszczegélnych szpitalach i etapy
jego wdrazania na wypadek wzrostu czy tez spadku zachorowan, podejmowali
wojewodowie w uzgodnieniu z wojewodzkimi oddziatami NFZ. Kwestie te
znajdowaty sie poza wtasciwoscig Ministra Aktywow Panstwowych. Nalezy rowniez
dodac, Ze Prezes Rady Ministrow (autor decyzji) nie zgtaszat uwag do Ministra
w przedmiocie realizacji decyzji.

(akta kontroli str. 2846-2850)

77 ST we Wroctawiu, ST w Opolu, ST w Katowicach i ST na Stadionie Narodowym.
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Podsekretarz Stanu w Ministerstwie na pytanie dotyczace mechanizméw nadzoru
I kontroli, ktére miaty zagwarantowa¢ dobor optymalnych metod realizacji zadan
finansowanych ze $rodkow publicznych i optymalizacji kosztdw ponoszonych na ten
cel w kontekscie uzyskiwanych rezultatow (np. w przeliczeniu na jedno tworzone
t6zko) z upowaznienia MAP wyjaénit, ze od samego poczatku procesu tworzenia
szpitali tymczasowych Minister duzq wage przywigzywat do racjonalizacji kosztow
tego przedsigwziecia. W umowach ze spotkami zawarto jednolite procedury
postepowania przy realizacji przedmiotu umowy, ktdre dotyczg oszacowania kosztow
poszczegolnych czynno$ci  (obowigzek opracowania zesStawienia czynnosci
i kosztorysu) oraz zasad rozliczeri poniesionych kosztow z tytutu prawidfowej
realizacji umowy. We wszystkich umowach zastosowano ten sam mechanizm
i zasady rozliczen. Umowy zostaty zawarte ze wszystkimi spotkami, a ich tresc
dostosowano do specyfiki danej spotki, jej mozliwo$ci, jak i do charakteru szpitala
tymczasowego. Nie bez znaczenia jest rowniez fakt, Ze spotki nie sg
przedsigbiorstwami specjalizujgcymi sie w budowie szpitali, zatem umowy musiaty
uwzgledniac ich swoistoS¢ i stworzyc realne rozwigzania. (...) Podkre$lic trzeba
rowniez fakt, Zze decyzje Prezesa Rady Ministrow, polecajgce zorganizowanie
i utworzenie szpitali tymczasowych przez spotki z udziatem Skarbu Panstwa,
podlegaty natychmiastowemu wykonaniu, w zwigzku z czym spotki rozpoczety
realizacje wydanych im polecen niezwtocznie po ich otrzymaniu. Wszelkie prace
dotyczgce szpitali tymczasowych spotki zobowigzane byly wiec wykonac natychmiast,
bez wzgledu na ewentualne zawarcie umowy z Ministrem Aktywow Parstwowych,
czy tez akceptacje dokumentow kosztotworczych przez organ. Nalezy zaznaczyc,
Ze wszelkie wydatki zwigzane z realizacjg decyzji Prezesa Rady Ministrow podlegajq
kontroli i weryfikacji ze strony Ministerstwa, a takze przez doradce, ktory posiada
specjalistyczng wiedze w tym zakresie.

(akta kontroli str. 2846-2850)
W odniesieniu do powyzszych wyjasnien NIK zauwaza co nastepuje:

1] Minister, pomimo tego, ze zostat upowazniony przez Prezesa RM'78 do sktadania
dyspozycji wyptaty ze srodkdw rachunku pomocniczego Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 na podstawie porozumienia zawartego pomigdzy BGK a MAP i ponosit
odpowiedzialnos¢ za zapewnienie ponoszenia tych wydatkow celowo, rzetelnie,
racjonalnie i oszczednie z zachowaniem zasady uzyskiwania najlepszych efektéw
z danych naktadéw, zasady optymalnego doboru metod, to do momentu zawarcia
uméw ze spdtkami, nie miat mozliwosci wywierania formalnego wptywu na sposéb
realizacji przez te podmioty decyzji PRM w sprawie tworzenia ST.

2] Wielkos¢ tych wydatkow wynikata gtownie z lokalizacji wskazanej przez inny organ
(wtasciwego wojewode — z ktorym spdtka miata sie porozumie¢ w tej sprawie)
i zakresu prac adaptacyjnych niezbednych do utworzenia ST, okre$lonego przez
jeszcze inny podmiot (w decyzjach PRM postanowiono, ze organizacja szpital
patronackich bedzie przeprowadzona zgodnie z wytycznymi przekazanymi przez
szpital prowadzacy). Trzecim elementem, ktéry wptywat na koszty utworzenia ST
byta skala ich dziatalno$ci, ktdrg ustalali MZ, lub wojewodowie, poprzez okre$lenie
liczby t6zek, jaka ma by¢ zapewniona w ST dla pacjentéw chorych na COVID-19.

3] W sytuaciji, w ktdrej do realizacji zadania utworzenia, organizacji i zapewnienia
funkcjonowania ST wyznaczone zostaty spotki nie dysponujgce do$wiadczeniem
na tym polu, kluczowe dla gospodarne;j realizacji tych decyzji byto jasne okreslenie
obowigzkéw stron w umowach i zapewnienie ich egzekwowania.

Z tych tez przyczyn, dla zabezpieczenia intereséw Skarbu Panstwa przez MAP
w toku tworzenia ST niezbedne byto jak najszybsze zawarcie umow okre$lajacych

178 Upowaznienie nr DIR.ZOP.5112.2.2020.AF(9) z 11 maja 2020 r.
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prawa i obowigzki stron oraz wysokosc¢ kosztow, ktore miaty by¢ pokryte ze srodkow
publicznych Funduszu Przeciwdziatania COVID-19. Zawarcie uméw nastgpito
jednak juz po zakonczeniu prac adaptacyjnych (w 8 na 10 badanych przypadkéw,
a w pozostatych dwoch — w ich trakcie), co skutkowato tym, Ze ich postanowienia
dotyczace szacowania kosztow i oceny ich zwigzku z tworzeniem szpitali nie mogty
by¢ stosowane wtedy, kiedy mozna byto dzigki ich wykorzystaniu mitygowac ryzyko
dokonania wydatkdw niecelowych lub niegospodarnych.

4] Wsrdd elementdéw zapewniajgcych kontrole nad kosztami tworzenia ST Minister
wskazuje jednolite procedury postepowania przy realizacji przedmiotu umowy, ktore
dotyczq oszacowania kosztow poszczegolnych czynnosci. Wymaog opracowania
| zatwierdzenia takich wykazow zostat jednak zawarty w pieciu podpisanych
umowach na dziesie¢ zawartych'®, do ktérych zataczono m.in. kosztorysy (lub
wstepne kosztorysy) adaptacji. Natomiast w pozostatych pieciu przypadkach
w umowach nie odniesiono sie do sporzadzania wykazow, a kosztorys zatgczony
zostat do jednej umowy (ST w Radomiu).

Na pytanie NIK dotyczace powyzszej kwestii zadane Ministrowi, Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie, z upowaznienia MAP odpowiedziat, ze Decyzje Prezesa
Rady Ministrow (...) podlegaty natychmiastowemu wykonaniu, w zwigzku
z czym spotki rozpoczety realizacje wydanych im polecefn niezwltocznie
po otrzymaniu decyzji. Wszelkie prace dotyczace szpitali tymczasowych spotki
zobowigzane byty wiec wykonac natychmiast, bez wzgledu na ewentualne zawarcie
umowy z Ministrem Aktywdw Panstwowych, czy teZ akceptacje dokumentow
kosztotwdrczych przez organ. Pragne dodatkowo zwrocic uwage, iz decyzje Prezesa
Rady Ministrow nie naktadaty na spotki dokonywania jakichkolwiek uzgodnien lub
pozyskiwania zgdd lub akceptacji od Ministra Aktywow Panstwowych w celu
realizacji polecen. Dopiero zawarta umowa mogfa nafozy¢ konkretne obowigzki
na Spotki w zakresie przedktadania Ministrowi do zatwierdzania wskazanych w niej
dokumentow.

(akta kontroli str. 2776, 2783)

9. Prezes RM w 2021 r. uchylit dwie decyzje dotyczace utworzenia i organizacji
szpitali tymczasowych, tj. 7 grudnia 2021 r. w zakresie ST w Krynicy-Zdroju
i 30 sierpnia 2021r. w zakresie ST w Gdansku oraz jedng decyzje dotyczacq
utworzenia i organizacji punktu szczepien w Tarnowie — 28 lipca 2021 r. Natomiast
w 2022 r. uchylit sze$¢ decyzji, z tego pie¢ 1 kwietnia 2022 r. (ST w Radziejowie,
Ptocku, Ostrotece, Pyrzowicach, Watbrzychu i Legnicy) i jedng 17 maja 2022 r.
(ST w Radomiu).

Wszystkie umowy pomiedzy MAP a spdtkami Skarbu Paristwa zostaty zawarte
na czas niezbedny do zapewnienia funkcjonowania ST do momentu catkowitego
usuniecia adaptacji (f. przywrocenia obiektu do stanu pierwotnego)
oraz dokonania catkowitego rozliczenia pomigdzy stronami.

(akta kontroli str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1356-1401, 1988-2248, 2676-2693)

9.1. Wedtug stanu na dzien 26 wrzesnia 2022 r., MAP rozliczyt w catosci realizacje
pieciu z 11 umow zawartych ze spdtkami, z tego trzy dotyczyty utworzenia, organizacii
i likwidacji szpitali tymczasowych (ST w Legnicy, Watbrzychu i Radziejowie), jedna
utworzenia, organizacii i likwidacji punktu szczepien przeciwko COVID-19 w Tarnowie
(pierwotnie szpital tymczasowy) oraz jedna przygotowania projektu koncepcyjnego
przebudowy i zmiany sposobu uzytkowania fragmentu obiektu Tauron Arena
w Krakowie na cele szpitala tymczasowego.

79 Umowy dot. ST w Radziejowie, Pyrzowicach, Gdansku i Legnicy oraz niedokoficzonego ST w Arenie ,Jaskotka” w Tarmowie.
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(akta kontroli str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1356-1401, 1988-2248, 2676-2693, 2786-2788)

9.1.1. Wedtug wyjasnien Podsekretarza Stanu w Ministerstwie, ztozonych
w odpowiedzi na pytanie NIK skierowane do Ministra, sposrod ww. umoéw
dotyczacych utworzenia ifunkcjonowania ST'80, ktére zostaty juz rozliczone,
w jednym przypadku dokonano przekazania adaptacji i sktadnikdw majatkowych
na rzecz szpitala prowadzacego ST w Radziejowie, co nastapito w oparciu 0 wnioski
tego Szpitala o nieodptatne przekazanie wyposazenia medycznego pozostatego
po szpitalu tymczasowym w Radziejowie z 22 grudnia 2021 r. oraz 29 grudnia 2021 r.
Jako podstawe takiego dziatania wskazano §4 ust. 4, 6 i 8 oraz §7 ust. 1 pkt. b umowy
z 12 stycznia 2021 r. nr 1/1/SIPGZ/FP-COVID-19/21/DZK. Ministerstwo przekazato
temu Szpitalowi, rowniez nieodptatnie, wyposazenie medyczne, ktore stanowi: zestaw
do nieinwazyjnej tracheotomii przezskdrnej w liczbie 50 sztuk, aparat do kriochirurgii,
kardiografy z wozkami oraz pasami do KTG w liczbie 2 sztuk, parawany sufitowe
w kompletach w liczbie 100 sztuk oraz zestawy do podawania lekéw w liczbie
24 sztuk.

W odpowiedzi na pytanie NIK w powyzszej sprawie zadane Ministrowi, Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie nie przedstawit wnioskow ze szpitala w Radziejowie oraz
dokumentacji, na podstawie ktorej przekazat ten sprzet (spiséw, dokumentow
zwyceny itp.). NIK nie przekazano dokumentacji przejecia przez SPZOZ
w Radziejowie sktadnikéw majatkowych uzytkowanych przez ST prowadzony przez
tego Swiadczeniodawce.

(akta kontroli str. 2775-2797)

Wedtug informacji otrzymanych z Ministerstwa, adaptacja przeprowadzona przez
KGHM SA (zamontowanie instalacji teleinformatycznej w Watbrzychu) nie zostanie
zlikwidowana, tylko przekazana dla uzytku Specjalistycznego Szpitala im. dr Alfreda
Sokofowskiego w Watbrzychu jako szpitala udostepniajacego i patronackiego.
Do 26 wrzesnia 2022 r. sktadniki majgtkowe ST w Watbrzychu nie zostaty formalnie
przekazane Specjalistycznemu Szpitalowi im. dr Alfreda Sokotowskiego.

Szpital utworzony przez KGHM SA w Legnicy nie zostat zlikwidowany, moduty
pozostang dla uzytku Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego w Legnicy — jako
szpitala patronackiego. Do 26 wrze$nia 2022 r. sktadniki majatkowe ST w Legnicy nie
zostaty formalnie przekazane Wojewodzkiemu Szpitalowi Specjalistycznemu.

(akta kontroli str. 2255-2258, 2775-2787)

9.1.2. Proces rozliczenia pozostatych szpitali tymczasowych oraz orientacyjny termin
rozliczen ze spotkami Skarbu Panstwa przedstawiat sie nastepujgco?®’:

— szpital utworzony przez PKN Orlen SA w Ptocku - obiekt zbudowano ze 194
kontenerow modutowych i zostanie przekazany do dalszego wykorzystania
przez Ministerstwo Obrony Narodowej'82. Podsekretarz Stanu, w pismie
z 26 wrze$nia 2022 r. stwierdzit, ze Ministerstwo (...) jest w trakcie fizycznego
przekazywania do MON konteneréw z wytaczeniem wyposazenia medycznego
po szpitalu tymczasowym utworzonym przez PKN Orlen SA w Plocku
na podstawie porozumienia z dnia 24 maja 2022 r. oraz z dnia 30 maja 2022 r.
W zwigzku  z niezakoriczonym procesem fakturowania, niemozliwe jest
wskazanie koncowej wartoSci przekazanego mienia. Ponadto w zakresie
wskazania terminu zakonczenia likwidacji adaptacji podat, ze wg stanu
na 31 lipca 2022 r. PKN Orlen SA nie zakonczyt procesu likwidacji adaptacji.
Wedtug powyzszych wyjasnien (...) w chwili obecnej, trwajgq czynno$ci majgce na

180 ST w Legnicy, Watbrzychu i Radziejowie.
181 Na dzien 26 wrzesnia 2022 r.
182 Dalej: MON.
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celu likwidacje adaptacji oraz przywrdcenie stanu pierwotnego. (...) spotka nie
jest w stanie wskazac daty zakonczenia likwidacji adaptacji, niemniej jednak
przewiduje, Ze istnieje prawdopodobienstwo dalszych rozliczenr kosztow
w 2023 r. Nalezy pamietac, ze PKN Orlen SA przedstawia nie tylko faktury od
dostawcow, ale réwniez potwierdzenia ich pfatno$ci, a termin zapfaty faktur
w niektorych wypadkach okre$lono do 30 dni,

szpital utworzony przez PKN Orlen SA w Ostrotece - obiekt zbudowano ze 180
kontenerow modutowych i zostanie przekazany do dalszego wykorzystania
przez Ministerstwo Obrony Narodowej lub Mazowiecki Szpital Specjalistyczny
im. dr J. Psarskiego. Wedtug stanu na 26 wrzesnia 2022 r., Minister nie dokonat
formalnego przekazania szpitala tymczasowego, ani jego sktadnikow
majatkowych. Podsekretarz Stanu w tej sprawie wyjasnit, ze PKN Orlen SA jest
w trakcie uzupetniania dokumentacji, ktorej przedstawienie, zgodnie z zawartg
ze spotkq umowa, jest wymagane do rozliczenia faktur. Prognozowany przez
Ministerstwo termin rozliczenia umowy to IV kwartat 2022 r.,

adaptacja przeprowadzona przez Tauron SA (zamontowanie instalacji gazow
medycznych) - w Krynicy Zdroju — nie zostanie zlikwidowana, natomiast zostanie
przekazana na uzytek szpitala udostepniajgcego obiekt — 20. Wojskowego
Szpitala Uzdrowiskowo — Rehabilitacyjnego SP ZOZ. Do 26 wrze$nia 2022 r.
sktadniki majatkowe szpitala tymczasowego nie zostaty formalnie przekazane
ww. szpitalowi. Podsekretarz Stanu wyjasnit, ze (...) 23 wrze$nia 2022 r. zawarto
aneks do umowy z Tauron Polska Energia SA, co pozwoli zakonczyc¢ rozliczenia
ze spotkg. Aneks zwieksza maksymalng wartos¢ umowy do 11 968 319,27 zt.
Prognozowany przez Ministerstwo termin rozliczenia umowy to IV kwartat 2022 r.
Aneks nie zostat przekazany do NIK,

szpital utworzony przez Grupe Lotos SA w Gdarisku — na podstawie informacii
pozyskanych przez NIK ze spotki koszt demontazu szpitala wyniést
965,2 tys. zt netto. Wiekszos¢ adaptacji - infrastruktury pozostawiono na
przyszte potrzeby i sytuacje kryzysowe. Ponadto, wykorzystano jg do utworzenia
przez wojewode pomorskiego kolejnego szpitala tymczasowego podczas
pigtej fali COVID-19. Wedtug stanu na 26 wrzesnia 2022 r., Minister nie dokonat
formalnego przekazania szpitala tymczasowego, ani jego skfadnikow
majatkowych.

Na pytanie zadane Ministrowi w tej sprawie Podsekretarz Stanu w Ministerstwie
odpowiedziat, ze do rozliczenia pozostajg wydatki zwigzane z deadaptacjq
Szpitala tymczasowego. Spétka nie przedstawita wszystkich kosztorysow
powykonawczych deadaptacji szpitala i tym samym koszty te nie zostaty jeszcze
uzgodnione i zaakceptowane przez Ministra Aktywow Panstwowych. Niezbedne
bedzie podpisanie aneksu do umowy z tego wzgledu, ze zadeklarowane przez
Spotke koszty deadaptacji szpitala przekroczg maksymalng warto$¢ umowy.
Prognozowany termin rozliczenia umowy to IV kwartat 2022 r.,

szpital utworzony przez Totalizator Sportowy Sp. z 0.0. w Radomiu - adaptacja
zostanie przekazana do uzytku Centrum Rehabilitacji Radomskiego Szpitala
Specjalistycznego im. dr Tytusa Chatubiriskiego, jako szpitala udostepniajacego
i patronackiego. Wedtug stanu na 26 wrze$nia 2022 r. Minister nie dokonat
formalnego przekazania szpitala tymczasowego, ani jego skfadnikow
majatkowych Szpitalowi. Podsekretarz Stanu wyjasnit, ze Totalizator Sportowy
Sp. z 0.0. jest w trakcie uzupefniania dokumentacji, ktorej przedstawienie,
zgodnie z zawartg ze Spotkq umowa, jest wymagane do wystawienia faktur i ich
rozliczenia. Prognozowany termin koficowego rozliczenia umowy to IV kwartat
2022r.,
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— Szpital utworzony przez Weglokoks SA w Pyrzowicach — zgodnie z umowg
z 30 lipca 2021 r. nr 9/11/S/Weglokoks/FP-COVID-19/21/DZK sktadniki majatkowe
szpitala tymczasowego mialy zosta¢ przekazane Gérnoslaskiemu Centrum
Medycznemu im. prof. Leszka Gieca w Katowicach, lecz wedtug stanu
na 26 wrzesnia 2022 r. Minister nie dokonat ich formalnego przekazania.
Na pytanie NIK dotyczace powyzsze] kwestii zadane Ministrowi, Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie odpowiedziat, ze wzgledem podpisanej umowy, do
rozliczenia pozostajg koszty wykonania adaptacji Szpitala tymczasowego oraz
koszty deadaptacji. Kosztorysy powykonawcze prac adaptacyjnych nie zostaty
uzgodnione i zaakceptowane przez Ministra Aktywow Panstwowych. Spétka nie
przekazafa do tej pory wszystkich dokumentow przedstawiajgcych caty zakres
poniesionych kosztow. Rozliczeniu podlega¢ bedq jeszcze koszty, ktére nie
zostaty uwzglednione w umowie ze spotka, tj. koszty dodatkowych prac
adaptacyjnych, zakupu wyposazenia i koszty eksploatacyjne w okresie
funkcjonowania szpitala (niezbedny bedzie aneks ze wzgledu na przekroczenie
maksymalnej wartoSci umowy). Prognozowany termin koricowego rozliczenia
umowy to IV kwartat 2022 r.

(akta kontroli str. 770, 757, 683, 755-756, 1451, 1873-1877, 2255-2258, 2775-2787)

9.3. W o$miu'8 umowach zawartych pomiedzy MAP a spétkami wskazano procedury
gospodarowania zakupionym przez spotki sprzetem iwyposazeniem, zgodnie
z ktorymi spotki, po otrzymaniu zwrotu kosztéw od MAP poniesionych na zakup
sprzetu i wyposazenie ST, mialy przenie$¢ na podstawie umowy wiasnos¢ tego
sprzetu i wyposazenia na Skarb Panstwa reprezentowanego przez Ministra.
Nastepnie Minister miat przenies¢ wiasno$¢ tego sprzetu i wyposazenia na szpital
patronacki na podstawie ztozonego przez ten podmiot wniosku i po jego akceptacii
oraz na podstawie protokotu przekazania lub umowy.

Natomiast w jednym przypadku — umowy z 6 maja 2022 r. zawartej pomiedzy MAP
a Totalizator Sportowy Sp. z 0.0., przeniesienie wtasnosci sktadnikéw majatkowych
na Skarb Panstwa reprezentowanego przez MAP, nastgpito na podstawie umowy
dotyczacej rozliczenia dziatan podjetych przez spdtke w celu realizacji decyzji
Prezesa RM, gdzie w §5 ust. 4 Umowy wskazano, ze ,Wzgledem Wyposazenia
Nabywanego przez spotke oraz, ktore zostato odebrane przez Szpital i uzyczone
na jego rzecz na dzien zawarcia Umowy, z chwilg zawarcia umowy:

1) spotka przenosi wiasno$¢ Wyposazenia Nabywanego przez spotke w zakresie
wskazanym w zatgczniku nr 9 do umowy, na Ministra na podstawie Umowy oraz
protokofu stanowigcego Zatgcznik nr 12 do umowy, a Minister z mocy Umowy
wfasnoSc¢ te nabywa. Spétka wraz z wlasnoscig Wyposazenia Nabywanego przez
Spotke przenosi wszelkie prawa rekojmi i gwarancji.

2) Minister przenosi wiasno$¢ Wyposazenia Nabywanego przez spétke na rzecz
Szpitala lub przekazuje je szpitalowi na podstawie odpowiedniej umowy lub protokotu,
na podstawie wniosku Szpitala(...).

(akta kontroli str. 48-145, 524-561, 744-770, 892-917, 984-1014, 1109-1134, 1195-
1204, 1207-1234, 1356-1401, 1988-2248, 2676-2693)

Na pytanie NIK dotyczace podstawy zawarcia w umowach ze spdtkami postanowien
okreslajacych sposob zadysponowania sktadnikami majatkowymi nabytymi przez
spotki i objetymi refundacjg ze $rodkéw z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19
zadane Ministrowi, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie z upowaznienia MAP wyja$nit,
ze (...) brak jest (...) przepisow prawa, ktore regulowatyby jednoznacznie stan

183 1/II/SIPGZ/FP-COVID19/21/DZK, 3/Il/SIKGHM-Watbrzych/FR-COVID-19/21/DZK, 4/1I/S/PKN  Orlen-Pt OCK/FP-COVID-
19/21/DZK,  5/II/S/Tauron-Krynica-Zdréj/FP-COVID-19/21/DZK.  6/1l/S/Lotos-Gdarisk/FP-COVID-19/21/DZK,  7/II/S/IKGHM-
Legnica/FP-COVID-19/21/DZK, 8/1I/PKN Orlen-Ostroteka/FP-COVID-19/21/DZK, 9/11/S/Weglokoks/FP-COVID-19/21/DZK,
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faktyczny i prawny mienia nabytego lub powstatego w zwigzku z utworzeniem szpitali
tymczasowych. Wobec braku jasnych i przejrzystych przepisow, ktore mozna bytoby
wprost zastosowac do zaistniatej sytuacji, Minister Aktywow Parnstwowych
zobowigzany byt podejmowac dziatania w oparciu 0 obowigzujgcy stan prawny. {(...)
spotki — w toku prowadzonych negocjacji — jednoznacznie wskazywaty, iz nabyte
przez nich skfadniki majgtkowe zwigzane ze szpitalami tymczasowymi nie powinny
by¢ przez nie ujmowane w ich ksiegach rachunkowych z uwagi na charakter
prowadzonej przez spotki dziatalnosci i treS¢ polecenia Prezesa Rady Ministrow.
Najpbzniej z chwilg dokonania zwrotu kosztow przez Ministra (za wyjatkiem
kontenerow nabytych przez PKN Orlen SA), spotki tracity prawo wiasnosci nad tymi
Sktadnikami majgtkowymi, co kazdorazowo byto dokumentowane fakturami VAT,
w ktorych jako nabywca wskazywany byt Minister Aktywow Parstwowych. (...
Szpitali tymczasowych nie mozna byto uzna¢ za oddzielng jednostke organizacyjna,
a Sposob ich zorganizowania i utrzymywania wskazywat, iz tego rodzaju szpital byt de
facto jedynie zespotem skiadnikow majatkowych, wykorzystywanym przez
pracownikow Szpitali wyznaczonych, przeznaczonym do zapewnienia leczenia
pacjentom chorym na COVID-19. Tym samym brak byto podstaw do uznania,
Z pewnymi wyjatkami, iz szpitale wyznaczone, udostepniajgce przede wszystkim
Swoje zasoby kadrowe, stawafy sie wiascicielami sktadnikow majgtku uzytych
do utworzenia i zapewnienia funkcjonowania szpitali tymczasowych. W powyzszym
Stanie faktycznym i prawnym, wytgcznie Minister Aktywow Panstwowych mogt zosta¢
uznany za podmiot, ktéry moze sktadac oswiadczenia jako wtasciciel w stosunku
do przedmiotowych skfadnikow majgtkowych. Podjete dziatania odpowiadajg
obowigzujgcym przepisom prawa, w szczegolnoSci art. 44 ustawy z dnia 27 sierpnia
2009 r. o finansach publicznych. Przeciwne stanowisko, ktore wskazywatoby na brak
mozliwo$ci  podejmowania czynnosci przez Ministra Aktywow Panstwowych
W opisanym wyzej zakresie, prowadzitoby do stanu, w ktérym sktadniki majgtku
nabyte dla celow utworzenia i zapewnienia funkcjonowania szpitali tymczasowych,
zZa ktore dokonano zwrotu kosztow ze Srodkow budzetowych, mogtyby nie zostac
uznane za aktywa jakiejkolwiek jednostki oraz nie zostac ujete w jakichkolwiek
ksiegach, a nadto zadna jednostka nie mogtaby wykonywac czynnoSci wtadczych
wobec tych sktadnikow majgtkowych.

(akta kontroli str. 2775, 2778-2779)
W odniesieniu do wyjasnien ziozonych w pkt 9.2 i 9.3. NIK zauwaza, co nastepuije:

1] Z powyzszych wyjasnien, ztozonych przez Podsekretarza Stanu w Ministerstwie
z upowaznienia Ministra w te] sprawie wynika, ze proces przekazywania
mienia w pozostatych przypadkach nie jest zakonczony'84, a takze ujawniane
sq dalsze koszty ponoszone przez spotki w zwigzku z tworzeniem, dziataniem
i likwidacjg ST w latach 2020 - 2022 r.

2] W odniesieniu do ST wykonanych z konteneréw w Ptocku i Ostrotece nie
zostaly jeszcze podjete decyzje o sposobie ich wykorzystania, natomiast
odpowiedzialnos¢ za mienie nabyte przez MAP - Skarb Panstwa ze Srodkéw
Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 od PKN Orlen SA spoczywa na Ministrze,
I to jego obowigzkiem jest zapewnienie, by mienie to zostato wykorzystane
gospodarnie.

3] NIK nie przedstawiono dokumentacji dotyczacej rozliczenia kosztow poniesionych
przez Tauron SA na organizacje i dziatalnos¢ ST w Krynicy-Zdroju ani aneksu
zawartego w tej sprawie przez Ministra, cho¢ wobec stosunkowo niewielkie]
zainwestowanej tam kwoty'85, oraz faktu, ze likwidacja tego szpitala nastgpita

184 Na dzien 26 wrzesnia 2022 r.
185 Zgodnie z umowa, warto$¢ maksymalna umowy - 8 650,2 tys. zt, warto$¢ adaptacji w ST w Krynicy-Zdroju 3 784,2 tys. zt,
a miesieczna optata za udostepnienie 548,1 tys. zt.
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7 grudnia 2021r., do zakonczenia nin. kontroli uptynat juz czas wystarczajacy
na rozliczenie umowy zawartej z tg spotka.

4] Nalezy uzna¢ za stuszna, wskazang w wyjasnieniach zasade, ze dysponowanie
sktadnikami  majatkowymi, ktére zostaly nabyte ze Srodkéw Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, a nastepnie na podstawie umow zawartych
pomiedzy MAP a spotkami z udziatem Skarbu Panstwa przekazane MAP, powinno
odbywac sie z zastosowaniem powszechnie obowigzujacych przepiséw w zakresie
gospodarowania mieniem panstwowym, j. ustawy z 16 grudnia 2016 r. o zasadach
zarzadzania mieniem panstwowym oraz rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia
21 pazdziernika 2019r. w sprawie szczegdtowego sposobu gospodarowania
sktadnikami majatku ruchomego Skarbu Panstwa'sé. Ponadto jednak nalezy
zapewni¢, by wydatki na utworzenie i dziatalnos¢ szpitali tymczasowych, pokryte
z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, jak i zdarzenia gospodarcze dotyczace
zagospodarowania sktadnikdw majatkowych nabytych przez Skarb Panstwa
reprezentowany przez MAP od spdtek tworzacych ST, byty ujmowane w ksiegach
rachunkowych wtasciwych podmiotéw zgodnie z przepisami ustawy o rachunkowosci.

W zwigzku z tym, Ze rozliczenie tworzenia, funkcjonowania i likwidacji nie zostato
zakonczone, a w ziozonych wyjasnieniach Minister informuje o zmianach
postanowiert umownych (1 przypadek — aneks dot. ST w Krynicy-Zdroju) i zamiarze
wprowadzenia aneksow do dwoch dalszych uméw (ST w Pyrzowicach i Gdansku),
NIK odstepuje od oceny sposobu kofcowego rozliczenia funkcjonowania szpitali
tymczasowych przez MAP.

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

1. Minister zawart 20 stycznia 2021 r. z PKO BP SA umowe, ktorej postanowienia
byly niezgodne z decyzjq Prezesa RM, bowiem w §5 ust. 20 oraz w §4 ust. 3
zawarta umowa pozwalata na wstrzymanie realizacji decyzji PRM, dotyczacej
niezwlocznego zorganizowania i utworzenia szpitala tymczasowego na terenie
wojewodztwa matopolskiego. Skutkiem realizacji umowy w tej tresci byto
wydtuzenie okresu, w ktérym spdtka ponosita kosztyna wynajem, opfaty
eksploatacyjne powierzchni uzytkowych, bez uzyskania efektu w postaci obiektu,
ktory mogt by¢ wykorzystany do zwalczania epidemii jako szpital tymczasowy.
Koszty te w tacznej wysoko$ci 2 099,9 tys. zt zostaty nastepnie zwrdcone spotce
przez MAP ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, cho¢ z punktu
widzenia celow, dla ktdrych utworzony zostat ten Fundusz, nie przyniosty efektu
w postaci mozliwosci leczenia pacjentéw z COVID-19 w przypadku zaistnienia
takiej potrzeby. NIK ocenia takie dziatanie jako niezgodne z decyzjg PRM i
skutkujace niegospodarnym wydatkowaniem $rodkow publicznych w ww.
wysokosci.

2. Minister w sposdb nierzetelny wykonat okreSlony w art. 11h ust. 7 pkt 1
specustawy obowigzek zawarcia umowy z podmiotami wskazanymi przez PRM
w decyzjach dotyczacych utworzenia, organizacji i funkcjonowania szpitali
tymczasowych i zawart umowy ze spotkami, dotyczace tworzenia 10 szpitali
tymczasowych juz po przyjeciu przez te jednostki pacjentdw (w o$miu
przypadkach) lub w toku ich tworzenia (w dwéch przypadkach). W rezultacie,
w okresie wynoszacym od 63 do 525 dni spdtki realizowaty polecenia PRM
wylacznie na podstawie jego decyzji, a nie na podstawie umoéw zawartych
z reprezentujgcym Skarb Panstwa MAP. Podpisanie uméw po przeprowadzeniu
prac adaptacyjnych lub w ich trakcie spowodowato, Zze postanowienia
umowne ustanawiajgce mechanizmy zabezpieczajace interesy Skarbu Panstwa,

186 Dz. U. z 2022 r. poz. 998, ze zm.
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zapewniajgce gospodarne, efektywne i celowe wydatkowanie $rodkow
publicznych nie obowigzywaty w czasie realizacji prac zwigzanych z tworzeniem
szpitali.

Minister w sposob nierzetelny wykonat okreslony w art. 11h ust. 7 pkt 1
specustawy obowigzek zawarcia umowy z podmiotami wskazanymi przez PRM
w decyzjach dotyczacych utworzenia, organizacji i funkcjonowania szpitali
tymczasowych i w 10 umowach ze spdtkami, dotyczacymi tworzenia szpitali
tymczasowych nie ujeto postanowien na temat kar umownych oraz zapiséw
ustalajgcych termin przekazania przez spotki do MAP kompletu dokumentacji
niezbednej do dokonania ostatecznego rozliczenia tych uméw. Ponadto,
w szesciu przypadkach nie okreslit terminu dokonania zwrotu obiektow w ktérych
dziataty ST - ich wtascicielom. Pozbawione przedmiotowych postanowien umowy
nie stanowity narzedzia skutecznie zapewniajacego gospodarnos¢, celowosc¢
i efektywno$¢ wydatkowania srodkéw publicznych pochodzacych z Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, bo nie zabezpieczyty przed wydtuzeniem w czasie
procesu likwidacji ST i rozliczenia kosztow spotek poniesionych na tworzenie i ich
funkcjonowanie przez MAP187,

Minister w jednym przypadku nierzetelnie realizowat obowigzki podmiotu
upowaznionego na podstawie art. 65 ustawy zmieniajacej do wydawania
dyspozycji wyptaty Srodkéw z Funduszu COVID-19 i zawnioskowat do
Prezesa RM o zasilenie ze $rodkow tegoz Funduszu kwotg przewyzszajacq
o 1 012,5 tys. zt kwote wynikajacq z dowodow ksiegowych przedstawionych
przez spotke PKO BP SA, w celu rozliczenia kosztow poniesionych na utworzenie
punktu szczepien przeciwko COVID-19 w Arenie ,Jaskotka” w Tarnowie. Jako
przyczyng nieprawidlowosci nalezy wskaza¢ brak w petni skutecznych
mechanizmoéw zarzadzania procesem gospodarowania srodkami pochodzacymi
z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 przez Ministra, zapewniajgcych
wnioskowanie o $rodki z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 wytacznie
w uzasadnionych merytorycznie kwotach, a skutkiem bylo pozostawanie
w okresie 8 dni na rachunku pomocniczym w Funduszu niewykorzystanej kwoty.

Minister podpisujac w dniu 15 marca 2022 r. z PKO BP SA aneks nr 2, wprowadzit
doumowy zawartej z tg spotkgq 20 stycznia 2021 r., z mocg wsteczng,
postanowienia wydtuzajace z 62 do 92 dni termin zwrotu obiektu Hali Jaskdtka jej
wiascicielowi, tj. z 28 wrzesnia 2021 r. na 28 pazdziernika 2021 r. Skutkiem tego
byto usankcjonowanie dokonanego przez MAP w dniu 29 grudnia 2021 r.
zwrotu na rzecz PKO BP SA kosztdw w kwocie 347,9 tys. zt, poniesionych
zaczynsz ioptaty eksploatacyjne z tytutu udostepnienia Areny ,Jaskotka”
w Tarnowie za miesigc pazdziernik 2021 r., a wiec za okres, w ktdrym zgodnie
z postanowieniami umowy18 pomiedzy MAP a PKO BP SA, obiekt hali powinien
by¢ juz zwrdcony przez spotke jego wiascicielowi. Zmiana wprowadzona
post factum naruszata zasady gospodarnego dysponowania $rodkami
publicznymi, poniewaz nie zmieniajac efektu, powiekszata koszt jego osiggniecia
- nie skutkowata zatem uzyskaniem najlepszego efektu z danych naktadéw.
Dlatego NIK ocenia takie dziatanie jako niegospodarne wydatkowanie $rodkow
pochodzacych z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.

IV. Uwagi i wniosek

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

1.

Obowigzek zapewnienia zgodno$ci zawieranych umow z decyzjami PRM.

187 Do dnia zakonczenia kontroli.
188Przed wprowadzeniem post factum aneksu nr 2 z 15 marca 2022 r.
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2. Konieczno$¢ zawierania umow w terminach pozwalajgcych na wykorzystywanie
ich postanowien do nalezytego zabezpieczenia intereséw Skarbu Panstwa.

3. Konieczno$¢ zawierania w umowach postanowien chronigcych w optymalny
sposob interesy Skarbu Paristwa, w tym — dotyczacych termindw realizacii
kluczowych czynnosci przez podmioty zobowigzane i kar umownych.

4. Niedopuszczalnos¢ wprowadzania do zawartych uméw z mocg wsteczng
postanowien wywotujacych niekorzystne skutki dla gospodarowania Srodkami
publicznymi.

Jednocze$nie NIK wnioskuje o zapewnienie mechanizméw efektywnego
i skutecznego zarzadzania w obszarze gospodarowania $rodkami Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19 przez Ministra Aktywow Panstwowych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwéch 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 sie
do Prezesa NIK. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy
o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig
uchwaty w sprawie zastrzezen.

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbg Kontroli,
w terminie 21 od otrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykorzystania
uwag i wykonania wniosku oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

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

Warszawa, 06 grudnia 2022 r.

Zmian w wystapieniu pokontrolnym
dokonat:

Piotr Miklis
Dyrektor Delegatury NIK
w Katowicach
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