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1/15/001 - Przygotowanie, realizacja i finansowanie inwestycji Zagtebiowskie Centrum
Onkologii  prowadzonej w  Zagtebiowskim  Centrum  Onkologii  Szpitalu
Specjalistycznym im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gérniczej, ul. Szpitalna 13.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Tatiana Choroba-Niestony, doradca prawny, upowaznienie do kontroli nr 94770 z dnia
26 maja 2015 r.

Mariusz Krynke, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr 98102 z dnia 2 grudnia 2015 r., nr LKA/111/2016 z 2 sierpnia 2016 .

[Dowdd: akta kontroli str. 1-3A]

Urzad Miejski w Dabrowie Gérniczej, ul. Graniczna 21, 41-300 Dgbrowa Gérnicza'.

Zbigniew Podraza, Prezydent Miasta Dabrowy Gorniczej2.
[Dowdd: akta kontroli str. 4-6]

ll. Ocena kontrolowanej dziatalno __sci

W ocenie NIK nadzér Prezydenta, wykonujgcego obowigzki podmiotu tworzacego,
o ktérym mowa wart. 1213 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci
leczniczej*, tj. Gminy Dabrowa Gornicza® nad Zagtebiowskim Centrum Onkologii
Szpitalem Specjalistycznym im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gérniczej®, w zakresie
prowadzonej inwestycji Zagtebiowskie Centrum Onkologii’, byt nierzetelny,
nieefektywny i niewystarczajacy dla zapewnienia prawidtowej realizacji tego
przedsiewziecia, cho¢ dopetniano formalno$ci zwigzanych z dziataniem Rady
Spotecznej Szpitala i wykonywaniem przez podmiot tworzacy funkcji nadzorczych
nad jego dziatalno$cia.

1. Prezydent oraz Z-ca Prezydenta, dziatajacy poprzez Wydziat Zdrowia,
Polityki Spotecznej i Aktywizacji Zawodowej, nierzetelnie sprawowali nadzér
podmiotu tworzacego nad Szpitalem, w zakresie przygotowania i realizacii
inwestycji ZCO, bezkrytycznie akceptujac dziatania tej jednostki dotyczace zakresu,
jego zmian oraz planowanych kosztéw budowy.

Przedktadajac 2 kwietnia 2012 r. Radzie Miejskiej projekt uchwaty w sprawie
zaakceptowania planu utworzenia ZCO w strukturach Szpitala wraz z dokumentem
,Plan ZCO. Satelitarny o$rodek Centrum Onkologii — Instytutu im M. Sktodowskiej-

1 Zwany dalej: ,Urzedem”.
2 Zwany dalej: ,Prezydentem”.

3 Stosownie do art. 121 ust 2 - 3 i ust. 4 pkt 2 i 3 ww. ustawy, podmiot tworzacy sprawuje nadzér nad zgodnoscig dziatan
podmiotu leczniczego m.in. z przepisami prawa, pod wzgledem celowosci, gospodarno$ci i rzetelnosci, a w ramach tego
nadzoru moze zada¢ informacji, wyjadnien oraz dokumentéw oraz dokonuje kontroli i oceny dziatalnosci podmiotu,
obejmujacych w szczegélnosci m.in:  prawidtowos¢ gospodarowania mieniem oraz $rodkami publicznymi i gospodarke
finansowa.

4T,.Dz. U.z2016 r., poz. 1638, dalej zwana ustawa o dziatalnosci leczniczej
5Zwana dalej: Gmina.

6 Zwany dalej: Szpitalem.

7 Zwane dalej: ZCO



Curie w Gliwicach”, podpisanym przez Dyrektora Szpitala, Prezydent nie
przedstawit petnych informacji dotyczacych analizy sytuacji finansowej tego
podmiotu,

kwot naktaddéw i Zrédet finansowania budowy ZCO. W uzasadnieniu uchwaty
z 4 kwietnia 2012 r., przediozonej Radzie Miejskiej, tozsamym z argumentacjg
przedstawiong przez Szpital, nie zaktadano jakiegokolwiek zaangazowania
Gminy w finansowanie procesu budowy ZCO ani w formie przekazywania Srodkow
finansowych, ani udzielania poreczen.

W chwili przedktadania ww. projektu uchwaty, Prezydentowi znane byly jedynie
szacunkowe nakfady wynoszace 69,8 min zt (maksimum 85 min z!), zaktadane
jako koszt inwestycji ogolnie scharakteryzowanej w pochodzacym z lipca 2011 r.
opracowaniu Dyrektora Centrum Onkologii — Instytut Marii Sktodowskiej-Curie
Oddziat w Gliwicach pt. ,Projekt. ZCO w Dabrowie Gérniczej. Satelitarny oSrodek
Centrum Onkologii — Instytutu im M. Sktodowskiej-Curie w Gliwicach”. Opracowanie
to nie tylko nie zawierato analizy zrédet finansowania inwestycji, ale przede
wszystkim podana w nim kwota nie byta poparta, a nastepnie - do dnia podjecia
4 kwietnia 2012 r. uchwaty ws. zaakceptowania planu utworzenia ZCO -
zweryfikowana rzetelng, wiarygodng kalkulacjg kosztow. Niewielki stopien
szczegotowosci ww. dokumentu w potaczeniu z brakiem ram finansowych inwestycji
| fakt, iz Szpital nie zostat zobowigzany przez podmiot tworzacy do formalnego
przedtozenia rzetelnych analiz mozliwosci finansowania budowy ZCO przed
ogtoszeniem przetargbw na roboty budowlane, doprowadzity w konsekwencji
do sytuacji, w ktérej podmiot tworzacy w istocie pozbawit sie mozliwosci realnego
i efektywnego wykonywania nadzoru nad Szpitalem w tym zakresie.

Nalezy podkre$lic, ze Zespot ds. analizy dziafan w przedmiocie tworzenia ZCO
zostat powotany przez Prezydenta dopiero 22 stycznia 2013 r., czyli juz po podjeciu
decyzji o budowie ZCO i podpisaniu przez Szpital w dniu 29 pazdziernika 2012 r.
umowy na wykonanie dokumentacji projektowej, a jedynym wynikiem prac tego
Zespotu, byto wyrazenie opinii, ze realizacja budowy ZCO przez spotke celowg bez
zaangazowania Gminy nie byta mozliwas.

2. Nadzor podmiotu tworzacego nad Szpitalem w zakresie oceny mozliwosci
i zrodet finansowania inwestycji ZCO byt rowniez niewystarczajacy po rozpoczeciu
robot budowlanych.

Cho¢ podejmujac decyzje o ustaleniu kierunku rozwoju Szpitala w zakresie
onkologii zaktadano, ze Gmina nie bedzie angazowata sie finansowo w inwestycje
ZCO

(co podkreslita przedstawicielka tego podmiotu na posiedzeniu Rady Spoteczne;
Szpitala 8 lutego 2011 r.) nieskuteczny nadzor nad Szpitalem spowodowat,
ze Gmina do 2016 r. zwigkszata swoj udziat w finansowaniu budowy ZCO.

Czesciowe sfinansowanie ze srodkow budzetu Gminy zakupu sprzetu medycznego
dla nowopowstajacego zaktadu radioterapii przy Szpitalu, ujeto po raz pierwszy
w Wieloletniej Prognozie Finansowej Gminy® na lata 2012-2029 uchwatg
Rady Miejskiej 4 kwietnia 2012r. i to jedynie wkwocie 2340 tys.zt, jako
wspoffinansowanie zakupu z dotacji Ministerstwa Zdrowia. Sfinansowanie
przygotowania dokumentacji projektowej budowlanej w kwocie 1100 tys. zt

8 Analize oparto na dokumentacji przedtozonej przez Szpital (opracowanie ,Propozycja sposobu finansowania budowy ZCO”
przez powotang do tego celu spotke celowg - opracowanie z 19 listopada 2012 roku wykonane przez firme Gov-invest)
i otrzymanej z Gov-invest (prognoza biznesplanu SPV ze stycznia 2013).

9 Zwanej dalej: ,WPF".



i realizacji | etapu tej inwestycji w kwocie 10 min zt wprowadzono do WPF uchwatg
z 24 pazdziernika 2012 r., za$ zwigkszenie limitu Srodkéw na realizacje | etapu ZCO
w 2015r. 019 900 tys. zt - uchwatg z 28 stycznia 2015 r.

Powigkszajaca si¢ z roku na rok skala planowanego w WPF zaangazowania Miasta
w finansowanie inwestycji wynikata w ocenie NIK z faktu, ze decyzje w tym zakresie
podejmowano pod naciskiem okolicznoSci:

— najpierw z powodu zakupu sprzetu dotowanego przez Ministra Zdrowia (kwota
2 340 tys. z0),

— potem - z powodu braku mozliwosci sfinansowania przez Szpital prac
projektowych i utworzenia infrastruktury niezbednej dla uruchomienia sprzetu
pozyskanego z dotacji Ministra Zdrowia (kwota 11 100 tys. zt),

— a nastepnie z powodu braku Srodkéw witasnych Szpitala, wobec odstgpienia
przez niego od umowy zawartej 5 sierpnia 2013 r. (kwota 19 900 tys. z1).

Decyzje te nie byly zatem podejmowane w oparciu o perspektywiczny, dtugofalowy
program, oparty na rzetelnych analizach mozliwosci finansowania budowy
i pozniejszego funkcjonowania placowki.

Ponadto, pomimo rezygnacji z powotania spdtki celowej dla tego przedsiewziecia
(oczym mowa w pkt. 1 powyzej) iodstapienia od formuly partnerstwa
publiczno-prywatnego, wskazanej réwniez w uchwale Rady Miejskiej z6 marca
2013 r. nr XXIV/488/1310, Prezydent nie wnidst zadnych uwag do przyjetego
przez Dyrektora Szpitala sposobu finansowania rob6t budowlanych i dostawy
sprzetu medycznego (zamdwienie udzielone 5 sierpnia 2013 r.), poprzez
zaptate ratalng w okresie 15 lat'!, ktbrego urzeczywistnienie bylo uzaleznione od
przychodéw z kontraktow zNFZ za $wiadczenia planowane do wykonywania
w nowobudowanym budynku ZCO. Uzyskanie tych przychodéw bylo - w ocenie
NIK - obcigzone wysokim ryzykiem ze wzgledu na niepewnos¢ co do tego, czy
zostang przeprowadzone przez NFZ nowe postepowania konkursowe. Ryzyko to
nie zostato takze zminimalizowane na przyktad poprzez wskazanie alternatywnego
sposobu finansowania tej inwestycji. NIK zauwaza réwnocze$nie, iz analiza
zdolnosci obstugi zobowigzan przez Szpital w okresie 15 lat, wykonana na zlecenie
Szpitala, zaktadata mozliwo$¢ obstugi nizszej kwoty zobowigzan w tym okresie niz
wynikajace z udzielonego 5 sierpnia 2013 r. zaméwienia.

Aktualnie nie mozna precyzyjnie ustali¢, jakie ostatecznie kwoty i na jakich
warunkach Szpital bedzie musiat zaptaci¢ za wykonane roboty budowlane w ramach
inwestycji ZCO, poniewaz wykonawca o$wiadczeniem z 4 kwietnia 2014 r. odstapit
od umowy z dnia 5 sierpnia 2013 r. w zakresie robét budowlanych, a o zaptate
zadanej za roboty budowlane kwoty w wysoko$ci 71 962 236,43 zt toczyto sie
na dzien 31 sierpnia 2016 r. postepowanie sgdowe. Od ww. umowy o$wiadczeniem
z 27 lutego 2015 r. odstapit rowniez Szpital w czesci dotyczacej dostawy sprzetu.
Jednak Wykonawca nie uznat za skuteczne tego odstapienia i wykorzystujac zapis
umowny'2 zazadat natychmiastowej zaptaty catosci kwoty pozostatej do sptaty
za dostawe sprzetu, tj. 57 683 007,18 zt, uzyskujac nakaz sadowy i w zwigzku

10 Wyrazajacej zgode na wydzierzawienie przez Szpital niezabudowanych czesci nieruchomosci gruntowych z
przeznaczeniem na budowe ZCO przez podmiot zewnetrzny wyloniony na podstawie przepiséw ustawy z dnia 19 grudnia
2008 r. o partnerstwie publiczno-prywatnym.

1 Ocene mozliwosci Szpitala dla takiego sposobu sfinansowania czesci inwestycji ZCO zawarto w dokumencie ,Analiza
zdolnosci obstugi zobowigzan w stosunku do wykonawcy zadania Budowa ZCO - Etap I" z czerwca 2013 r.”, ktérego
opracowanie zlecit Dyrektor Szpitala.

12 Zgodnie z § 9 pkt 10 umowy 182/SzpSp/2013 z 5 sierpnia 2013 r., opdznienie w zaptacie 6 kolejnych rat wynagrodzenia
moze skutkowa bedzie powstaniem po stronie Wykonawcy prawa do postawienia kwoty mowy w stan natychmiastowe]
wymagalno$ci oraz zadania zaptaty catosci pozostatego do zaptaty wynagrodzenia.
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z wniesieniem zarzutow od tego nakazu przez Szpital - sprawa zawista przed
sadem. Na dzien 31 sierpnia 2016 r. toczyto sie réwniez postepowanie sadowe
dotyczace zadania przez wykonawce zaptaty od Szpitala kwoty 6 839 384,87 zt
za wykonanie robot budowlanych ponad okre$lone we wczesniejszej umowie
z 2 kwietnia 2013 .

3. Nierzetelne sprawowanie nadzoru przez podmiot tworzacy znajdowato
takze wyraz w bezkrytycznym przyjmowaniu przez Urzad planéw finansowych
Szpitala oraz jego plandw inwestycyjnych, ktdre nie zawieraty rzetelnych
informacji o catkowitych planowanych kosztach inwestycji ZCO. Plany te
obejmowaty kwoty naktadow bez wskazania wszystkich zrodet finansowania, bez
zdefiniowania zakresow etapow budowy ZCO, a podawane w korektach do nich
prognozowane wielko$ci kosztow zmieniaty sie w sposob niemajacy potwierdzenia
w rzeczywistosci.

4, W czasie posiedzen Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spofecznej i ses;i
Rady Miejskiej, nierzetelnie informowano o realizowaniu i finansowaniu inwestyciji
ZCO. Informacje przekazywane przez Prezydenta iDyrektora Szpitala cztonkom
Rady Miejskiej w trakcie przygotowania i prowadzenia inwestycji nie byty, w ocenie
NIK, wystarczajgce dla uzyskania petnego obrazu stanu jej realizacj,
uwzgledniajacego ryzyka wynikajace z podejmowanych w tym czasie dziatan.

5. Podmiot tworzacy podejmowat formalne dziatania w ramach nadzoru nad

dziatalnoscig Szpitala w zakresie inwestycji ZCO, w tym m.in.

a. informacje zawarte m.in. w skladanych przez Szpital sprawozdaniach
zwykonania  planu  rzeczowo-finansowego  (pGtroczne i roczne)
i w sprawozdaniach finansowych za dany rok budzetowy, byly przyjmowane
przez Wydziat Zdrowia, Polityki Spotecznej i Aktywizacji Zawodowej Urzedu
i dalej przedktadane oraz omawiane na posiedzeniach Komisji Ochrony
Zdrowia i Pomocy Spotecznej oraz Rady Miejskiej,

b. $rodki dotacji Gminy na inwestycje ZCO przekazane do Szpitala na podstawie
zawartych umow zostaty rozliczone, a wydatki te byty ujete w WPF oraz
zabezpieczone w kolejnych budzetach Miasta Dabrowy Gorniczej. tacznie
Gmina zawarta cztery umowy dotacji zwigzane zujetym w WPF
zadaniem budowy ZCO, w wyniku czego dofinansowano Szpital tacznie kwotg
26 207 499,60 zt.

NIK ocenia, ze opisana w pkt 1-4 powyzej nierzetelna ocena przez podmiot
tworzacy mozliwosci finansowania przez Szpital utworzenia ZCO, zaréwno na
etapie przygotowywania inwestycji jak iw trakcie jej realizacji, a w konsekwencji
przyzwolenie na jej podjecie w takiej skali, moga skutkowaC koniecznoscig
zaangazowania kolejnych dodatkowych srodkéw Gminy, z uwagi na konsekwencje
przewidziane w art. 59 i 61 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

W warunkach formalnie sprawowanego nadzoru ze strony podmiotu tworzacego,
Szpital wybudowat czeSciowo wykonczony i wyposazony obiekt ZCO, ktdrego
koszty wg kwot z zawartych uméw o: wykonanie dokumentacji budowlanej, robot
budowlanych, dostawy sprzetu medycznego - na dzien 31 sierpnia 2016 r. wynosity
175980 514,77 zl, co stanowito 75% kwoty wynikajacej z kosztorysow
inwestorskich dla tego przedsiewziecia z maja 2013 r. Z powyzszej kwoty tylko
czes¢ zostata dotychczas uregulowana przez Szpital, przede wszystkim ze Srodkow
dotacji

Miasta i Ministra Zdrowia. W zwigzku z bedacq przedmiotem sporow sgdowych



Opis stanu
faktycznego

z Wykonawcami kwotg 136 484 628,48 z}'3 za roboty budowlane i dostawe sprzetu
w ramach inwestycji ZCO, istnieje nadal ryzyko, ze wobec braku wystarczajgcych
srodkéw wiasnych Szpitala wystapi konieczno$¢ przekazania przez Miasto
kolejnych dotacji na ww. zadanie. Ponadto zauwazy¢ nalezy takze, iz petne
wykonczenie

i wyposazenie tegoz obiektu'* wymaga¢ bedzie jeszcze znacznych naktadow
finansowych, ktére rowniez moga obcigzy¢ Miasto.

[1l. Opis ustalonego stanu faktycznego

Dziatania Gminy dotycz ace inwestycji budowa Zagt ebiowskiego
Centrum Onkologii

Nadzér Gminy nad Szpitalem w imieniu Prezydenta sprawowata Z-ca Prezydenta
poprzez Wydziat Zdrowia, Polityki Spotecznej i Aktywizacji Zawodowe;.

Nadzé6r podmiotu tworzacego realizowany byt m.in. poprzez analize:

— sprawozdan z dziatalno$ci Szpitala i poradni przyszpitalnych wraz z raportem
z danymi o kolejkach oczekujacych,

— sprawozdan finansowych za dany rok budzetowy wraz z opinig biegtego
rewidenta oraz raportem biegtego rewidenta z badania sprawozdania (rocznie),

— informacii dot. struktury zobowigzan (w tym wymagalnych) przekazywana przez
ZCO do Slaskiego Urzedu Wojewoddzkiego — do wiadomosci Prezydenta
(kwartalnie),

— sprawozdan z udzielonych dotacji z budzetu miasta — zgodnie z terminami
okre$lonymi w zawartych umowach,

— sprawozdan potrocznych i rocznych z wykonania planu finansowego Szpitala,
za po$rednictwem Wydziatu Zdrowia, Polityki Spotecznej i Aktywizacii
Zawodowej do Wydzialu Ksiegowo - Budzetowego w celu ujecia
w sprawozdaniu z wykonania budzetu jst.

Zastepca Prezydenta, oprocz sprawowania nadzoru nad Szpitalem, byta réwniez
Przewodniczacq Rady Spotecznej Szpitala®®, ktéra m.in. opiniowata wnioski
dyrektora w sprawie planu finansowego i inwestycyjnego oraz rocznego
sprawozdania z wykonania planu finansowego, w tym inwestycyjnego.

[Dowdd: akta kontroli str. 1108-1128, 1279-1445, 1568-1569]

Dziatania podejmowane przez podmiot tworzacy Szpitala w latach 2011-2016
(I ptrocze), zwigzane z tworzeniem o$rodka onkologicznego w ramach Szpitala,
realizowane byly poprzez biezacg wymiane informacji i uwag w ramach spotkan,
narad, posiedzen i sesji, poprzez podejmowane decyzje i uchwaly jej organdw oraz
w formie pism kierowanych na zewnatrz, w tym m.in:

13 Na dziefi 31 sierpnia 2016 r. w sadach cywilnych toczyly sie sprawy z powddztwa wykonawcow o zaptate wynagrodzenia
za zrealizowane roboty nie objete umowg na kwote 6839 384,87 zl, za zrealizowane roboty budowlane na kwote
71962 236,43 zt, za dostawe sprzgtu medycznego — kwota roszczenia 57 683 007,18 zt oraz o zaptate dwach rat za dostawe
sprzetu w kwocie 866 066,66 zt, przy czym wg przestanej przez Dyrektora Szpitala informacji z 28 pazdziernika 2016 r. Sad
Apelacyjny w Katowicach w dniu 21 pazdziernika 2016 r. wydat wyrok oddalajacy apelacje powoda w sprawie o zadanie
zaplaty 866 066,66 z).

4 Obiekt ZCO wymaga jeszcze znacznych naktadéw finansowych m.in. na wykonanie brakujacych modutéw budynku
w segmencie A, wykorczenie i wyposazenie Zaktadu Brachyterapii, Centralnej Sterylizatorni, sal operacyjnych, oddziatéw
tozkowych i innych pomieszczen (we wszystkich wybudowanych juz kondygnacjach segmentu A oraz na pietrach I-lll
segmentéw B i C, i pozostatych pomieszczen piwnic i parteru nie wykoficzonych i nie oddanych jeszcze do uzytkowania.

15 W latach 2011 - 2015 roku odbyly sie 24 posiedzenia Rady Spotecznej Szpitala , w tym: w 2011 - 3, 2012 — 4, 2013 - 6,
2014-4,2015-7.



— na posiedzeniach Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej Rady Miejskie;
Dabrowy Gérniczej'® oraz sesjach Rady Miejskiej z udziatem Prezydenta lub
Z-cy Prezydenta oraz p.o. Dyrektora Szpitala'’, omawiano zatozenia inwestycji
ZCO oraz podejmowane w tym zakresie dziatania zwigzane z jej realizacja,

— 20 lipca 2011 r. skierowano do Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia
pismo informujace o podjetej inicjatywie utworzenia ZCO z prosba o jej poparcie
podpisane przez Wojewode Slaskiego, Marszatka Wojewodztwa Slaskiego,
Prezydenta Miasta, Dyrektora Instytutu Onkologii w Gliwicach i Postanke na
Sejm RP; w odpowiedzi Ministerstwo Zdrowia poinformowato o mozliwosci
starania sie o Srodki inwestycyjne w ramach Narodowego Programu Zwalczania
Choréb Nowotworowych i o kontraktowaniu Swiadczen z zakresu onkologii
przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

— konferencja inaugurujgca utworzenie ZCO odbyla sie w Wyzszej Szkole
Biznesu w Dabrowie Gorniczej 20 wrzes$nia 2011 r., a 24 lutego 2012 r. Szpital
podpisat porozumienie z Centrum Onkologii — Instytutem M. Sktodowskiej-Curie
Oddziat w Gliwicach'® w sprawie wspotpracy w zakresie leczenia
onkologicznego,

— Dyrektor Szpitala 14 marca 2012 r. ztozyt do Miasta wniosek o przyznanie
dotacji celowej na zadanie ,Poprawa dziatania radioterapii onkologicznej
w Zagtebiu — wyposazenie w sprzet medyczny nowopowstajacego zakfadu
radioterapii przy Szpitalu”, ktory zostat przyjety i ujety w WPF uchwatg
XVI1/278/12 z 4 kwietnia 2012 r.,

— Rada Miejska uchwatg z 4 kwietnia 2012 r. nr XVI/299/12 zaakceptowata
plan utworzenia Zagtebiowskiego Centrum Onkologii w strukturach Szpitala
wg koncepcji stanowigcej zatacznik do tej uchwaty,

— 22 stycznia 2013 r. Prezydent powotat Zespot ds. analizy dziatah w przedmiocie
tworzenia ZCO, ktdérego zadaniem, wg wyjasnien jego przewodniczacego,
byta analiza mozliwosci realizacji inwestycji ZCO przez powotang do tego
spotke celowg przy zatozeniu nieangazowania finansowego Gminy w to
przedsiewziecie, zarowno od strony przekazywania $rodkow finansowych,
jak i udzielania poreczen ktéremukolwiek z realizatorbw budowy.
Przewodniczacy ww. zespotu wyjasnit: Ostateczny wniosek Zespotu (...)
sprowadzat sie do stwierdzenia, ze realizacja inwestycji przez spotke celowa,
w ktorej jednym ze wspolnikow byfaby jednoosobowa spotka miejska
Przedsigbiorstwo Miejskie MZUM PL S.A., przy wykorzystaniu Srodkow
Z kredytu lub emisji obligacji byta niemoZliwa bez zaangazowania Gminy
minimum na etapie poreczenia udzielonego bankowi wspomagajgcemu.,

— Rada Miejska uchwatg z 6 marca 2013 r. nr XXIV/488/13 wyrazita zgode
na wydzierzawienie przez Szpital niezabudowanych cze$ci nieruchomosci
gruntowych z przeznaczeniem na budowe ZCO przez podmiot zewnetrzny
wyloniony na podstawie przepisébw ustawy z dnia 19 grudnia 2008r.
o partnerstwie publiczno-prywatnym — uchwata ta nie zostata wykonana,

16 M. in. posiedzenia w dniach: 24 marca 2011 r., 4 kwietnia 2012 r., 28 lutego, 6 marca, 5 grudnia 2013 r., 19 maja,
23 czerwca, 8 i 9 wrzesnia , 151 27 pazdziernika, 24 listopada, 10 grudnia 2015 r., 26 stycznia., 2 lutego, 15 marca,
12 kwietnia, 17 maja 2016 r.

7 M.in. posiedzenia w dniach 4 kwietnia, 5 wrze$nia 2012, 30 stycznia, 6 marca, 18 grudnia 2013 r., 26 marca,
29 pazdziernika 2014 r., 28 stycznia, 24 czerwca, 28 pazdziernika 2015 ., 16 marca, 18 maja, 23 czerwca 2016 r.

18 Zwanym dalej: ,Centrum Onkologii w Gliwicach’.



— Rada Miejska dokonywata zmian dot. inwestycji ZCO w WPF, wprowadzajac
do niej po raz pierwszy®:

* uchwatg z 4 kwietnia 2012 r. nr XVI/278/12 zadanie ,Poprawa dziatania
systemu radioterapii onkologicznej w Zagtebiu — wyposazenie w sprzet
medyczny  nowopowstajgcego  zaktadu  radioterapii przy  Szpitalu
Specjalistycznym im.  Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gornicze/” -
zabezpieczenie srodkow na dotacje do limitu w kwocie 2340000 zt
na wspdffinansowanie wraz z Ministerstwem Zdrowia zakupu aparatury
medycznej dla zaktadu radioterapii (taczne planowane wowczas naktady
finansowe - 15 601 000 z),

» uchwalg z 24 pazdziernika 2012 r. nr XX/380/12 zadanie "Zagfebiowskie
Centrum Onkologii — dokumentacja projektowa” zabezpieczenie $rodkéw
na dokumentacje projektowg ZCO w wysokosci 1 100 000,00 zt,

* uchwalg z 24 pazdziernika 2012 r. nr XX/380/12 zadanie pn. ,Zagtebiowskie
Centrum Onkologii - realizacja | etapu utworzenia ZCO” i zaplanowano na
nie dotacje na 2013 r. w wysokosci 9 900 000,00 zt, i na 2014 r. w wysokosci
100 000,00 z,

[Dowod: akta kontroli str. 22-23, 408, 413, 419, 425-426, 432-434, 441-443, 449-
450, 462, 466, 483, 500, 531-532, 690-705, 917, 922, 935-1107, 1129-1156]

W otrzymanym 4 lipca 2011 r. przez Prezydenta od Dyrektora Instytutu Onkologii
Oddziat w Gliwicach opracowaniu?® ,Projekt Zagtebiowskie Centrum Onkologii
(ZCO) Satelitarny Osrodek Centrum Onkologii — Instytutu im. Marii Sktodowskiej
Curie Oddziat w Gliwicach!, oszacowana warto$¢ inwestycji w niej opisanej
wyniosta 69,8 min zt, maksymalnie 85 min zt (w wariancie rozszerzonym).
W dokumencie tym okre$lono m.in.:

— cele i zadania (ZCO powinno spetnia¢ funkcje wielospecjalistycznego osrodka
onkologicznego w zakresie diagnostyki i terapii w celu zapewnienia
bezposredniego i bliskiego dostepu pacjentom z terenu Zagtebia)?2.

— wykaz infrastruktury i jednostki organizacyjne (kompleksy: przychodni,
diagnostyczny, szpitalny (baza co najmniej 25-35 t6zek), chirurgiczny (2 wtasne
sale operacyjne w wariancie rozszerzonym), chemioterapii oraz radioterapii
obejmujgcy m.in. 3 bunkry ze sterowniami, 1 pomieszczenie ochronne
symulator, 15-16 pomieszczen roboczych),

— wyposazenie (standardowe dla gabinetow lekarskich, w zakresie diagnostyki —
NMR/Spect, PET/CT, USG, ewentualnie mammograf, inne w ramach Szpitala,
w zakresie terapii — 10 stanowisk dziennej chemioterapii, 1 symulator,
2 przyspieszacze liniowe, 4-5 stacji planowania 3D RT, fantomy, w zakresie
chirurgii — standardowe w ramach Szpitala, a w zakresie komputeryzacji —

19 Wymienione zadania byty ujmowane w kolejnych zmianach do WPF, w ktérych korygowano kwoty limitéw na poszczegdine
lata, w tym uchwalg z 28 stycznia 2015 r. nr IV/51/2015 zwigkszono poziom finansowania zadania inwestycyjnego
.,Zagtebiowskie Centrum Onkologii - realizacja | etapu utworzenia ZCO” o kwote 19 900 000 zt na 2015 r.

20 Otrzymanym z pismem z 30 czerwca 2011 r., w $lad za wczesniejszym pismem z 22 czerwca 2011 r., w ktérym zobowigzat
sig do przedstawienia wstepnej ramowej propozycji projektu ZCO obejmujacej lokalizacje i strukture organizacyjna,
wymagania minimum wyposazenia diagnostycznego i terapeutycznego, wymagane minimum zatrudnienia i szkolenia
onkologicznej kadry specjalistycznej, orientacyjny kosztorys inwestycji ZCO i ewentualnie jej podetapdw.

21 Zwany dalej ,Opracowaniem z 2011 r.”

22 \Wg zapisow projektu charakter satelitarny ZCO oznaczat wytacznie nadzér merytoryczny Instytutu i pomoc w zakresie
wdrazania standardoéw diagnostyczno-terapeutycznych i procedur kontroli jako$ci bez jakichkolwiek relacji administracyjnych,
organizacyjnych lub finansowych.
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system zarzadzania, rejestracji i archiwizacji danych sprzezony i kompatybilny
z systemem Szpitala),

— minimalne wymogi w zakresie specjalistycznej kadry (m.in. 4 specjalistow
radioterapii  onkologicznej, 1-2 fizykbw medycznych, 7-8 technikdw
elektroradiologii, 2 specjalistw onkologii klinicznej, dobér i ksztatcenie kadry
specjalistycznej na bazie Instytutu Onkologii w Gliwicach),

— orientacyjny koszt inwestycji ok. 69,8 min zt, maksimum — ok. 85 min zt,

— koszty osobowe (2,4 min rocznie) koszt catkowity ok. 6,9 min zt,

— prognozowany przychdd — 25 min zt (maksymalny zysk 360%, a minimalny
166% przy kosztach ok. 15 min zt).
[Dowdd: akta kontroli str. 13-21]

W dniu 28 marca 2012 r. Dyrektor Szpitala zwrocit si¢ do Urzedu z pismem,
w ktorym — powotujac sie na przeprowadzone wczesniej rozmowy dotyczace trybu
podjecia przez Rade Miejskg uchwaty w sprawie zatwierdzenia Planu ZCO -
poinformowat m.in., iz planowana uchwata Rady Miejskiej dot. tego planu
na obecnym etapie nie rozszerza dziatalnoSci Szpitala, ma cel czysto
intencyjny, z ktérym powigzane sg zmiany w WPF oraz ze stanowi ona wymag
formalnoprawny w procedurze konkursowej, w wyniku ktorej mozliwe jest
pozyskanie kilkunastomilionowych $rodkow na zakup sprzetu niezbednego do
utworzenia ZCO, a brak podjecia ww. uchwaty moze spowodowa¢ odrzucenie
wniosku Szpitala o dofinansowanie i definitywng utrate przez Miasto mozliwosci
pozyskania srodkdw zewnetrznych na te inwestycje.

W dniu 2 kwietnia 2012 r. Prezydent wydat zarzadzenie nr 944.2012 w sprawie
przekazania do Rady Miejskiej projektu uchwaty w sprawie zaakceptowania planu
utworzenia ZCO w strukturach Szpitala Specjalistycznego im. Sz. Starkiewicza
w Dabrowie Gorniczej. Rada Miejska na posiedzeniu 4 kwietnia 2012 roku
podjeta uchwate nr XVI299/12 w sprawie zaakceptowania planu utworzenia
Zagtebiowskiego Centrum Onkologii w strukturach Szpitala Specjalistycznego
im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej, wg koncepcji stanowigcej zatacznik
do niej, pt. ,Plan Zagtebiowskiego Centrum Onkologii”23 (z nazwg Szpitala, bez daty
jego opracowania, podpisany przez Dyrektora Szpitala). Koncepcja ta zawierata
ogdine informacje o prowadzonej przez Szpital dziatalnosci oraz pieciostronicowg
czeS¢ zatytutowang ,Zagtebiowskie Centrum Onkologii (ZCO) w Dabrowie
Gorniczej”. W czesci tej przedstawiono ogolnikowe zatozenia funkcjonowania ZCO
z podziatem na krotkg czesS¢ dot. celu i zadan oraz czes¢ ,Infrastruktura i jednostki
organizacyjne”. Infrastrukture tworzy¢ miaty: Zaktad radioterapii, Pracownia
histopatologiczna, Przychodnia, Zaktad brachyterapii, Zaktad medycyny nuklearnej,
kompleks t6zkowy, ladowisko dla helikopteréw, blok operacyjny z centralng
sterylizatornig — z 0golng charakterystykg zakresu zadan kazdej z ww. komdrek.
Jedynie dla zakfadu radioterapii podano ogélne informacje dot. zapotrzebowania
na sprzet medyczny (wyposazenie) i personel. Koncepcja nie zawierata danych
dotyczacych szacowanych kosztow inwestycji, ani zadnych innych — w rozbiciu
np. na etapy lub pracownie — kosztow.

W koncepcji nie wskazywano zrédet finansowania, ani sposobu prowadzenia
inwestycji. Podano w niej jedynie, ze ZCO bedzie osrodkiem satelitarnym

23 Zwany dalej: Koncepcja



dla Instytutu Onkologii w Gliwicach, ktory to bedzie petnit ,nadzér merytoryczny”
oraz zapewni pomoc Ww zakresie wdrazania standardow diagnostyczno -
terapeutycznych iprocedur kontroli  jakoSci ,bez  jakichkolwiek  relacji
administracyjnych, organizacyjnych lub finansowych.”

Koncepcja zawierata o0golny harmonogram planowanych dziatan w podziale
na ,etapy”:

— Zakiad radioterapii (projekt 2012, realizacja 2013),

— Pracownia histopatologiczna (projekt 2012, realizacja 2013),

— Przychodnia (projekt 2012, realizacja 2013),

— Zakfad brachyterapii (projekt 2012, realizacja 2014),

— Zakfad medycyny nuklearnej (projekt 2012, realizacja 2014),

— Kompleks t6zkowy z ladowiskiem (projekt 2013, realizacja 2014),

— Blok operacyjny wraz z centralna sterylizatornig (projekt 2014, realizacja 2015).

Zmiang do WPF dokonang uchwatg Rady Miejskiej z 4 kwietnia 2012 r.,
wprowadzono zadanie ,Poprawa dziafania systemu radioterapii onkologicznej
w Zagfebiu — wyposazenie w sprzet medyczny nowopowstajgcego zaktadu
radioterapii przy Szpitalu”, na kwote do dofinansowania z budzetu Gminy
2340150 zt, w zwigzku z mozliwoscig ubiegania sie przez Szpital o S$rodki
finansowe Ministerstwa Zdrowia w ramach ogtoszonego konkursu ofert na wybor
realizatorow ,Narodowego programu zwalczania chordb nowotworowych”.

[Dowdd: akta kontroli str. 670-684]

Podmiot tworzacy otrzymat nastepujace opracowania zwigzane z inwestycjg ZCO:

— przekazane przez Dyrektora Instytutu Onkologii Oddziat w Gliwicach pismem
z 30 czerwca 2011 roku opracowanie ,Projekt. ZCO w Dabrowie Gorniczej.
Satelitarny osrodek Centrum Onkologii — Instytutu im M. Sktodowskiej-Curie
w Gliwicach.”, w ktorym koszty oszacowano w wysokosci 69,8 min zt,
maksymalnie 85 min zt,

— dokument pn: ,Propozycja sposobu finansowania budowy ZCQO” przez
powotang do tego celu spotke celowg (opracowanie z 19 listopada 2012 roku)
wykonane przez firme Gov-invest- przekazane przez Dyrektora Szpitala
na przetomie lat 2012/2013, w ktérym podano szacunkowe koszty inwestycji
w wysokos$ci 185 min zt24, a nastepnie wstepng prognoze ze stycznia 2013 r.
biznes planu takiej spétki celowej, otrzymang mailem w dniu 21 stycznia 2013
r. z firmy Gov-invest.

[Dowod: akta kontroli str. 1455, 1463-1487]

Prezydent w ztozonych wyjasnieniach podat, Ze zmiana szacunkowych kosztéw
inwestycji ZCO z 90 miIn zt (podanych w opracowaniu z 2011 r.) do 200 min zt
wynikata z otrzymanego na przetomie 2012/2013r. od Dyrektora Szpitala
ww. opracowania Gov-invest z 19 listopada 2012 .

[Dowdd: akta kontroli str. 1453]

Planowana kwota naktadow w wysoko$ci ponad 200 min zt na inwestycje ZCO
zostata ujeta réwniez w uzasadnieniu do zarzadzenia z dnia 26 lutego 2013 r.
Prezydenta ws. przekazania do Rady Miejskiej projektu uchwaty o wyrazenie
zgody na wydzierzawienie przez Szpital czesci nieruchomosSci gruntowych
z przeznaczeniem na budowe ZCO. W uzasadnieniu tego projektu przywotano
m.in. fakt podjecia przez Rade Miejskq uchwaty Nr XV1/299/12 z 4 kwietnia 2012 r.

24 Osrodek radioterapii — 100 min zt prace budowlane i 50 min zt wyposazenie oraz blok operacyjny — 25 min zt prace
budowlane i 10 min zt wyposazenie medyczne i techniczne.
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w sprawie zaakceptowania planu utworzenia ZCO w strukturach Szpitala oraz
dodano: ,Dyrektor Szpitala zwrdcit sie z wnioskiem o wyrazenia zgody na
wydzierzawienie na okres do 30 lat nieruchomosci gruntowych o powierzchni
do 12.000 m? z przeznaczeniem na budowe Centrum przez podmiot zewnetrzny.
Realizacja zadania pn. Zagtebiowskie Centrum Onkologii jest inwestycjg
wieloetapowa, ktorej faczny koszt wraz z wyposazeniem szacowany jest na kwote
ponad 200 min zt. Wydatkowanie tak znacznej kwoty nie jest moZliwe z budzetu
Szpitala, podobnie jak niemozliwym jest sfinansowanie ze srodkow dotacji podmiotu
tworzgcego. Wobec powyzszego realizacja inwestycji moze mie¢ wytgcznie forme
partnerstwa publiczno — prywatnego, gdzie ryzyko zwigzane z budowg oraz koszty
Jjej finansowania poniesie partner prywatny.25 Celem wszczecia procedur konieczne
jest uzyskanie zgody na dzierzawe czesci nieruchomosci gruntowych, na ktorych
bedzie prowadzona inwestycja na rzecz partnera prywatnego, ktory zostanie
wyfoniony zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.”

[Dowdd: akta kontroli str. 96-125]

W zarzadzeniu nr 1529.2013 z 26 lutego 2013 r. w sprawie przekazania do Rady
Miejskiej projektu uchwaty dot. wyrazenia zgody na wydzierzawienie przez Szpital
niezabudowanych czesci nieruchomosci gruntowych z przeznaczeniem na budowe
ZCO, zdecydowano o przestaniu tego projektu wraz z uzasadnieniem, w ktorym
powotano si¢ na wniosek Dyrektora Szpitala w tym zakresie, ktory wptynat
do Urzedu 28 lutego 2013 r.26

[Dowdd: akta kontroli str. 1454]

Szpital ustalit finansowanie budowy ZCO w | etapie (wykonanie robét budowlanych
i dostawa sprzetu medycznego) poprzez ptatnosci ratalne w okresie 15 lat, tj. w
innej formie niz partnerstwo publiczno-prywatne przedstawione w uzasadnieniu do
uchwaty XXIV/488/13 z dnia 6 marca 2013 r., wobec czego uchwata ta (w sprawie
zgody Gminy na wydzierzawienie czesci nieruchomosci) nie zostata wykonana.

W sprawie uczestniczenia w rozmowach lub w inny sposéb w procesie
poszukiwania inwestora lub partnera dla sfinansowania realizacji projektu ZCO,
Prezydent wyjasnit: ,Miasto nie uczestniczyto w procesie poszukiwania inwestorow
lub partnerow dla sfinalizowania projektu ZCO. Dyrektor Szpitala poszukujgc
potencjalnych  inwestorow przedstawiat ich na spotkaniach, w ktorych
uczestniczytem. Byty to tylko i wyfgcznie spotkania informacyjne, majgce na celu
prezentacje firm takich jak banki: Nordea, PKO czy firm budowlanych. Z racji
informacyjnego charakteru tych spotkan, nie byty one protokofowane”.

[Dowdd: akta kontroli str. 1454]

Wedtug zapisu protokotu z posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy
Spotecznej w dniu 28 lutego 2013 r., na ktérym omawiano wyrazenie zgody na
wydzierzawienie przez Szpital cze$ci nieruchomosci z przeznaczeniem na budowe

%5 Ta cze$¢ uzasadnienia byta tozsama z uzasadnieniem, jakie Dyrektor przediozyt do projektu uchwaty Rady Spotecznej
w przedmiotowej sprawie na jej posiedzeniu w dniu 25 lutego 2013 r.

2 \W zwigzku z wezesniejszg datg ww. zarzadzenia niz data wptywu do Urzedu Miasta wniosku Dyrektora Szpitala, Prezydent
wyjasnit: ,Podczas posiedzenia Rady Spofecznej Szpitala w dniu 25 lutego 2013 roku Dyrektor wniést o pozytywne
zaopiniowanie wniosku o wyrazenie zgody na wydzierzawienie przez Szpital dziatek (...). Rada Spofeczna pozytywnie
zaopiniowafa ten wniosek w uchwale nr 6/2013, natomiast wykonanie uchwaly poprzez przedstawienie jej do zatwierdzenia
przez Rade Miejskqa powierzyta Dyrektorowi Szpitala. W zwigzku z powyzszym Dyrekior zostat zobowigzany przez
Przewodniczaca Rady Spofecznej do zlozenia stosownego wniosku na rece Prezydenta Miasta. Przewodniczaca Rady
Spofecznej niezwtocznie po zakoriczeniu posiedzenia poinformowata mnie o wniosku zaopiniowanym przez Rade Spoteczng
i koniecznosci wprowadzenia stosownej uchwaty do porzadku obrad najblizszej sesji Rady Miejskiej. Aby projekt uchwaty
w sprawie wyrazenia zgody na wydzierzawienie (...) mogt wej$¢ do porzadku obrad na sesji w dniu 6 marca 2013 r. nalezato
dochowac 7-dniowego terminu przedfozenia go do Rady. W uzasadnieniu do projekiu uchwaty powofano sie na wniosek
Dyrektora Szpitala, ktory byt zaopiniowany przez Rade Spoteczng na posiedzeniu w dniu 25 marca 2013 r. Zgodnie
z ustaleniami wniosek w formie pisemnej zostat przedtozony przez Szpital w dniu 28 lutego 2013 r.
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ZCO przez podmiot zewnetrzny, cyt.: Zastepca Prezydenta (...) zauwazyta, Ze teraz
nie jest wiadome, czy to bedzie spotka, bo rada istotnie wyraza tylko zgode na
wydzierzawienie przez Szpital powierzchni. Natomiast podmiot zewnetrzy, ktory
bedzie realizowat budowe, zostanie wyfoniony w trybie postepowania o udzielenie
koncesji. W zwigzku z tym zostanie podpisana umowa koncesyjna. Dlaczego
koncesja? Dlatego, ze przy koncesji istnieje mozliwosc spfaty naktadow ustugg
odpfatng. Koncesjonariusz wybuduje obiekt, bedzie ptacit za dzierzawe gruntu plus
energie. Natomiast po wybudowaniu Szpitala bedzie dzierzawit pomieszczenia. {...)
Zastepca Prezydenta (...) zapewnita, ze jezeli bylyby mozliwosci finansowe miasta
udzwigniecia tej inwestycji, to na pewno nie byfaby zakfadana inna konstrukcja
finansowa niz zaproponowana. Pani Prezydent podkre$lita, ze miasto nie jest
w stanie, a sprawa jest na tyle pilna, dlatego, Ze realizacja akceleratora, t.
realizacja konkursu, to jest koniec 2013 roku. W zwigzku z tym te bunkry musza
powstac

w tym roku, z tego wnika caly problem, ze te dziatania sq tak Spieszne. Byfa
przeprowadzona analiza finansowa i byty rozpatrywane rézne mozliwosci, rozne
koncepcje. Ostatecznie biorgc mozliwo$c¢ finansowe miasta wypracowano takg
koncepcje.

W zwigzku z powyzszym Prezydent wyjasnit: ,Umowa koncesyjna byfa jedng
Z koncepcji branych pod uwage przy realizacji inwestycji ZCO. Jednak nie zostata
ona wdrozona w zycie.”

[Dowdd: akta kontroli str. 102-104, 1456]

Do dnia 31 sierpnia 2016 r. Gmina zawarta ze Szpitalem cztery umowy dotac;i
na taczng kwote 26 991 441 zt na dofinansowanie utworzenia ZCO, z tego:

— nr WZA.032.16.2013 z 18 lutego 2013 r. na kwote do wysokosci 1 189 200 zt
na wspotfinansowanie dokumentaciji projektowej budowy ZCO - wykorzystano
1180610,38 1,

- nr WZA032.25.2013 z 3 kwietnia 2013r. na kwote do wysokosci
4899611 zt na wspotfinansowanie zadania inwestycyjnego ,Zagfebiowskie
Centrum Onkologii — realizacja | etapu utworzenia ZCO™"- wykorzystano
4 827 729,26 i,

— nrWZA.032.70.2013 z 16 grudnia 2013 r. na kwote do wysoko$ci 1.982.000 zt,
na wspotfinansowanie zakupu aparatury medycznej w ramach ,Narodowego
programu zwalczania chorob nowotworowych”, zadanie ,Poprawa dziafania
systemu radioterapii onkologicznej w Polsce — doposazenie i modernizacja
Zakfadow radioterapii” — wykorzystano 1 967 683,96 zt,

= nr WZA.032.27.2015 z 20 kwietnia 2015 r. (aneks z 18 wrzesnia 2015 r.)
na kwote do wysokosci 18 848 640 zt, na poczet planowanego kosztu realizacii
w 2015 r. zadania inwestycyjnego ,ZCO - realizacja | etapu utworzenia ZCO” -
wykorzystano 18231476 zt, z tego 18 158 000 zt na sptate zobowigzan
wynikajacych z umowy 182/SzpSp/2013.

Zawarcie umow byto poprzedzone zmianami w WPF Miasta oraz ujeciem
tych wydatkow w planach budzetowych na poszczegolne lata. Sprawozdania
z realizacji umow iwykorzystania Srodkow zostaty ztozone w Urzedzie

21 Zakres prac bedacy czescig | etapu budowy ZCO obejmowat: roboty w zakresie przygotowania terenu pod budowe i roboty
ziemne, robot budowlane w zakresie fundamentéw (wykopy, przygotowawcze prace pod fundamentu, zbrojenie d poziomu
fundamentdw), siec wodno-kanalizacyjne (deszczowa, sanitara, drenazowa, cze$ciowo — wodociagowa), linie kablowe N/N
oraz SIN - przektadki.
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w wymaganych terminach oraz dokonano zwrotu kwot wykazanych w ostatecznych
rozliczeniach.
[Dowdd: akta kontroli str. 539, 576, 597, 663, 725, 868-873, 1662-1664, 1669-1750]

Kontrola w Szpitalu przeprowadzona w dniach od 25 listopada 2013 r. do
10 stycznia 2014 r. przez zespdt kontrolny powotany przez Prezydenta, w zakresie
m.in.:

1) wytonienia wykonawcy dokumentacji projektowej inwestycji ZCO, wykazata
nastepujace nieprawidtowosci:

— w zaproszeniu do negocjacji z 8 pazdziernika 2012 r. w trybie zamowienia
z wolnej reki na wykonanie dokumentacji projektowej, w pkt VI. odstgpiono
od Zadania przedtozenia niektérych dokumentéw wymaganych stosownie
do art. 68 ust. 2 w zwigzku z art. 25 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych,

— wprowadzono do umowy zapis dotyczacy 30 dniowego terminu zwrotu
zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy od daty zakoriczenia okresu
gwarancji, zamiast 15 dniowego terminu, stosownie do postanowien art. 151
ust. 3 ustaw Pzp,

— Zzaakceptowano przedtozenie przez wykonawce 2 egzemplarzy projektow
wykonawczych zamiast 4, stosownie do wymogu § 2 ust. 7 lit. b umowy
nr 105/SzpSp/2012 z 29 pazdziernika 2012,

— dokonano zwrotu cato$ci zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy zamiast
w czes$ci, czym naruszono postanowienia art. 151 ust. 1-3 ustawy Pzp.

2) realizacji | etapu utworzenia ZCO - wykonania czes¢ rob6t budowlanych,
wykazata nastepujace nieprawidtowosci:

— nie respektowano § 12 ust. 2 umowy nr 243/Szp.Sp./13 z 2 kwietnia
2013 r., zgodnie z ktdrym Zamawiajacy powinien wymaga¢ od wykonawcy
przedktadania dokumentéw zgodnych z umowa, szczegblnie w sytuacji gdy
dotyczg kwestii rozliczen. Szpital uznat fakture korcowg nr 269/1/2013
z 15 lipca 2013 r. Wykonawcy za wystawiong z zachowaniem warunkéw umowy
pomimo faktu, ze wykonawca przedstawit o$wiadczenia podwykonawcow
dotyczace zaptaty wynagrodzenia, wystawione po 15 lipca 2013 r. (31 lipca
2013 r., 5 sierpnia 2013 r., 7 sierpnia 2013 r) oraz nie przedtozyt kopii faktur
podwykonawcdw z przelewami bankowymi,

— wystawiono note ksiegowg nr 01/10/2013 okreslajacg wysoko$¢ kary umowne;
na kwote 368 034,56 zi?8 dopiero w dniu 21 pazdziernika 2013 r., mimo
ze wzajemne rozliczenia wynikajace z realizacji umowy nr 243/Szp.Sp./13 z
dnia 2 kwietnia 2013 r. zostaly zakornczone w dniu 14 sierpnia 2013 r.
(uregulowanie faktury koncowej),

— dokonano w dniu 23 sierpnia 2013 r. zwrotu zabezpieczenia nalezytego
wykonania umowy 243/Szp.Sp./13 w wysokosci 171 753,15 zt (70% warto$ci
zabezpieczenia), pomimo ze odbidr przedmiotu umowy nastapit w dniu 15 lipca
2013 r. zamiast w wyznaczonym terminie do dnia 30 czerwca 2013 .

Ponadto ww. kontrola Urzedu Miejskiego stwierdzita, ze dokonujac w Szpitalu
wyboru wykonawcy ustugi przygotowania i przeprowadzenia postepowania
przetargowego w zakresie budowy ZCO i dostawy sprzetu oraz zawierajac umowe
z Kancelarig Prawng w tym zakresie, nie sporzadzono sprawozdania zawierajacego
analize i ocene ofert, co byto niezgodne z wprowadzonym przez Dyrektora Szpitala

28 W zwigzku z zakoriczeniem 15 lipca 2013 r. zamiast 30 czerwca 2013 r. realizacji robét budowlanych wynikajacych
z umowy 243/SzpSp/2013 z 2 kwietnia 2013 .
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Ustalone
nieprawidtowosci

»Regulaminem dotyczacym zasad oraz trybu realizacji zamowieh nie objetych
ustawg Pzp”. Jak ustalono, umowe zawarto z ceng nizszg niz zaproponowana
w odrebnych ofertach tego wykonawcy oraz nie byto na niej podpisu Gtdwnej
ksiegowej.

[Dowdd: akta kontroli str. 1170-1176, 1183-184, 1199-1202]

W sprawie nie objecia ww. kontrolg realizacji catego zadania inwestycyjnego ZCO
wg stanu na koniec 2013 r., Prezydent wyjasnit m.in.: ,Zarzgdzona przeze mnie
kontrola w Szpitalu (...) byfa bezpoSrednim nastepstwem skierowanych do mnie
wystapienn Miedzyzaktadowego Zwigzku Zawodowego Pracownikow Ochrony
Zdrowia w Publicznych i Niepublicznych Zaktadach Opieki Zdrowotnej (...)
Przedmiotowe wystgpienia organizacji zwigzkowej zawieraty caty szereg zarzutow
pod adresem p.o. dyrektora Szpitala dotyczacych zardéwno stylu kierowania
zaktadem opieki zdrowotnej przez p. Zbigniewa Grzywnowicza, wprowadzania
Zmian organizacyjnych, jak rowniez praktycznie catego spektrum dziatalnosci
administracyjnej i finansowey.

Korzystajac z przystugujgcych mi kompetencji, (...) zarzadzitem przeprowadzenie
kontroli. Chec pilnej weryfikacji zarzutdw podnoszonych wobec kierujgcego
zaktadem opieki zdrowotnej przesgdzata o faktycznym doraznym charakterze
kontroli, a to z kolei sktonito mnie do odstgpienia od uprzedniego sporzadzenia
programu  kontroli. Niezaleznie od tego (..) zobowigzany bytem do okreSlenia
zakresu kontroli w upowaznieniach do jej przeprowadzenia.

Ustalona tematyka kontroli objefa:

. realizacje zadan okreSlonych w regulaminie organizacyjnym i tatucie;

. prawidtowos¢ gospodarowania mieniem oraz Srodkami publicznymi;

. gospodarke finansowg w 2013 r.;

. realizacje zadania inwestycyjnego ,Zagtebiowskiego Centrum Onkologii —

realizacja | etapu utworzenia ZCO” oraz zadania inwestycyjnego ,Zagtebiowskie
Centrum Onkologii — dokumentacja projektowa”.

Dobér tej tematyki byt wypadkowq potrzeby zbadania moZliwie najszerszego
spektrum biezacej dziatalnoSci Szpitala w aspekcie organizacyjnym i finansowym,
jak réwniez koniecznosci wyznaczenia pewnej cezury czasowej, co determinowato
konieczno$¢  zbadania zamknigtych juz procesow w ramach zadania
inwestycyjnego. Ponadto, dobor tematyki uwzgledniac musiat takze kompetencje
cztonkow powotanego przeze mnie zespotu. Ta ostatnia kwestia przesgdzita
o0 tym, Ze kontrolg nie objeto technicznych aspektow zwigzanych z wykonywanymi
robotami budowlanymi w ramach inwestycji.

[Dowdd: akta kontroli str. 1537]

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

1. Prezydent oraz Z-ca Prezydenta, dziatajacy poprzez Wydziat Zdrowia, Polityki
Spotecznej i Aktywizacji Zawodowej, nierzetelnie sprawowali nadzér podmiotu
tworzacego nad Szpitalem, w zakresie przygotowania i realizacji inwestycji ZCO.
Bezkrytycznie przyjmowano zaréwno zakres tej inwestycji, jego zmiany, jak i kwoty
niezbednych naktadow, ktére pierwotnie bez rzetelnej weryfikacji zaktadano
w kwocie szacunkowej maksimum 85 min zt wg opracowania z 2011 r., poprzez
185 min zt, wg opracowania Gov-invest z 2012 r,. do ponad 200 min zt w 2013 r.,
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wg dokumentacji budowlanej wykonawczej zamiennej, tj. kosztoryséw inwestorskich
zamiennych z maja 2013 r.2°

Przedktadajac Radzie Miejskiej zarzadzeniem nr 9442012 z 2 kwietnia
2012 r. projekt uchwaty w sprawie zaakceptowania planu utworzenia ZCO wraz
z dokumentem pn. Plan Zagfebiowskiego Centrum Onkologii®, ktéry nie zawierat
zadnych informacji dotyczacych planowanych do poniesienia naktadow,
harmonogramu wydatkow czy zrédet finansowania inwestycji, nie zazadano takich
informacji od Szpitala ani tez nie przeprowadzono rzetelnej analizy mozliwosci
finansowych tej jednostki do samodzielnego prowadzenie tego zadania.

Nie zobowigzano takze Szpitala do przedtozenia takich danych przed rozpoczeciem
procedur  przetargowych na wykonanie dokumentacji budowlanej ZCO, a
nastepnie

na wykonanie fundamentéw i przygotowanie terenu budowy (udzielenie przez
Szpital zamowienia - 2 kwietnia 2013 r.) oraz roboty budowlane i dostawe sprzetu
medycznego (udzielenie zamdwienia 5 sierpnia 2013 r.).

[Dowaod: akta kontroli str. 27, 19, 1483, 2190-2193]

Prezydent wyjasnit, ze ww. uchwata nr XV1/299/123": (...) istotnie, nie zawiera
informacji finansowych z uwagi na jej intencyjny charakter. Jednakze koszty tego
zadania byly wstepnie oszacowane w Projekcie Zagtebiowskiego Centrum Onkologii
(...), ktory otrzymatem 4 lipca 2011 r. (...)".

[Dowdd: akta kontroli str. 1452]

NIK zwraca uwage, ze zakres inwestycji przedstawiony w zatgczniku do ww.
uchwaty nie pokrywat si¢ z zakresem przedstawionym w opracowaniu z 2011 r.
Dyrektora Instytutu Onkologii w Gliwicach. Nadto, w tym opracowaniu co prawda
wskazano orientacyjny koszt inwestycji w wysokosci maks. 85 min zt, jednakze
kwota ta nie byta zweryfikowana czy poparta rzetelnymi wyliczeniami.

Na pytanie: ,Dlaczego przed przekazaniem ww. projektu uchwaty (zarzadzeniem
nr 944.2012 z 2 kwietnia 2012 r.), stanowigcej faktycznie akceptacje przez Miasto
rozpoczecia inwestycji ZCO, nie zgdano okreslenia zasad i Zrodet finansowania
oraz nie wymagano rzetelnej analizy mozliwo$ci finansowych Szpitala w zakresie
utworzenia ZCO, pomimo ze wg Przewodniczacej Rady Spotecznej Szpitala
(protokdt z posiedzenia Rady Spofecznej z 30.08.2011 r.) cyt.: ...sytuacja
ekonomiczna Szpitala jest bardzo niezadowalajgca — Szpital jest na granicy
utraty ptynno$ci finansowej. Do organu zatoZycielskiego licznie wplywajg pisma
dot. przejecia wierzytelnosci Szpitala. Ponadto placowka ma zaciggniete pozyczki
w Gminie”,

Prezydent wyjasnit: ,22 lutego 2012 r. Ministerstwo Zdrowia ogfosito konkurs ofert
na realizatorow Narodowego Programu Zwalczania Chorob Nowotworowych,
zadanie pn. ,Poprawa dziatania systemu radioterapii onkologicznej w Polsce —
doposazenie i modernizacja zaktadow radioterapii”. Elementem Programu byt zakup
specjalistycznej aparatury medycznej do radioterapii onkologicznej. Pojawifa sie
zatem mozliwo$¢ uzyskania przez Szpital znacznych $rodkéw finansowych

29 Zgodnie z tg dokumentacja wysoko$¢ naktadow koniecznych do poniesienia na budowe ZCO (po rezygnacji z osobnego
budynku z salami operacyjnymi icentralng sterylizatornia) wynosita 258 897 697,33 zt brutto, w tym 25081 189,69 zt
to rezerwa.

30 Ktory byt zatacznikiem (jako koncepcja) do Uchwaly Rady Spotecznej nr 11/2012 z 12 marca 2012 r. w sprawie
zaopiniowania Planu rozszerzenia dziatalnosci leczniczej Szpitala poprzez utworzenie ZCO.

31 Uchwata rady Miejskiej nr XVI/299/12 z 4 kwietnia 2012 r. w sprawie zaakceptowania planu utworzenia Zagtebiowskiego
Centrum Onkologii w strukturach Szpitala Specjalistycznego im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gdrniczej
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Z Ministerstwa Zdrowia. Jednym z wymogow formalnych konkursu byto posiadanie
przez realizatora Programu zaakceptowanego przez podmiot tworzacy planu
utworzenia radioterapii. Uchwata nr XVI/299/12 Rady Miejskiej z dnia 4 kwietnia
2012 r. miata charakter intencyjny, a w momencie jej podejmowania planowane byto
utworzenie jedynie ,matego osrodka radioterapii” stanowigcego oSrodek satelitarny
Centrum Onkologii w Gliwicach, wyposazony w dwa bunkry, symulator planowania
leczenia oraz kilka f0zek (....). Przytoczona w pytaniu wypowiedz Przewodniczgcej
Rady Spofecznej Szpitala odnosita sie do sytuacji finansowej Szpitala z sierpnia
2011 roku, kiedy plan rzeczowo - finansowy zaktadat strate na poziomie
6 320 000,00 zt, a ponadto w latach 2008-2009 Miasto udzielito Szpitalowi
pozyczek na kwote 3 000 000,00 zt na realizacje zadan inwestycyjnych. W wyniku
podejmowanych  przez  Dyrektora  Szpitala  dziatan  restrukturyzacyjnych
(ograniczenie dziatalno$ci Szpitala w zakresie kardiologii), ktore réwniez byfy
omawiane na Radzie Spotecznej w dniu 30 sierpnia 2011 roku strata Szpitala
zmniejszyfa sie i na koniec roku 2011 wyniosta 4 600 848,61 zt. Zatem w okresie
podejmowania uchwaly podmiot tworzacy miat Swiadomo$c  zaistnienia
pozytywnego trendu w sytuacji finansowej Szpitala, co potwierdzajg pozniejsze
wyniki finansowe — | tak: rok 2012 zamiast stratg w wysoko$ci 4 513 000,00 zt
zamknat sie stratq na poziomie tylko 178 112,96 zt, natomiast rok 2013 przyniost
zysk: 2 374 477,47 zt. Ponadto planowana inwestycja "onkologiczna” miata rowniez
w zdecydowany sposob wpfyngC na poprawe sytuacji ekonomicznej Szpitala.
Trudno zatem zgodzi¢ sie z tezg, ze podmiot tworzgcy nie analizowat sytuacji
Szpitala, skoro jg znat’.

[Dowdd: akta kontroli str. 1452-1453]

NIK zauwaza, ze co prawda z pisma Szpitala z dnia 28 marca 2012 r. oraz
z uzasadnienia Prezydenta do podjecia uchwaty nr XV1/299/12 z dnia 4 kwietnia
2012 r. wynika, Zze ma ona charakter ,intencyjny”, tym niemniej majgc na uwadze
pozniejsze dziatania, stata sie ona niejako narzedziem Szpitala do wptywania
na dalsze decyzje podmiotu tworzacego w tym w zakresie przyznawania dotacii
na ZCO.

Przyktadem jest uzasadnienie do projektu uchwaty dot. wyrazenia zgody na
wydzierzawienie przez Szpital niezabudowanych czesci nieruchomosci gruntowych
z przeznaczeniem na budowe ZCO, w ktorym przywotano ww. uchwate
nr XVI/299/12 z 4 kwietnia 2012 r. jako akceptujacg plan utworzenia ZCO.
Tym samym dla potrzeb uzyskania zgody na wydzierzawienie przez Szpital
niezabudowanych czesci nieruchomosci gruntowych z przeznaczeniem na budowe
ZCO, uchwata o charakterze ,intencyjnym’, stata sie¢ uchwatg akceptujacq
przeprowadzenie ww. inwestycji, a w konsekwencji - rodzacg okreslone skutki
rowniez dla podmiotu tworzacego. Potwierdzita to m.in. przewodniczaca Komisji
Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej na posiedzeniu 28 lutego 2013 r., na ktérym
opiniowano projekt uchwaty w sprawie wyrazenia zgody na wydzierzawienie przez
Szpital czesci nieruchomo$ci z przeznaczeniem na budowe ZCO, stwierdzajac
m.in.: ,(...) Komisja opiniowata projekt uchwaty w sprawie planu utworzenia
Centrum Onkologii i wtedy byty przekazywane dokfadne wyjasnienia, dzisiejszy
projekt uchwaty jest konsekwencjg podjetych wtedy decyzji”.

[Dowdd: akta kontroli str. 26-48, 101]
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Kolejne powotanie sie na Uchwate nr XVI/299/12 wystapito w uzasadnieniu
wprowadzenia do WPF32 zadania inwestycyjnego ,Zagfebiowskie Centrum
Onkologii - realizacja | etapu utworzenia ZCO”, podpisanym przez Z-ce Prezydenta
nadzorujaca Szpital, w ktdrym jako okolicznoSci tej zmiany wskazano przyznanie
Szpitalowi przez Ministerstwo Zdrowia $rodkéw finansowych w kwocie 11 800 000 zt
na zakup aparatury medycznej do radioterapii onkologicznej oraz podano
,Otrzymanie tej kwoty jest uwarunkowane utworzeniem odpowiedniej infrastruktury
zgodnie z Planem ZCO zaakceptowanym uchwatq Nr XVI/299/12 Rady Miejskiej
w Dabrowie Gorniczej z dnia 4 kwietnia 2012 r. Zgodnie z tym planem | etap
realizacji projektu obejmie m.in. utworzenie infrastruktury lokalowej i technicznej
oraz wyposazenia w sprzet medyczny Zaktadu Radioterapii Onkologicznej.”

Réwniez w pismie WZA-1.8023.2.17.2.2014.MP z 12 maja 2014 r. podpisanym
przez Z-ce Prezydenta nadzorujgcg Szpital, skierowanym do Stowarzyszenia
Konfederacji dla Dabrowy Gorniczej, w ktorym wyjasniano przyczyne zwigkszenia
naktadoéw inwestycyjnych na ZCO, powotano sie na zaakceptowanie uchwatg Nr
XVI1/299/12 planu utworzenia ZCO, w ktorym - jak wskazano - ujeto szerszy zakres
niz zaktadany w poczatkowej fazie uzgodnien (radioterapie, diagnostyke, medycyne
nuklearng, kompleks poradni specjalistycznych, nowoczesny blok operacyjny
i oddziaty tozkowe).

[Dowdd: akta kontroli str. 1660-1661, 1663-1664]

Prezydent wyjasnit. ,W uzasadnieniu do projektu uchwaty z dnia z 6 marca 2013
roku wsprawie wyrazenia zgody na wydzierzawienie przez Szpital (...
niezabudowanych czesci nieruchomo$ci gruntowych z przeznaczeniem na budowe
Zagftebiowskiego Centrum Onkologii uzyto zwrotu, Zze uchwata z 4 kwietnia 2012
roku jest uchwatg ,akceptujgcq utworzenie ZCO”. Natomiast powyzsze okre$lenie
nie zmienito charakteru tej uchwaty. Brak jest podstaw do przyjecia tego typu
domniemania. Podkreslam ponownie, ze uchwafa nr XVI/299/12 z dnia 4 kwietnia
2012 roku podjeta byfa na potrzeby konkursu ogtoszonego przez Ministerstwo
Zdrowia. Ponadto wskazuje, ze podjecie uchwaty nr XXIV/488/13 nie byto
warunkowane uchwaleniem poprzednio wskazanej uchwaty intencyjnej. Uchwafa
z 2013 roku posiada bowiem samodzielng podstawe prawng — {j. art. 18 ust. 2
pkt. 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym (Dz. U. z 2001 r.
Nr 142, poz. 1591, z pozn. zm.), art. 54 ust. 2 i ust. 3 ustawy (...) o dziatalnoSci
leczniczej (....), w zwigzku z Uchwatg Nr XI/179/11 Rady Miejskiej w Dabrowie
Gorniczej z dnia 26 pazdziernika 2011 r. w sprawie okreSlenia zasad zbywania,
oddawania w dzierzawe, najmu, uzytkowania lub uzyczenia aktywow trwatych
samodzielnych publicznych zakfadow opieki zdrowotnej, dla ktérych podmiotem
tworzacym jest Rada Miejska w Dabrowie Gorniczej.

[Dowdd: akta kontroli str. 1453-1454]

W kontek$cie nastepstw, jakie wigzaty sie z podjeciem ww. uchwaty nr XVI1/299/12
z4 kwietnia 2012 r., NIK nie podziela przedstawionego powyzej stanowiska
Prezydenta, Zze uchwata ta podjeta byta jedynie na potrzeby konkursu ogtoszonego
przez Ministerstwo Zdrowia, zwtaszcza biorgc pod uwage fakt, ze sprzet, ktory
mogtby zosta¢ zakupiony wramach tego konkursu, nie mogt by¢ zamontowany
oraz uruchomiony, poniewaz w Szpitalu nie bylo przeznaczonych do tego
pomieszczen, a opracowanie projektow budowlanych zlecono dopiero w umowie
z 29 pazdziernika 2012 r.

32 Pismo Wydziatu Zdrowia Polityki Spotecznej do Wydziatu Ksiegowo-Budzetowego nr WZA-1.3026.23.2012.MO z
27.09.2012 zaakceptowane przez Zastgpce Prezydenta z uzasadnieniem podpisanym przez Z-ce Prezydenta nadzorujacq
Szpital.
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NIK zwraca takze uwage, ze w czasie podejmowania uchwaty nr XVI/299/12,
co przyznat powyzej Prezydent, znana byta jedynie kwota inwestycii
oszacowana w opracowaniu z 2011 r., wynoszaca maksimum 85 min zi33, natomiast
w uzasadnieniu do projektu uchwaty Rady Miejskiej, w sprawie wyrazenia zgody na
wydzierzawienie przez Szpital niezabudowanych czesci nieruchomosci gruntowych
z przeznaczeniem na budowe ZCO przez podmiot zewnetrzny, wykazano juz
znacznie wyzszg kwote szacunkowg - ponad 200 min zt. Kwota ta byta réwniez
podana przez Dyrektora Szpitala na posiedzeniu Rady Spotecznej 25 lutego 2013 .

[Dowdd: akta kontroli str. 14-21]

Prezydent wyjasnit: ,Nie jest prawdg, ze Miasto nie zgdato od Szpitala analiz
finansowych, jak rowniez, ze nie przeprowadzato wiasnych. W pierwszej kolejnoSci
nalezy podniesc, ze pojawialy sie rozne kwoty szacunkowe inwestycji dot. zardwno
réznego zakresu projektu jak | rdznego mechanizmu jego finansowania.
Powtarzajgca sie nazwa ,Zagtebiowskie Centrum Onkologii” odnosi sie w istocie
do roznych, rozpatrywanych i analizowanych zakresow rzeczowych inwestycji.
Koncepcja ostatecznego ksztaftu Centrum ewaluowafa od matego oSrodka
satelitarnego do petnoprofilowego o$rodka onkologicznego. Otrzymany w 2011 roku
projekt (...) to maly zaktad radioterapii, natomiast w lutym 2013 roku w czasie
posiedzenia Rady Spofecznej Szpitala podmiot tworzacy uzyskat od Dyrektora
Szpitala wiedze na temat Szacunkowych kosztow kompleksowego oS$rodka
onkologii.

Dokument z 19 listopada 2012 roku pn. ,Propozycja sposobu finansowania budowy
Zagftebiowskiego Centrum Onkologii” przygotowany przez Gov-invest wskazywat na
koszty inwestycji w wysokosci 185 min. Powyzszy dokument byt analizowany przez
Zespot powotany przeze mnie w dniu 22 stycznia 2013 roku.

W poczatkowej fazie uzgodnien zaktadano utworzenie zaktadu radioterapii, ktory by
obejmowat budowe dwdch bunkrow do radioterapii i pomieszczenia dla symulatora
do planowania leczenia. Szacunkowa wartoSc¢ takiej inwestycji wynositaby ok. 85
min zt. W takiej strukturze ZCO byfoby filiq Centrum Onkologii w Gliwicach, bez
mozliwosci samodzielnego ubiegania sie o kontrakt z NFZ. Natomiast utworzenie
Centrum w takiej strukturze organizacyjnej, jaka jest aktualnie realizowana obejmuje
zarbwno wymieniong wczesniej radioterapie, jak i diagnostyke, medycyne
nuklearng, kompleks poradni specjalistycznych, nowoczesny blok operacyjny
i oddziaty tozkowe oraz centralng sterylizacje.

Ponadto wigzafo sie to z konieczno$ciq spetnienia warunkow okreslonych
w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 roku w Sprawie
szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadac pomieszczenia i urzgdzenia
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz.U. z 2012 r. poz. 739).

Prezydent w wyjasnieniach stwierdzit, ze nie zadat wyjasnien od Szpitala w zwigzku
z radykalnym wzrostem kosztow inwestycji ZCO, poniewaz byt w posiadaniu wiedzy
dot. przewidywanych kosztéw opartej na opracowaniu z 2011 r. sygnowanym
przez Dyrektora Instytutu Onkologii w Gliwicach oraz dokumencie z 19 listopada
2012 roku pn. ,Propozycja sposobu finansowania budowy Zagtebiowskiego
Centrum Onkologii” przygotowanym przez Gov-invest.

[Dowdd: akta kontroli str. 1453]

33 Kwota ta obejmowata: kompleks przychodni, kompleks diagnostyczny, kompleks szpitalny, kompleks chirurgiczny,
kompleks radioterapii (z bunkrami, sterowniami i stacjami planowania radioterapii), kompleks chemioterapii w ramach
przychodni, aparature diagnostyczng i terapeutyczna, modelarnig, wyposazenie przychodni i oddziatéw szpitalnych, system
informatyczno-komputerowy z systemem zarzadzania.
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NIK zwraca uwage, ze opracowanie z 2011 r., abstrahujac od jego ogdlnikowych
zatozen tak co do zakresu, a zwtaszcza oszacowanych kwot naktadow, zawierato
wyliczenia na kwote maksimum 85 min zt, nie dla matego zakfadu radioterapii,
obejmujacego — jak wskazat Prezydent - budowe dwoch bunkrow do radioterapii
i pomieszczenia dla symulatora do planowania leczenia. Opracowanie obejmowato:
kompleks przychodni, kompleks diagnostyczny, kompleks szpitalny, kompleks
chirurgiczny, kompleks radioterapii (z bunkrami, sterowniami i stacjami planowania
radioterapii), kompleks chemioterapii w ramach przychodni, aparature
diagnostyczng i terapeutyczna, modelarnig, wyposazenie przychodni i oddziatow
szpitalnych, system informatyczno-komputerowy z systemem zarzadzania.

Ponadto, w tym dokumencie jednoznacznie stwierdzono, ze Instytut Onkologii
| Szpital pozostang bez jakichkolwiek relacji administracyjnych, organizacyjnych lub
finansowych, co jest sprzeczne z przywotanymi powyzej wyjasnieniami Prezydenta,
wg ktorych ZCO miato by¢ filig Instytutu Onkologii. Rowniez we wczesniejszym
pismie Instytutu Onkologii z 22 czerwca 2011 r. skierowanym do Prezydenta
zapisano, ze ZCO i Instytut Onkologii pozostang niezaleznymi autonomicznymi
osrodkami w zakresie organizacji, zarzadzania, zatrudnienia, finansowania
i kontraktowania Swiadczen onkologicznych z NFZ.

Przedmiotowe opracowanie z 2011 r. Dyrektora Instytutu Onkologii w Gliwicach, nie
zawierato zrodet ani sposobu finansowania budowy ZCO. Do dnia uchwaty
XVI1/299/12 z 4 kwietnia 2012 r., podmiot tworzacy nie podjat dziatan zmierzajacych
do zweryfikowania szacunkowych kwot naktadow podanych w opracowaniu
z 2011 r., w celu urealnienia kosztow inwestycji i okreSlenia form oraz warunkow
finansowania budowy ZCO. Nadto, zakres inwestycji okreSlony w koncepcji
zatgczonej do uchwaly z 4 kwietnia 2012, byt opisany w niewielkim stopniu
szczegotowosci, wskazywat bowiem na koniecznos¢ wybudowania ZCO
obejmujacego zaktad radioterapii, pracownig histopatologiczng, przychodnie, zakfad
brachyterapii, zaktad medycyny nuklearnej, kompleks tozkowy, lgdowisko dla
helikopteréw, blok operacyjny wraz z centralng sterylizatornia, a tym samym
roznit sie od zakresu przedstawionego w opracowaniu z 2011 r. Pomimo tego,
takze w okresie od dnia podjecia ww. uchwaty z 4 kwietnia 2012 r. nie zobligowano
Szpitala do przediozenia podmiotowi tworzacemu analiz dotyczacych finansowania
ZCO. Jedynymi dokumentami w tym zakresie (oprécz ww. opracowania z 2011 r.),
ktére wptynety do Urzedu byly: ,Propozycja sposobu finansowania budowy
Zagtebiowskiego Centrum Onkologii” z 19 listopada 2012 roku przygotowana przez
Gov-invest (otrzymana przez Urzad na przetomie lat 2012/2013 - wg wyjasnien
Prezydenta), uzupetniona nastepnie o ,Biznesplan — SPV ...” dla spotki specjalnego
przeznaczenia ze stycznia 2013 r.3¢ Dokumenty te byly przedmiotem badania
Zespolu ds. analizy dziatan w przedmiocie tworzenia ZCO powotanego przez
Prezydenta 22 stycznia 2013 r., ktérego prace nie doprowadzity do ustalenia
sposobu finansowania inwestycji.

[Dowdd: akta kontroli str. 26-64, 1462-1534]

W sprawie zakresu prac ww. zespotu Prezydent wyjasnit: ,Pomimo ogolnego
okreSlenia zakresu zadan Zespofu zostat on faktycznie powofany do analizy
mozliwosci realizacji inwestycji pn. ,Zagtebiowskie Centrum Onkologii” przez

34 Opracowanie Gov-invest z 19 listopada 2012 r. zawierato propozycje utworzenia spotki specjalnego przeznaczenia (SPV)
z udziatem spotki miejskiej MZUM.PL SA oraz podmioty prywatne: firme produkujaca budynki medyczne i fundusz
inwestycyjny. Spotka ta miata sfinansowa¢ inwestycje w kwocie 185 min zt poprzez emisje obligacji przychodowych oraz
kapitatow wtasnych wniesionych przez partneréw prywatnych. Dokument ,Biznesplan — SPV...” ze stycznia 2013 r. zawierat
wstepne zatozenia dotyczace dziatalnosci ww. spotki.
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powotang w tym celu Spotke, ktorej jednym z udziatowcow bytaby jednoosobowa
Spotka gminna  Przedsigbiorstwo  Miejskie MZUM.PL S.A.  Szczego6lnym
przedmiotem analizy, poza ogélnymi uwarunkowaniami powofania i funkcjonowania
takiej Spotki, byt montaz finansowy zapewniajgcy zrealizowanie inwestycji, bez
zaangazowania Gminy w jej wspoffinansowanie jak rowniez udzielanie poreczenia
ktoremukolwiek z uczestnikow projektu. Wobec nieznalezienia rozwigzania
gwarantujacego powyzsze zatozenie (w opinii instytucji finansowych Gmina jest
preferowanym poreczycielem) Zespot na podsumowujgcym Spotkaniu z moim
udziatem rekomendowat rezygnacje z tej Sciezki realizacji inwestycji.

Dla rozwigzania opartego o spotke celowg nalezatoby znalez¢ inwestora
dysponujgcego odpowiednim zasobem Srodkow finansowych, sktonnego do ich
zaangazowania w projekt w formie pozyczki i gotowego do odzyskania nakfadow
w dfugim horyzoncie czasowym. Zagrozeniem takiego rozwigzania byfo przejecie
inwestycji w sytuacji gdyby Spotka celowa nie byta w stanie wywigzywac sie
Ze spfaty zobowigzan wynikajacych z rozliczenia poniesionych przez inwestora
nakfadow. Dla inwestora prywatnego niezainteresowanego przejeciem inwestycji
ryzykiem byt brak gwarancji zwrotu zaangazowanych S$rodkow z uwagi na
stosowane przez NFZ procedury przy zakupie Swiadczen.

Zespot nie zostat formalnie rozwigzany. Zakonczyt swoje prace po omowieniu
wnioskow koncowych. Stanowit on dla mnie ,ciato” doradcze i wnioski koricowe
w formie pisemnej niewidzgce rozwigzania dla przedstawionego celu nie byty
konieczne. Wymog ten by pozostat gdyby Zespot zaproponowat rozwigzanie
zawierajgce szczegotowe uwarunkowania dla realizacji przyjetych zafozen. Zespot
pracowat na przetomie stycznia i lutego 2013 r.”

[Dowdd: akta kontroli str. 1456]

2. Nie zadano od Szpitala ani tez nie udokumentowano Zzadnych innych
oprocz

ww. przygotowanych przez Gov-inwest analiz, dotyczacych sposobu finansowania
inwestycji ZCO, zaréwno przed rozpoczeciem robdt budowlanych (w zakresie
wykonania fundamentéw i przygotowania terenu budowy), tj. przed wszczeciem
przez Szpital 7 marca 2013 r. postepowania o udzielenie zamowienia w tym
zakresie, jak tez po ich rozpoczeciu na podstawie umowy z 2 kwietnia 2013 r.

W ocenie NIK, Prezydent nie zapewnit w ramach nadzoru wystarczajacej analizy
dotyczacej mozliwosci finansowych Szpitala do obstugi finansowania inwestycji
ZCO, opierajgc sie albo na bardzo ogdlnych szacunkach albo na zatozeniach
finansowania budowy ZCO przewidzianych w sytuacji utworzenia spotki celowej lub
przyjecia powielanej na posiedzeniach rady spotecznej i rady miejskiej informacii
o realizacji inwestycji w formie partnerstwa publiczno-prywatnego, gdy tymczasem
do ponoszenia kosztow inwestycji zwigzanych z | etapem budowy ZCO (budynek
diagnostyczno-zabiegowy, wyposazenie w sprzet medyczny do radioterapii
| diagnostyki oraz zagospodarowanie terenu) faktycznie zobowigzat si¢ Szpital.

Nie dokonano rzetelnej weryfikacji wykonanych (fLpo udzieleniu zaméwienia
na roboty budowlane w zakresie fundamentéw budy®Q i przygotowania terenu
budowy) przez podmiot zewtizny na zlecenie Szpitala:

— ,Studium  wykonalnosci” zmaja 2013r., wktorym dokonano opisu
i charakterystyki projektu, analizy sytuacji finansowej Szpitala, oceny mozliwosci
finansowania inwestycji ze $rodkéw wiasnych, kredytem bankowym oraz
w formie partnerstwa publiczno-prywatnego oraz w ktérym wskazano
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partnerstwo publiczno-prywatne jako jedyng mozliwg forme finansowania
inwestycj,

— Analizy zdolnoSci obstugi zobowigzan w stosunku do wykonawcy zadania
Budowa ZCO - Etap I’z czerwca 2013 r., w ktorej oceniono mozliwo$¢ sptaty
przez Szpital wobec wykonawcy zobowigzan przez okres 15 lat.

Przyjety przez Szpital i zawarty w umowie 182/SzpSp/2013 z 5 sierpnia 2013 r.
na roboty budowlane i dostawe sprzetu medycznego, system finansowania
(wskazany w ww. analizie z czerwca 2013 r.) w formie zaptaty ratalnej, oparty
byt na zatozeniu uzyskiwania przychodéw m.in. z teleradioterapii na podstawie
uméw zNFZ. NIK zwraca ponadto uwage, ze w ww. ,Analizie...” z czerwca
2013 r., zaktadano obstuge zadtuzenia (kapitat i optaty), na poziomie nizszym
(115 664 100 z13%) niz faktycznie przyjety w umowie 182/SzpSp/2013 z 5 sierpnia
2013 r. (156 303 497,40 z13),

[Dowdd: akta kontroli str. 11, 13-21 220, 1448, 1455, 1458, 2334-2410]

Podmiot tworzacy nie wnidst zastrzezeh do powyzszego sposobu finansowania
rob6t budowlanych i dostawy wyposazenia medycznego, pomimo ze istniato
ryzyko nie zawarcia kontraktu z NFZ na $wiadczenia planowane do realizacii
w nowo budowanym obiekcie ZCO. Juz na posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia
i Pomocy Spotecznej 24 marca 2011 r., na ktérym omawiano utworzenie osrodka
onkologicznego, Dyrektor Szpitala stwierdzit, ze ,bardzo szybko nastepuje zmiana
zasad kontraktowania $wiadczen i tak do konca nie wiemy, czym nas Fundusz
zaskoczy”. Pomimo podejmowania przez Dyrektora Szpitala, przy wsparciu
organdéw

podmiotu tworzacego, réznych dziatan w celu uzyskania kontraktow w Slaskim

Oddziale NFZ na $wiadczenia w ZCO, niezmiennie otrzymywano odpowiedz,

ze nie jest planowane ogtoszenie postepowania konkursowego w tym zakresie3’.
[Dowdd: akta kontroli str. 3985-4027]

Sprawujgc nadzér nad Szpitalem nie kwestionowano oparcia finansowania przez
Szpital budowy ZCO $rodkami z przysztych i niepewnych kontraktow z NFZ ani tez
nie zazadat opracowania alternatywnych rozwigzan w zakresie finansowania
tej inwestycji w przyjetym ksztatcie i przy zaktadanych znacznych naktadach
finansowych na jej realizacje. W ztozonych wyjasnieniach Prezydent podat m.in. (...)
podejmowanie sie prowadzenia zakfadu opieki zdrowotnej albo rozszerzanie
dziatalnoSci  takiego zakfadu o nowe zakresy ustug zawsze wigze Ssie
Z koniecznoscig oparcia tego przedsiewziecia albo na niepewnych zatozeniach
wynikajgcych z zawarcia lub nie kontraktow z NFZ - w przypadku, gdy zakfada sie,
Ze finansowanie udzielanych $wiadczen bedzie oparte o Srodki publiczne albo na
niepewnych zatozeniach dotyczacych przysztych decyzji potencjalnych pacjentow
w przypadku checi $wiadczenia ustug komercyjnych, gdzie finansowanie $wiadczen
spoczywa na pacjencie. Biorac pod uwage, ze $wiadczenia onkologiczne sg
procedurami niezwykle kosztownymi a takze fakt, ze dziatalno$¢ prowadzi¢ miat

35 Obcigzenia dla ZCO z tytutu splaty na rzecz wykonawcy przez 15 lat kapitatu 67 050 000 zt, oprocentowania - 5,563%
i marzy - 3,5%.

36 Qgolna kwota umowy to 169 873 497,40 zt brutto, z tego 13 570 000 zt miato by¢ zaptacone jednorazowo w catosci
po dostawie i zainstalowaniu sprzetu w ramach opcji, a pozostata kwota, tj. 156 303 497,40 zt w ratach przez 15 lat.

37 Dopiero w drugiej potowie 2016 r., w wyniku rozstrzygniecia konkursu ogloszonego przez Slaski Oddziat NFZ, Szpital zostat
wybrany do zawarcia kontraktu, lecz o nizszej wartosci niz zaktadat, tj. tylko na $wiadczenia w leczeniu szpitalnym w zakresie
teleradioterapii, na okres od 15 wrze$nia 2016 do 31 grudnia 2016 r. w kwocie 824 408,00 z}, przy okresie obowigzywania
umowy do 30 czerwca 2017 r.
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podmiot publiczny w przypadku inwestycji ZCO w gre wchodzito wytgcznie
finansowanie ze Srodkow publicznych.”
[Dowdd: akta kontroli str. 1540]

W ocenie NIK, Prezydent nie zwracat nalezytej uwagi na ryzyko niezawarcia przez
Szpital uméw z NFZ na Swiadczenia, ktore miaty byC realizowane w nowo
budowanym ZCO, z ktorych przychody mogtyby umozliwi¢ sptate tej inwestycji.
Na posiedzeniu Rady Miejskiej w dniu 6 marca 2013 r., a wiec na dzien przed
przekazaniem przez Szpital ogtoszenia 0 zaméwieniu na realizacje czesci robot
budowlanych w ramach inwestycji ZCO, Prezydent stwierdzit m.in.: (...) nie miatbym
takich obaw, ze nagle nie dostaniemy kontraktowania, bo Pan doktor zresztg
przez specjalizacje radiologiczng wie doskonale, Ze to doposazenie, sprzet, ktory
musi byc, to jeSli my to zrobimy, to tak szybko nikt nie pojawi sie, ktory bytby
konkurentem do tych dziatan, wiec nadanie kierunku rozwoju onkologii nie tylko
W uktadzie radioterapii, brachyterapii, ale rowniez wszystkich pozostatych dziafan
ukierunkowanych na onkologie powoduje to, ze tak naprawde niewiele bedzie
zakfadow, ktére mogtyby nam konkurencyjnie wystartowac, jeszcze prosze wzigc
pod uwage, Ze tak po cichu, tak po cichu majgc dzisiaj akceptacje ministerstwa
na sprzet, to mySle, ze jesteSmy juz w sieci zaktadow onkologicznych, o ktorej mowi
sie gtosno w Ministerstwie i to Wojewoda, ktéry ma ambicje réwniez, Zeby to
wiasnie na terenie Dabrowy Gorniczej powstat zakfad onkologiczny bedzie tych
rzeczy réwniez dopilnowywat.”

[Dowdd: akta kontroli str. 120]

NIK krytycznie ocenia nieprzeprowadzenie przez podmiot tworzacy rzetelnej analizy
mozliwosci finansowania przez Szpital inwestycji ZCO oraz niepodjecie, w ramach
nadzoru, adekwatnych do sytuacji dziatan zapewniajacych stabilno$¢ finansowq
Szpitala po rozpoczeciu rob6t budowlanych, m.in. w zwigzku z zaistnieniem zdarzen
majacych wptyw na mozliwos¢ obstugi finansowej przez Szpital zobowigzan
za wybudowanie oraz wyposazenie czesci obiektu ZCO, takich jak odstgpienie
od umowy nr 182/SzpSp.2013 (przewidujacej ptatnosci w ratach przez 15 lat) przez
wykonawce w czesci dotyczacej robdt budowlanych (z powodu nieprzediozenia
przez Szpital zabezpieczenia ptatnosci) oraz odstapienie od tej umowy przez Szpital
w cze$ci dotyczacej dostawy sprzetu, co wigzato sie z konieczno$cig wydatkowania
przez Szpital wigkszych kwot w krotszym okresie czasu.

[Dowdd: akta kontroli str. 2230-2232]

Do dnia 31 sierpnia 2016 r. Szpital nie zaptacit za wykonane na podstawie umowy
182/SzpSp/2013 z 5 sierpnia 2013 r. roboty budowlane (trwato postepowanie
sagdowe w zwigzku z odstgpieniem od umowy w tej czesci przez wykonawce)
oraz czesciowo zaptacit za dostarczony sprzet medyczny, w tym ze Srodkow
dotacji Gminy38 (w zwigzku z odstapieniem od umowy w tej czesci przez Szpital
na podstawie ustawy Pzp). NIK zwraca uwage, ze Wykonawca zaliczyt wpfaty
dokonane przez Szpital na wymagane wierzytelno$ci®®. Wielko$ci kwot pozostatych

38 Po otrzymaniu dotacji, Szpital w dniach 1 lipca 2015 r. oraz 23 lipca 2015 r. dokonat na rzecz wykonawcy umowy
182/SzpSp/2013 przelewéw odpowiednio 6 060 000 zt oraz 12 098 000 zt otrzymanych na podstawie umowy dotacji zawartej
z podmiotem tworzacym, a w tytule przelewéw podano: ,rozliczenie migdzy stronami w zwigzku z odstapieniem przez Szpital
od umowy’.

39 Wykonawca pismem z 31 lipca 2015 r. powiadomit Szpital, ze ww. wplaty zaliczyt na wymagalne wierzytelnosci,
tj. wynagrodzenie z tytutu dostawy sprzetu medycznego pozostate do sptaty poczawszy od piatej raty z faktury nr 2/0/2014
z 7 sierpnia 2014 r. (zaliczono 18 097 826,17 zt) oraz odsetki ustawowe za zwioke w zaptacie rat ww. faktury w facznej kwocie
60 173,83 zt. W pismie tym wezwat réwniez Szpital do zaptaty kwoty 57 683 007,18 zt pozostatej do zaptaty czesci
wynagrodzenia z tytutu dostaw sprzetu medycznego, w zwigzku z op6znieniem Szpitala w zaptacie kolejnych rat za dostawe
sprzetu poczawszy od trzeciej raty z faktury VAT nr 02.0.2014 z 7 sierpnia 2014 r.
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jeszcze do zaptaty byly trudne do ustalenia z uwagi na trwajace spory sgdowe
zwigzane z:

— uzyskaniem przez wykonawce sadowych nakazow zaptaty: w postepowaniu
upominawczym na kwote 71 962 237 zt za roboty budowlane i montazowe oraz
w postepowaniu nakazowym na kwote 57 683 008 zt za dostawe sprzetu
medycznego, i wniesieniem przez Szpital sprzeciwéw od tych nakazéw,

— wyrokiem Sgdu Okregowego w Katowicach z 10 czerwca 2016 r., nakazujgcym
zaptate kwoty 6839 384,87 zt (za wykonania rob6t budowlanych ponad
okreSlone we wczesniejszej umowie z 2 kwietnia 2013 r.) i wniesieniem przez
Szpital apelacii.

[Dowdd: akta kontroli str. 868-872, 1662-1665, 2186-2189, 2194-2196, 2233-2333]

Nadto, inwestycja ta w dalszym ciggu wymagata jeszcze znacznych naktadow
finansowych m.in. na zakup imontaz modutdbw budowlanych do segmentu A
(I i N pietro), wykonczenie iwyposazenie Zaktadu Brachyterapii, Centralne
Sterylizatorni, sal operacyjnych, oddziatow {dzkowych i innych pomieszczen
w budynku ZCO, wybudowanych w stanie surowym zamknietym bez wykonczenia,
nieoddanych, wg stanu na 31 sierpnia 2016 r., do uzytkowania.

[Dowdd: akta kontroli str. 13-21, 1582-1655]

W sprawie planowanych $rodkdéw niezbednych do zakonczenia projektu ZCO
Prezydent wyjasnit: ,W chwili obecnej ZCO funkcjonuje w zakresie diagnostyki
i radioterapii. Prowadzenie dziatalnoSci w tym zakresie jest niezalezne od
zakonczenia kolejnych etapéw catoSci inwestycji. Realizacja pozostatych etapow
inwestycji bedzie uzalezniona od mozliwosci pozyskania kontraktu, Srodkow
zewnetrznych, mozliwo$ci budzetu miasta.

Dla petnej realizacji projektu, a tym samym rozszerzenia zakresu juz Swiadczonych
ustug konieczne sq naktady, ktérych wysokosc wynika z kosztorysu inwestorskiego
ioscyluje w granicach 60 min. zt. Jednak ostateczne kwoty bedq zalezaty
od technologii w jakiej dokoriczona zostanie cze$¢ budowlana i od rodzaju sprzetu
jaki zostanie wyspecyfikowany w dokumentacji przetargowey.

a) (...) Szpital wspolnie z Miastem ztozyt w 2013 roku do Urzedu Marszatkowskiego
fiszke projektowg pn. ,Poprawa jakosci i dostepnosci ustug medycznych poprzez
wyposaZzenie w nowoczesny Sprzet i aparature bloku operacyjnego oraz
doposazenie pracowni diagnostyki obrazowej Zagtebiowskiego Centrum Onkologii”
i zostat on ujety na liscie projektow kluczowych w Mandacie negocjacyjnym {...).
Catkowity koszt projektu to kwota 38 103 620,40 zt, z tego szacowany poziom
dofinansowania z Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewédztwa Slaskiego

na lata 2014-2020 to kwota: 30 000 000,00 zt.

b) W przypadku akceptacji przez Urzad Marszatkowski ww. projektu Gmina dokona
stosownych zmian w Wieloletniej Prognozie Finansowej na lata realizacji inwestycji”.
[Dowdd: akta kontroli str. 1539, 1544-1545]

W ocenie NIK, niewystarczajacy nadzor nad dziataniami Szpitala w zakresie
prowadzenia inwestycji ZCO i przyzwolenie podmiotu tworzacego na samodzielne
jej finansowanie przez Szpital, sprzyjato zaciggnieciu zobowigzan ponad jego
mozliwosci finansowe, co w konsekwencji wptyneto na pogorszenie sie w latach
2014-2015 sytuacji finansowej tej jednostki. Wartosci wskaznikéw finansowych
Szpitala, takich jak rentowno$¢ majatku, rentowno$¢ netto sprzedazy oraz wskazniki
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ptynnosci, ulegty w 2014 r. i 2015 r. pogorszeniu, w stosunku do 2013 r.4%, w ktérym
rozpoczeto roboty budowlane ZCO, a kapitat wiasny na koniec 2015 r. wykazat
warto$¢ ujemng — 9 547 tys. zt. W latach 2013-2015 wynik ze sprzedazy pozostawat
ciagle ujemny iwynosit, odpowiednio: (-)5 507 390,41 z, (-)9 224 490,39 zt
i (-)23 653 509,75 z, a wynik finansowy netto wynidst, odpowiednio:
(+)2 374 477,47 2}, (-)3 843 834,61 zti ()20 829 606,81 zt.

[Dowdd: akta kontroli str. 2600, 2534, 2576]

W sprawie wptywu utworzenia ZCO na sytuacje finansowg Szpitala, Dyrektor
w wyjasnieniach podat: ,W roku 2014 - wptyw na wynik finansowy odnie$¢ mozna
jedynie do braku przychodoéw zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych
bez podpisanego kontraktu oraz zwiekszonych kosztow funkcjonowania Szpitala
polegajgcych na wzroscie kosztow zwigzanych z udzielaniem $wiadczen
(wynagrodzenia pracownikow, zuzycie materiatow i energii itp.)

W roku 2014 - wplyw na sytuacje finansowg wywarta wysokoS¢ zobowigzan
(dtugoterminowych - 71 939 023,24zt i krotkoterminowych - 18 285 707,17zt),
wysokoS$c utworzonych rezerw -78 303 497,40zt, co przyczynito sie do wystgpienia
objawdw zaburzenia ptynnosci finansowej Szpitala.

W roku 2015 - wptyw na wynik finansowy - uruchomienie ZCO z powodu braku
kontraktu nie wplyneto na zwigkszenie dochodow Szpitala. Odnotowano znaczacy
wzrost kosztow prowadzenia dziatalnoSci zwigzanej z udzielaniem S$wiadczen
zdrowotnych (wynagrodzenia pracownikow, koszty utrzymania budynku - media itp.)
oraz znaczgcy wzrost amortyzacji wywierajgcej istotny wptyw na wynik finansowy
Szpitala.

W roku 2015 - wplyw na sytuacje finansowg - wzrost naleznosci wymagalnych
zZwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w zakresie radioterapii
bez kontraktu z NFZ, wydatkow biezacych zwigzanych z utrzymaniem w gotowosci
do realizacji $wiadczenn zdrowotnych w  zakresie radioterapii w celu
poapisania kontraktu z NFZ. Wzrost zobowigzan wymagalnych zwigzanych
z realizacja inwestycji powstatych na skutek wypowiedzenia umowy (zmiana
Struktury zobowigzan) - krotkoterminowe 68 772 698,11 zf, brak zobowigzan
dtugoterminowych, rezerwa 78 303 497,40 zt.

Realizacja inwestycji ZCO zaktadata pewne uwarunkowania zewnetrzne takie jak
mozliwos¢ pozyskania kontraktu na realizacje badan TK, MR i teleradioterapii
juz w2013 lub najpbzniej w 2014 r. Zwrot samej inwestycji zatozony zostat
w okresie wieloletnim. Wydarzenia, jakie nastapity w koricu 2013 r. oraz 2014 r. czyli
rozwigzanie umowy przez Wykonawce i procesy sadowe, brak kontraktowania i nie
uzyskanie Srodkow z NFZ spowodowaty, iz na chwile obecng Szpital prowadzgc
dziatalnos¢ w ramach ZCO finansuje jq de facto ze srodkow wtasnych, ktore bedzie

40, Rentowno$¢ majatku (wynik finansowy netto/suma aktywéw): 3,5% - 2013 r., (-)1,7% - 2014 r., (-)9,8% - 2015 r.,
rentowno$¢ sprzedazy netto (wynik finansowy netto/przychody ze sprzedazy produktow i towaréw): 4,5% - 2013 r.,
(-)6,8% - 2014 r., (-)35,2 % - 2015 r., wskazniki ptynnosci (1) 1,08 — 2013 r., 0,60 — 2014 r., 0,24 — 2015 r., (II) 1,06 - 2013 r.,
0,58-2014r.,0,23-2015r.,(lll) 0,30 — 2013 r., 0,18 —2014 r., 0,09 - 2015 1.

41 Zgodnie z art. 59 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (j.t. Dz U. z 2016 r., poz. 1638)
samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej pokrywa we wtasnym zakresie strate netto w sposéb okreslony w art. 57 ust.
2 pkt 1 ustawy. Wedtug art. 59 ust. 2 pkt 12 - podmiot tworzacy jest obowigzany w terminie 9 miesiecy od uptywu terminu
do zatwierdzenia sprawozdania finansowego samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej pokry¢ strate netto za rok
obrotowy tego zaktadu w kwocie, jaka nie moze by¢ pokryta zgodnie z ust. 1, jednak nie wyzszej niz suma straty netto
i kosztow amortyzacji, a w terminie 12 miesigcy od uptywu terminu okreslonego w pkt 1 wyda¢ rozporzadzenie, zarzadzenie
albo podja¢ uchwate o likwidacji samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej - jezeli strata netto za rok obrotowy
nie moze by¢ pokryta w sposdb okre$lony w ust. 1 oraz po dodaniu kosztéw amortyzacji ma warto$¢ ujemna. Stosownie do
ust. 4 ww. art., jezeli w sprawozdaniu finansowym wystapita strata netto kierownik samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej, w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego, sporzadza program
naprawczy, z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej (art.53a ust. 1), na okres nie dtuzszy niz 3 lata,
i przedstawia go podmiotowi tworzacemu w celu zatwierdzenia.
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musiat odzyskiwac na drodze sqdowej w procesie przeciwko NFZ, sprawa ugodowa
nie przyniosta rezultatu.”
[Dowdd: akta kontroli str. 2617]

W raporcie biegtego rewidenta z badania sprawozdania finansowego Szpitala za
rok 2015 zapisano: ,Na dzien 31 grudnia.2015 r. przeciwko jednostce toczg sie
cztery odrebne postepowania sgdowe {(....), dotyczace realizacji robot budowlanych
wraz
z dostawg sprzetu medycznego i instalacjg w ramach inwestycji pn.: >>Utworzenie
ZCO<< na taczng kwote 137 351 tys. zt. Ewentualne uprawomocnienie sie roszczen
(...) i wszczecie postepowania egzekucyjnego Wierzyciela moze doprowadzi¢
do pogorszenia ptynnosci finansowej jednostki. W badanej jednostce od kilku lat
uzyskiwane przychody nie pokrywajg w petni kosztow dziafalnosci. Dalsze
utrzymywanie tej tendencji przy rownoczesnym braku wsparcia finansowego Miasta
Dabrowa Gornicza, o ktorym mowa w art. 59 ustawy o dziatalnoSci leczniczej
z 15 kwietnia 2011 r. moze doprowadzic do likwidacji jednostki lub zmiany jej formy
organizacyjno-prawnej™!.

[Dowdd: akta kontroli str. 2602]

Prezydent w wyjasnieniach podat: ,Nie zgadzam sie ze stwierdzeniem, Ze realizujgc
zadanie nadzoru podmiotu  tworzacego Szpitala dopuScitem  poprzez
niewystarczajgcq ocene mozliwosci sfinansowania inwestycji ZCO do powstania
zobowigzan Szpitala przekraczajgcych jego mozliwoSci finansowe, bez zapewnienia
realnych Zrodet finansowania inwestycji.

Krajowy system finansowania opieki zdrowotnej, ktérego podstawy pozostajg
niezmienne od 1999 r., zakfada, Ze jednostki samorzadu terytorialnego jako
podmioty tworzgce zaktady opieki zdrowotnej, realizujgc przypisane im ustawowo
zadania w zakresie opieki zdrowotnej nie majg narzedzi gwarantujgcych
zapewnienie Zrodfa finansowania. Za udzielane $wiadczenia zdrowotne co do
zasady pfaci bowiem albo Narodowy Fundusz Zdrowia albo sam Swiadczeniobiorca
(pacjent), nie za$ jednostka samorzadu terytorialnego. W tym stanie rzeczy
podejmowanie sie prowadzenia zakfadu opieki zdrowotnej albo rozszerzanie
dziafalnosci takiego zakfadu o nowe zakresy ustug zawsze wigze Sig
Z konieczno$cig oparcia tego przedsiewziecia albo na niepewnych zatozeniach

41 Zgodnie z art. 59 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (j.t. Dz U. z 2016 r., poz. 1638)
samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej pokrywa we wtasnym zakresie strate netto w sposéb okreslony w art. 57 ust.
2 pkt 1 ustawy. Wedtug art. 59 ust. 2 pkt 112 - podmiot tworzacy jest obowigzany w terminie 9 miesiecy od uptywu terminu
do zatwierdzenia sprawozdania finansowego samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej pokry¢ strate netto za rok
obrotowy tego zaktadu w kwocie, jaka nie moze by¢ pokryta zgodnie z ust. 1, jednak nie wyzszej niz suma straty netto
i kosztéw amortyzacji, a w terminie 12 miesiecy od uptywu terminu okreslonego w pkt 1 wydac¢ rozporzadzenie, zarzadzenie
albo podja¢ uchwate o likwidacji samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej - jezeli strata netto za rok obrotowy
nie moze by¢ pokryta w sposdb okreslony w ust. 1 oraz po dodaniu kosztéw amortyzacji ma warto$¢ ujemna. Stosownie do
ust. 4 ww. art., jezeli w sprawozdaniu finansowym wystapita strata netto kierownik samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej, w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego, sporzadza program
naprawczy, z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej (art.53a ust. 1), na okres nie dtuzszy niz 3 lata,
i przedstawia go podmiotowi tworzacemu w celu zatwierdzenia.

W mysl art. 38 ust. 1 ustawy z dnia z dnia 10 czerwca 2016 r. o zmianie ustawy o dziatalno$ci leczniczej oraz niektorych
innych ustaw (Dz. U. poz. 960), obowigzek wydania rozporzadzenia albo zarzadzenia, albo podjecia uchwaly o likwidacji
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, o ktérym mowa w art. 59 ust. 2 pkt 2 ww. ustawy, stosuje si¢ po raz
pierwszy w zwigzku ze stratg netto wynikajacq ze sprawozdania finansowego za rok 2017, a w przypadku samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, dla ktorych rok obrotowy nie jest rokiem kalendarzowym, ze sprawozdania
finansowego za pierwszy rok obrotowy rozpoczety po dniu wejscia w zycie ustawy. Stosownie do art. 38 ust. 2 pierwszy
program naprawczy, o ktérym mowa w art. 59 ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa,
sporzadza sig w zwigzku ze stratq netto wynikajacg ze sprawozdania finansowego za rok 2016, a w przypadku
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, dla ktérych rok obrotowy nie jest rokiem kalendarzowym, ze
sprawozdania finansowego za pierwszy rok obrotowy rozpoczety po dniu wejscia w zycie ustawy.

Wediug art. 61 ustawy o dziatalnosci leczniczej, zobowiazania i naleznosci samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej po jego likwidacji staja sie zobowigzaniami i nalezno$ciami wtasciwej jednostki samorzadu terytorialnego.
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wynikajgcych z zawarcia lub nie kontraktow z NFZ - w przypadku, gdy zakfada sie,
Ze finansowanie udzielanych Swiadczen bedzie oparte o Srodki publiczne albo na
niepewnych zafozeniach dotyczacych przysztych decyzji potencjalnych pacjentow
w przypadku checi Swiadczenia ustug komercyjnych, gdzie finansowanie $wiadczen
spoczywa na pacjencie. Biorgc pod uwage, Ze S$wiadczenia onkologiczne sg
procedurami niezwykle kosztownymi a takze fakt, ze dziatalno$¢ prowadzic¢ miat
podmiot publiczny w przypadku inwestycji ZCO w gre wchodzito wytgcznie
finansowanie ze $rodkow publicznych. Z uwagi na fakt, Zze warunkiem
zakontraktowania $wiadczen jest posiadanie niezbednej infrastruktury, nie byto innej
mozliwosci jak oparcie sie na zatozeniu, Ze kontrakt zostanie udzielony, tym
bardziej, ze istnieje zapotrzebowanie na onkologiczne wysokospecjalistyczne
Swiadczenia medyczne a na rynku lokalnym nie dziafaty podmioty lecznicze, ktore
mogfyby te ustugi Swiadczyc.

Moje zafoZenia opieratem na zaufaniu do organdw wladzy publicznej
w szczegdlnosci do Ministra Zdrowia, ktory przyznat dotacje na zakup sprzetu
(sprzet miat stuzy¢ realizacji $wiadczenn z zakresu onkologii w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego), petnym poparciu co do zasadnosci
inwestycji na terenie Dabrowy Gériczej Marszatka Wojewddztwa Slaskiego,
Wojewody Slaskiego oraz profesoréw Instytutu im. Marii Sktodowskiej — Curie
Oddziat w Gliwicach. Potwierdzenie stusznoSci moich dziatahi znajduje réwniez
swoje odzwierciedlenie w ,Mapie potrzeb zdrowotnych w zakresie onkologii dla
wojewddztwa Slgskiego” autorstwa Ministerstwa Zdrowia oraz iloSci juz udzielonych
w ZCO Swiadczen (...) na kwote razem 8 053 874,00 zt. Szpital majgc roszczenia
w stosunku do Narodowego Funduszu Zdrowia z tytutu udzielonych $wiadczen
onkologicznych, na dzien dzisiejszy wystapit z art. 19 ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych o zaptate ok. 7 min zt.”
[Dowdd: akta kontroli str. 1540-1541]

NIK nie podziela argumentacji i wyjasnien Prezydenta, biorac pod uwage m.in.:

— zakres, rozmiar iznaczne koszty inwestycji, przy braku $rodkéw wiasnych
Szpitala oraz nieplanowaniu dotacji z Gminy przy opracowywaniu jej zatozen
w2011,

— duze ryzyko niezawarcia kontraktéw z NFZ na Swiadczenia medyczne, ktore
mogty by¢ realizowane w nowo wybudowanym ZCO,

— niezaplanowanie przez Szpital alternatywnej metody finansowania w przypadku
niezawarcia uméw z NFZ.

W ocenie NIK, przyjecie ostatecznie przez Szpital finansowania inwestycji ZCO
poprzez ratalng zaptate na rzecz Wykonawcy za roboty budowlane i dostawe
sprzetu medycznego wramach etapu | budowy ZCO (umowa 182/SzpSp/2013
z 5sierpnia 2013 r.), bylo obarczone znacznym ryzykiem, poniewaz oparto je
na przychodach Szpitala planowanych do uzyskania po zawarciu kontraktow
z NFZ, izdaniem NIK winno by¢ zakwestionowane w odpowiednim czasie
w ramach sprawowanego nadzoru nad Szpitalem. W ocenie NIK, nierzetelny nadzor
w powyzszym zakresie oraz bezkrytyczne akceptowanie podejmowanych przez
Szpital dziatan zwigzanych zinwestycjgq ZCO, skutkowaty poniesieniem przez
Miasto wydatkéw w formie dotacji, nieplanowanych na etapie przyjmowania
onkologii jako kierunku rozwoju Szpitala w 2011 r.

Wyjasniajac brak korekty zakresu inwestycji, w celu jej znjsienia i dostosowania do

mozliwosci finansowych, zwlaszcza po rezygnaciji z finanstednwestycji ZCO w formie
partnerstwa publiczno-prywatnego, ktore byto jedgrozliwg formg
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do realizacji wskazayw opracowaniu z maja 2013 spgizonym przez firra zewretrzrg
pt,Studium wykonalnéci dla zadania Budowa Centrum Onkologii wtbowie
Goérniczef, Prezydent podafNie zgadzam s ze stwierdzeniere nie poditem dziatai
w celu korekty zakresu inwestycji zwlaszcza pogresji

z finansowania inwestycji ZCO w formie partnerspabliczno—prywatnego.

W toku realizacji inwestycji dokonano korekt polegsch m.in. na:

. ograniczeniu liczby budynkéw,

. wprowadzeniu midiwosci etapowania inwestycji (uruchomienie jako piergjsz
i niezalenej od pozostatych struktur diagnostyki i radiofairg

. podgciu decyzji o rewitalizacji mediéw w celu okgmia kosztow

funkcjonowania (Realizacja zadania: Poprawa efekigiei energetycznej

Szpitala Specjalistycznego im. Sz. Starkiewiczafbrdvie Gérniczej poprzez budew
systemu kogeneracyjnego wraz z termomodergizagimiamy zrodetswiatta i budow
instalacji paneli fotowoltaicznych — finansowanegan. z funduszy norweskich).

(...),Nie zgadzam sie ze stwierdzeniem, Ze nie podjgtem dziatan w celu
dostosowania (urealnienia) zakresu inwestycji ZCO do moZliwoSci finansowych
Szpitala i Gminy. Zakres inwestycji zostat dostosowany poprzez korekty
(wymienione powyzej — przypis kontrolera NIK). Dodatkowo, w ramach etapowania
inwestycji zdecydowano o niewyposazaniu pomieszczen bloku operacyjnego
i oddziatow tozkowych oraz centralnej sterylizacji, pozostawiajgc je w stanie
,LZamknigtym — surowym”. Sfinansowanie ich wyposazenia bedzie mozliwe po
uzyskaniu srodkéw z NFZ oraz dodatkowych kwot na wyposaZzenie ze Srodkow
bedacych w dyspozycji Urzedu Marszatkowskiego w ramach projektu RPO (opisane
powyzej — przypis kontrolera NIK). Pomimo przesuniecia w czasie uruchomienia
dziafalnosci powyzszych struktur organizacyjnych udzielane sg Swiadczenia
w zakresie diagnostyki i radioterapii. Inne korekty zakresu rzeczowego inwestycji
zaprzeczytyby podjetej decyzji kierunkowej zwigzanej z merytorycznym jej
zakresem”.

[Dowdd: akta kontroli str. 1541-1542]

NIK zauwaza, ze decyzja o ograniczeniu liczby budynkéw42, zostata podjeta przed
rozpoczeciem robdt budowlanych na podstawie umowy z 2 kwietnia 2013 r. i przed
odstgpieniem od finansowania ZCO w formie partnerstwa publiczno-prywatnego.
Wprawdzie ograniczenie liczby budynkéw byto dziataniem racjonalnym, lecz
- wocenie NIK - wigzato sie z wigkszymi kosztami | etapu robdt budowlanych.
Nadto, zdaniem NIK, samo etapowanie inwestycji nie zmniejszyto kwoty
koniecznych nakfadéw, a ewentualnie roztozyto je w czasie. Ponadto, rdzne
podejscie do etapowania inwestycji ZCO utrudnia wtasciwg ocene jego wptywu na
inwestycje. | tak:

- wg koncepcji utworzenia ZCO zatgczonej do uchwaty Rady Gminy nr XVI1/299/12
zdnia 4 kwietnia 2012 r. - wystepowat podziat na 7 etapéw, kitorego nie
skorygowano pomimo zmian zakresu budowy ZCO i odmiennego podejscia
w trakcie robét projektowych i przygotowawczych do inwestycji,

- wg Zzlecenia przez Szpital wykonania dokumentacji budowlanej w2012 r.,
zakladano realizacje inwestycji w trzech etapach, a nastgpnie wg wykonanej
dokumentacji budowlanej zamiennej - podziat na dwa etapy,

- w planach inwestycyjnych Szpitala zamieszczono kwoty naktadéw dla etapu |,
potem etapu Il (bez opisu jaki zakres obejmuje kazdy z etapow), a w korekcie tego
planu na lata 2011-2014 zaopiniowanym uchwatg 10/2014 z 13 sierpnia 2014 r.

42 Polegajacym na rezygnacji z budowy w Il etapie odrebnego obiektu bloku operacyjnego i centralnej sterylizatorni oraz
Zlokalizowaniu ich budynku diagnostyczno-zabiegowym (notatka ze spotkania z 15 stycznia 2013 r. ze spotkania Dyrektora
Szpitala i przedstawicieli wykonawcy projektu, aneks z 21 stycznia 2013 r. do umowy na wykonanie dokumentacji projektowej
dla ZCO)
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Rady Spotecznej pojawit si¢ etap przygotowawczy z kwotg, ktéra wczesniej w tym
planie byta ujeta w etapie I.

[Dowod: akta kontroli str. 64, 243-253, 2183-2121, 2204-2205, 2207, 2214-2229]

NIK zwraca rowniez uwage, ze w czasie podejmowania przez Rade Miejskq
uchwaty nr XVI1/299/12 z dnia 4 kwietnia 2012 r. w sprawie zaakceptowania planu
utworzenia ZCO, dostepne byly jedynie wyliczenia zawarte w opracowaniu
Dyrektora Instytutu Onkologii Oddziatu w Gliwicach z 2011 r., wedtug ktorych
szacunkowy koszt inwestycji w wariancie rozszerzonym miat wynie$¢ maksimum
85 min zt. Tak wiec, zdaniem NIK, w sytuacji powzigcia informacji o zwiekszeniu
planowanych naktadéw do kwoty 200 min z43, podmiot tworzacy majac na uwadze
sytuacje finansowg Szpitala i znaczny zakres inwestycji, winien zachowac
daleko idacg ostrozno$¢ w ocenie mozliwosci budowy ZCO w przyjetym ksztatcie.
Tymczasem bezkrytycznie przyjeto informacje o planowanych do poniesienia
naktadach na budowe ZCO (200 min zt), wskazujac je nawet w uzasadnieniu do
zarzadzenia z dnia 26 lutego 2013 r. Prezydenta*4, a nastepnie nie zareagowano,
kiedy Szpital podejmowat decyzje o rozpoczeciu robdt budowlanych udzielajac
zamdwienia 2 kwietnia 2013 r. na wykonanie fundamentéw catego budynku
| przygotowanie terenu budowy, bez ustalenia ostatecznej formuty dalszego
finansowania inwestycji, a co wigcej — dopiero 2 kwietnia 2013 r. Szpital zlecit
opracowanie ,Studium wykonalno$ci dla zadania budowy ZCQO”. Nie zareagowano
rowniez wtedy, gdy Szpital podjgt decyzje o finansowaniu robét budowlanych
| dostawy sprzetu medycznego w formule opartej na sptatach ratalnych przez 15 lat,
ktora byta mozliwa do obstugi wytacznie pod warunkiem osiggania przychodow
z kontraktow z NFZ w ramach dziatalno$ci w ZCO, a pewnosci co do ich zawarcia
nie byto.

[Dowdd: akta kontroli str. 1452]

W konsekwencji przyzwolenia podmiotu tworzacego na budowe ZCO, przy
jednoczesnym braku Srodkéw wiasnych Szpitala na finansowanie tej inwestycji,
do 31 sierpnia 2016 r. Gmina zawarta ze Szpitalem cztery umowy dotacji
na dofinansowanie utworzenia ZCO, na taczng kwote 26 991 441 zt, pomimo ze
w poczatkowym okresie planowania rozwoju onkologii w Szpitalu (2011 r.) Miasto
nie zaktadato angazowania si¢ w tym zakresie?®.

[Dowdd: akta kontroli str. 256-257, 539-543, 597-599, 725-730, 868-872]

3. Nierzetelnie realizowano nadzér podmiotu tworzacego, poniewaz nie
kwestionowano i nie reagowano na sporzadzanie przez Dyrektora Szpitala planéw
finansowych (rzeczowo-finansowych) w latach 2012-2016, ktére (uwzgledniajac
plany inwestycyjne, jako element planéw finansowych) nie zawieraty wszystkich
elementow wymienionych w art. 31 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych46. Nie wyodrebniono w tych planach kwot dotacji z budzetu Miasta,

43 Na podstawie, jak wyjasnit Prezydent, otrzymanego na przetomie lat 2012/2013 opracowania Gov-inwest dotyczacego
mozliwosci finansowania inwestycji ZCO przez spotke celowg oraz podanej przez Dyrektora Szpitala informacji.

44 W sprawie. przekazania do Rady Miejskiej projektu uchwaty o wyrazenie zgody na wydzierzawienie przez Szpital czesci
nieruchomosci gruntowych z przeznaczeniem na budowe ZCO

45 Na posiedzeniu Rady Spotecznej Szpitala, na ktérym omawiano propozycje rozwoju onkologii poprzez rozbudowe bazy
diagnostycznej i radioterapii, w dniu 8 lutego 2011 r., Z-ca Prezydenta stwierdzita, ze budowa bloku operacyjnego,
stworzenie osrodka onkologii to kierunek stuszny, lecz mato prawdopodobny z uwagi na brak $rodkéw w budzecie Gminy.
Ponadto brak bylo tego zadania w Wieloletniej Prognozie Finansowej na dzien podejmowania uchwaty nr XVI/299/12
z 4 kwietnia 2012 r., akceptujacej plan utworzenia ZCO, do ktdrej w tym samym dniu wprowadzono tylko zadanie Poprawa
dziatania systemu radioterapii onkologicznej w Zagfebiu — wyposazenie w sprzet medyczny nowopowstajacego zaktadu
radioterapii przy Szpitalu Specjalistycznym im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej’, jako zabezpieczenie $Srodkéw
na dotacje na wspoffinansowanie wraz z Ministerstwem Zdrowia zakupu aparatury medycznej dla zaktadu radioterapii..

4T.j.Dz.U. 22016 r. poz. 1870, ze zm.
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ktore byty ujete w WPF, stanu naleznosci i zobowigzan na poczatek ina koniec
roku, stanu Srodkéw na poczatek ikoniec roku. Bezkrytycznie przyjmowano
od Szpitala pozytywnie zaopiniowane przez jego Rade Spoteczna, kitorej
przewodniczacgq byta Z-ca Prezydenta, korekty planéw inwestycyjnych
i sprawozdania z ich realizacji, w ktorych nie byto petnych, wynikajgcych z innych
dostepnych dokumentow (WPF) planowanych kwot naktadéw na inwestycje ZCO
oraz nie wyodrebniono dotacji podmiotu tworzacego dla Szpitala na realizacje
zadania ZCO, jak réwniez nie podawano planowanych kwot naktadow wynikajacych
z juz zawartych uméw o roboty budowlane.

W korektach planu inwestycyjnego Szpitala, zaopimioych pozytywnie uchwatami Rady
Spotecznej z 30 maja 2012 r., 9 kwietnia 2013X.stycznia 2014 r., 1 kwietnia 2014 r., 13
sierpnia 2014 r., 26 maja 2015 r., podano naktadyakup sprgu w 2013 r. (w ramach
ZCO) do sfinansowania Zeodkéw Ministerstwa Zdrowia i z&éodkéw wtasnych Szpitala
bez podania informaciji o dotacji podmiotu twgeego na to zadanie, pomimeacip jej w
WPF uchwad Rady Miejskiej XVI1/278/12 z 4 kwietnia 2012 r.nastpnie przekazania na
podstawie umowy zawartej dnia 16 grudnia 2013amipdzy Gmiry a Szpitaleni’ Nie
podano réwnig w korektach planéw inwestycyjnych Szpitala infonjn@ dotacji Miasta
na realizagj budowy ZCO, ktdg wprowadzono do WPF uchwaRady Miejskiej
XX/380/12 z 24 padziernika 2012 r., a nagtnie zwikszono w WPF przygtym uchwag
Rady Miejskiej VI/115/2015 z 20 maja 2015 r. Dotaepstaty przekazane na podstawie
uméw dotacji z 3 kwietnia 2013 r. i z 20 kwietni@l® r

W zaopiniowanym uchwaiRady Spotecznej z 26 marca 2015 r. planie inwgptym na
lata 2015-2017, w nakladach ogétem, rowmeé podano informacji o dotacjach
otrzymanych od Miasta na projekt i realizabjudowy ZCO, w tym zakup sptz
medycznego.

Pomimo sporzadzania korekty planu inwestycyjnego, zaopiniowanej uchwatg Rady
Spotecznej z 31 stycznia 2014 r. juz po udzieleniu 5 sierpnia 2013 r. przez Szpital
zamdwienia na roboty budowlane i cze$ciowe wyposazenie budynku ZCO,
nie wprowadzono do tej korekty zaktualizowanych wartosci, a wrecz przeciwnie -
zmniejszono planowane naktady z kwoty 132 399 000 zt do kwoty 90 000 000 zt.
Dopiero w korekcie zaopiniowanej przez rade Spoteczng 1 kwietnia 2014 r.
uwzgledniono znang juz znacznie wczesniej, bo 5 sierpnia 2013 r., kwote
nakfadow dotyczacych udzielonego zamowienia publicznego na roboty budowlane
i wyposazenie ZCO. Nie wykazano jednak w niej kwot do zaptacenia, ze
wskazaniem harmonogramu ptatno$ci, wynikajgcych z realizacji umowy
182/Szp.Sp./2013 z 5 sierpnia 2013 r., czyli realizacji etapu |. Zamieszczono tylko
ogdiny zapis pod wykazem zadan inwestycyjnych o tresci ,spfata pozostatej czesci
inwestycji wykraczajgca poza 2015 r. w wysokosci 138 936 442,13 zt bedzie
realizowana w kolejnych latach zgodnie z zapisami umowy zawartej z wykonawcg”,
bez wskazania termindw, kwot czy zrddet finansowania, czyli danych niezbednych
dla rzetelnego planu inwestycyjnego. Podobnie w korekcie planu na 2011-2015
zaopiniowanego pozytywnie 13 sierpnia 2014 r. przez Rade Spoteczng Szpitala
oraz w planie inwestycyjnym na lata 2015-2017 zaopiniowanym pozytywnie 26
marca 2015 r. nie wykazano ww. informacji, zamieszczajac ogdiny zapis pod
wykazem zadan inwestycyjnych: ,spfata pozostatej czeSci inwestycji wykraczajgca
poza

2015 r. wwysokosci 156 303 497,40 zt bedzie realizowana w kolejnych latach
zgodnie z zapisami umowy zawartej z wykonawcg”, bez wskazania czasu, kwot czy

47 Na wspoétfinansowanie zadania inwestycyjnego ,Poprawa dziafania systemu radioterapii onkologicznej w Zagfebiu —
wyposazenie w sprzet medyczny nowopowstajacego zaktadu radioterapii przy Szpitalu...”.

48 Kwoty dotacji ujete w WPF oraz ostateczne kwoty umow i wartos¢ wykorzystanych dotacji opisano powyzej w czesci
dotyczacej ustalen stanu faktycznego.
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zrodet  finansowania, czyli danych niezbednych dla rzetelnego planu
inwestycyjnego.

NIK zauwaza rowniez, ze w korektach planu inwestycyjnego zaopiniowanych
przez Rade Spoteczng Szpitala, nie zawarto informacji, co majg obejmowac:
etap | czy etap Il budowy ZCO, wprowadzone do wykazu zadan inwestycyjnych
korektg zaopiniowang 1 kwietnia 2014 r. i ujete réwniez w korekcie zaopiniowane;
13 sierpnia 2014 r. oraz wplanie inwestycyjnym na lata 2015-2017, ktory
przyjat posta¢ wytgcznie wykazu zadan inwestycyjnych bez ich uzasadnienia czy
charakterystyki (ktéra zawarta byta np. w planie na lata 2011-2015). Tymczasem
- wocenie NIK - ujmowanie takich informacji w planie inwestycyjnym miato
istotne znaczenie dla rzetelnego sprawowania nadzoru przez podmiot tworzacy nad
gospodarkg inwestycyjng Szpitala oraz zapewnienia transparentno$ci jego
zamierzen inwestycyjnych.

NIK zwraca réwniez uwage, ze wobec braku w planach finansowych Szpitala
sporzadzonych na lata 2012-2016 informacji o Srodkach na wydatki majatkowe,
wymaganych zgodnie z art. 31 ustawy o finansach publicznych, koniecznym byto
ich rzetelne i kompletne ujecie w planach inwestycyjnych, czego Szpital nie dopetnit,
a podmiot tworzacy nie zapewnit rzetelnej weryfikacji w tym zakresie.

[Dowdd: akta kontroli str. 499, 680, 690, 1115, 1776, 2083-2155]

Prezydent wyjasnit: ,Z zapisow art. 121 i 122 ustawy o dziatalnoSci leczniczej
wynika, Ze nadzor nad dziatalnoScig podmiotu leczniczego ze strony podmiotu
tworzgcego ma charakter nastepczy. W konsekwencji podmiot tworzacy nie posiada
takze kompetencji do zatwierdzania planéw finansowych, a w takim to wypadku
uprawniony bytby do oceny merytorycznej i formalnej przedktadanych projektow
planéw, w tym do oceny kompletno$ci tych planow. Plan finansowy zgodnie z art.
53 ustawy o dziatalnosci leczniczej ustalany jest przez kierownika i przedktadany
Radzie Spofecznej, do ktorej zadan zgodnie z art. 48 ust. 2 ww. ustawy nalezy
przedstawianie kierownikowi wnioskow | opinii w tym zakresie. Nadzér nad
gospodarkg finansowg sprawowany przez podmiot tworzacy realizowany jest przez
analize sprawozdawczosci.”

[Dowdd: akta kontroli str. 2013]

Zdaniem NIK, brak ustawowego wymogu zatwierdzania planéw finansowych
Szpitala przez podmiot tworzacy nie zwalniat od rzetelnego sprawowania nadzoru
nad zgodnoscig dziatan Szpitala z przepisami prawa*? i podejmowania stosownych
dziatan. Prezydent, na podstawie art. 121 ust. 3 ustawy o dziatalnos¢ leczniczej,
mogt zada¢, w ramach tego nadzoru, informacji oraz wyjasnien, poniewaz
do Urzedu byly przekazywane te plany finansowe oraz sprawozdania potroczne
i roczne z ich wykonania i byly opiniowane przez Rade Spoteczng Szpitala, ktore;
przewodniczacg byta Z-ca Prezydenta.

Na pytania, czy w ramach nadzoru, o ktorym mowa w art. 121-122 ustawy
0 dziatalno$ci leczniczej, okreSlono dla Szpitala jakiekolwiek zasady, wytyczne
czy tez procedury dotyczace przygotowania, sporzadzania, zatwierdzania lub
przekazywania do UM planu finansowego i planu inwestycyjnego Szpitala oraz
warunki i zasady zmian tych plandw, Prezydent wyjasnit: ,Dla ZCO nie zostaty
okreslone warunki, zasady, wytyczne i procedury dot. przygotowania, Sporzadzania,

49 Zgodnie z art. 121 ust. 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej, podmiot tworzacy sprawuje nadzoér nad zgodnoscig dziatan
podmiotu leczniczego niebedacego przedsigbiorca z przepisami prawa, statutem i regulaminem organizacyjnym. Z kolei
zgodnie z art. 121 ust. 5 tej ustawy, podmiot tworzacy w razie stwierdzenia niezgodnych z prawem dziatan kierownika
wstrzymuje ich wykonanie oraz zobowigzuje kierownika do ich zmiany lub cofnigcia.
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zatwierdzania i przekazywania do UM planu inwestycyjnego oraz planu
finansowego. Z przepisow dotyczacych nadzoru nad dziafalnoscig podmiotu nie
wynika obowigzek okre$lenia przez podmiot tworzgcy tego rodzaju procedur. Biorgc
za$ pod uwage, ze Gmina jest podmiotem tworzacym, a tym samym organem
nadzoru dla jednego szpitala nie zachodzita potrzeba standaryzacji stosowanych
procedur. Natomiast w ramach realizowanego nadzoru nad gospodarkg finansowq
Dyrektor ZCO zobligowany jest do przedkfadania nastepujgcych sprawozdan, ktore
podlegajg analizie:

1. Sprawozdanie finansowe za dany rok budzetowy wraz z opiniq biegtego
rewidenta oraz raportem biegtego rewidenta z badania sprawozdania (rocznie) —
ZCO przedktada Prezydentowi Miasta wraz z projektem uchwafy w sprawie
zatwierdzenia sprawozdania. Sprawozdanie to jest opiniowane przez Rade
Spofeczng Szpitala, a nastepnie przedktadane w formie projektu uchwaty do
zaopiniowania Komisji Zdrowia i Pomocy Spotecznej. Efektem koncowym jest
podjecie przez Rade Miejskq uchwaty w sprawie zatwierdzenia Sprawozdania
finansowego za dany rok, w terminie do 30 czerwca kazdego roku.

2. Informacja dot. struktury zobowigzan (w tym wymagalnych) przekazywana przez
ZCO do Slgskiego Urzedu Wojewddzkiego — do wiadomosci Prezydenta Miasta
(kwartalnie).

3. Informacja o stanie mienia komunalnego (roczna) — informacja ta przekazywana
jest za poSrednictwem Wydziatu Zdrowia, Polityki Spofecznej i Aktywizacji
Zawodowej do Wydziatu Gospodarki Nieruchomo$ciami, a nastepnie do Wydziatu
Ksiegowego — BudZzetowego.

4. Kwartalne sprawozdanie Rb-N o stanie naleznosci oraz wybranych aktywow
finansowych oraz Rb-Z — kwartalne sprawozdanie o stanie zobowigzan wg tytutow
dtuznych oraz poreczen i gwarancji. Sprawozdania sporzgdzane sg przez ZCO
i przekazywane do Wydziatu Ksiegowo — BudZzetowego z powiadomieniem Wydziatu
Zdrowia, Polityki Spotecznej i Aktywizacji Zawodowey.

5. Sprawozdania z udzielonych dotacji z budzetu miasta (w tym z realizacji
programoéw  zdrowotnych) — zgodnie z terminami okreSlonymi w zawartych
umowach.

6. Sprawozdanie pofroczne i roczne z wykonania planu finansowego SPZOZ, ktore
przekazywane jest przez ZCO za poSrednictwem Wydziatu Zdrowia, Polityki
Spofecznej i Aktywizacji Zawodowej do Wydziatu Ksiegowo — BudZzetowego w celu
ujecia w sprawozdaniu z wykonania budzetu jst.

[Dowdd: akta kontroli str. 2012]

Zdaniem NIK, brak uregulowan wewnetrznych w zakresie przygotowania,
sporzadzania, zatwierdzania lub przekazywania przez Szpital do UM planu
finansowego i planu inwestycyjnego, utrudniat skuteczny i petny nadzor podmiotu
tworzacego nad Szpitalem oraz sprzyjat naruszeniu przez Szpital przepisow ustawy
o finansach publicznych dotyczacych zawartosci planu finansowego, w tym
stanowigcego jego uzupetnienie - planu inwestycyjnego, ktory w czesci dotyczacej
budowy ZCO nie zawierat wymaganych i kompletnych informacii.

4. Nierzetelnie informowano cztonkéw Rady Miejskiej o realizowaniu i finansowaniu
inwestycji ZCO.

Na posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej w dniu 5 grudnia
2013 r. Prezydent wyjasnit, ze inwestycje realizuje Dyrekcja Szpitala na zasadzie
umowy partnerskiej, a Gmina wydzierzawita teren, ktory potem w umowie
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wykorzystuje Dyrektor Szpitala i ,...generalnie inwestycja finansowana jest ze
Srodkow prywatnych”.

NIK zauwaza, ze budowa budynku diagnostyczno-zabiegowego wraz z dostawq
sprzetu - etap I, nie byta inwestycjq publiczno-prywatng, lecz realizowano jg na
podstawie umowy z 5 sierpnia 2013 r. zawartej z Wykonawcg w trybie zamowienia
publicznego, wg ktérej zaptata przez Szpital wynagrodzenia miata odbywac sie
wratach przez okres 15 lat, za wyjatkiem dostawy w ramach opcji sprzetu
wspdtfinansowanego ze $rodkéw dotacji Ministerstwa Zdrowia®, ktéry miat by¢
zaptacony przez Szpital jednorazowo po dokonaniu jego odbioru.

[Dowdd: akta kontroli str. 233, 745-746]

Prezydent wyjasnit: ,Zastosowany przeze mnie zwrot, Ze >>inwestycja finansowana
jest ze Srodkéw prywatnych<< zostat uzyty w znaczeniu potocznym, celem
podkreSlenia planowanego zaangazowania Srodkow prywatnych. Nie uzytem tego
zwrotu w znaczeniu zapisow ustawy o partnerstwie publiczno—prywatnym’.

[Dowdd: akta kontroli str. 1455]

Z kolei na sesji Rady Miejskiej 26 marca 2014 r. Prezydent stwierdzit: ,Potwierdze
stowa Pana Dyrektora (Szpitala — przypis NIK), ktory mowit tutaj jasno i wyraznie,
Zadna praca przed rozstrzygniecie przetargu sie nie rozpoczeta”.

NIK zauwaza, ze juz od 4 lipca 2013 r. wykonywano roboty budowlane w budynku
diagnostyczno-zabiegowym ZCO objete umowag zawartg dopiero 5 sierpnia 2013 .,
co potwierdzaty zapisy ,Dziennika budowy” tego obiektu.

[Dowdd: akta kontroli str. 184, 2027-2082]

Brak rzetelnej informacji dotyczacej planowanej inwestycji ZCO potwierdzaty
rowniez pytania zgtoszone na posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy
Spotecznej dnia 28 lutego 2013 r.5, tj. na kilka dni przed wszczeciem 7 marca
2013 r. przez Szpital postepowania przetargowego na wykonanie fundamentow
budynku ZCO i przygotowanie terenu budowy. Pytania, na ktére w tym dniu nie
otrzymano odpowiedzi, dotyczyty: harmonogramu inwestycji, z uwzglednieniem
| etapu budowy - koszty, szacowanego kontraktu, na czym bedzie polegac
partnerstwo publiczno-prywatne, na czym polega postepowanie koncesyjne, jaka
jest warto$C dzierzawy, wysokos¢ kontraktu w stosunku do sptacanych rat, jakie
bedq gwarancje, Ze kontrakt bedzie Szpitala, kiedy nastapi pierwszy kontrakt.
[Dowdd: akta kontroli str. 106]

Ponadto, na sesjach Rady Miejskiej i posiedzeniach Komisji Ochrony Zdrowia
i Pomocy Spotecznej, nierzetelne informacje dotyczace budowy ZCO przedstawiat
rowniez Dyrektor Szpitala. W trakcie sesji Rady Miejskiej 26 marca 2014 r.
podat, ze kwota 4 907 017,37 zt zaptacona Wykonawcy umowy 243/Szp.Sp./13
obejmowata sfinansowanie prac przygotowawczych, obejmujgcych m.in. Sciany
piwnic, gdy w rzeczywistosci $ciany piwnic nie byty przedmiotem tej umowy. Roboty
takie nie byty rowniez objete umowag dotacji nr WZA.032.25.2013, srodkami z ktorej
wspoftfinansowano realizacje rob6t z umowy 243/Szp.Sp./13.

[Dowdd: akta kontroli str. 174-173]

W trakcie tego samego posiedzenia Rady Miejskiej, Dyrektor Szpitala podat
rowniez, ze wysokos¢ raty miesiecznej wynikajacej z umowy na wykonanie robot

50 Na podstawie umowy pomiedzy Ministrem Zdrowia a Szpitalem nr 1/6/16/2013/512/232 z 20 maja 2013 r

51 W zwigzku ze zgloszeniem projektu uchwaly w sprawie wyrazenia zgody na wydzierzawienie przez Szpital
niezabudowanych nieruchomosci gruntowych przez Szpital na budowe ZCO.
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budowlanych i dostawe sprzetu medycznego w ramach | etapu budowy ZCO wynosi
mniej wigcej 700 tys. zt, gdy tymczasem byto to ponad 860 tys. zt52.

Z kolei na posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej w dniu
9 wrze$nia 2015 r. Dyrektor Szpitala podat m.in.: ,JeZeli chodzi o konstrukcje
zobowigzan i kwot przetargowych, w ofercie byto, ze okoto 40 min zt budowlanka,
ok. 40 min zt sprzet plus 30 min zt oferta w przypadku finansowania
pietnastoletniego, taka byta konstrukcja oferty ztozonej do postepowania
przetargowego”.

[Dowdd: akta kontroli str. 964]

Taka wypowiedz mogta wprowadzi¢ radnych w btad — gdyz kwoty oferty i umowy
byly znacznie wyzsze niz podane powyzej przez Dyrektora Szpitala, a ponadto
ani oferta, ani tez umowa nie okreslaty podziatu wynagrodzenia umownego
(169 873 497,40 zt brutto) na zadtuzenie gtowne i koszt obstugi w przypadku
finansowania pigtnastoletniego. Kwoty w ofercie (zat. 1a do SIWZ) obejmowaty:
roboty budowlane — 78 303 497,40 zt brutto, dostawa sprzetu medycznego -
78 000 000 zt brutto, opcjonalna dostawa sprzetu medycznego - 13 570 000 zt
brutto i nie zawieraly wyszczegdlnienia kwot kosztow obstugi finansowania
15-letniego.

[Dowdd: akta kontroli str. 2202-2203]

Na posiedzeniu Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej w dniu
15 pazdziernika 2015 r. Dyrektor Szpitala podat m.in.. ,Sprzet objety dotacjg
Ministerstwa Zdrowia jest zaptacony w cafosci, pozostata czeS¢ sprzetu czyli
rezonans magnetyczny, PET i drugi przySpieszacz zostaly zapfacone, to jest
dotacja udzielona z budzetu gminy do wysokosci okoto 19 min zt. Niezapfacony
sprzet, ktory w tej chwili jest przedmiotem sporu sqdowego z Wykonawcg, to jest
urzadzenie stuzgce do badan scyntygraficznych, tzw. SPECT/CT z tego tytutu, ze
ten sprzet jest od poczatku niesprawny, dlatego Szpital nie zaptacit za ten sprzet.
Trzeci element przetargu, to jest budowlanka w ofercie warto$c tej budowy bytg
oSzacowana na okoto 41 min zt plus 30 min zt w sytuacji, gdyby byfa potrzeba
obstugi pigtnastoletniej finansowania tej inwestycji”.

[Dowdd: akta kontroli str. 973]

NIK zwraca uwage, ze Dyrektor Szpitala nie przekazat radnym, iz Wykonawca
poinformowal®3 o zaliczeniu ww. zaptaty (kwoty otrzymane: 1 lipca 2015 r. -
6060 000 zt i 23 lipca 2013 r. — 12098 000 zt, pochodzace z dotacji Gminy),
na wymagalne wierzytelnosci wynikajace z faktury 2/0/2014%% oraz odsetki
ustawowe za zwioke w zapfacie tej faktury, a nie w poczet zaptaty za konkretny
sprzet, 1j.: rezonans magnetyczny, PET iprzyspieszacz. Ponadto, NIK zauwaza,
ze nie poinformowano cztonkdéw Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej,
iz kwota zaptacona za te urzadzenia zdotacji Gminy, zostata ustalona przez
Dyrektora Szpitala na podstawie informacji uzyskanych od sprzedawcéw tych
urzadzen i nie wynikata z umowy 282/SzpSp/2013, od ktorej Szpital w tej czesci
odstapit na podstawie art. 145 ustawy Pzp.

[Dowdd: akta kontroli str. 2194-2196]

52 Kwota umowy za roboty budowlane i dostawe sprzetu (bez prawa opcji) nr 182/SzpSp/2013 z 5 sierpnia 2013 r. wynosita
156 303 497,40 zt i byta zaplanowana do zaptaty przez okres 15 lat (180 rat).

53 Pismo z 31 lipca 2015r.

5 W zwiazku z postawieniem w stan natychmiastowej wymagalnosci pozostatego do zaptaty wynagrodzenia, z powodu
pozostawania w zwloce (jak stwierdzit Wykonawca) w zaptacie kolejnych 9 rat wynagrodzenia z tytutu dostawy sprzetu
medycznego przewidzianych faktura VAT 2/03/2014
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Whioski pokontrolne

W ocenie NIK, podawanie nieprecyzyjnych informacji dotyczacych budowy ZCO,
czy tez pomijanie istotnych okolicznosci opisanych powyzej, znieksztatcato obraz
realizacji tej inwestycji przez Szpital i kwestii jej finansowania oraz mogto mie¢
wptyw na podejmowanie przez Rade Miejskq decyzji o przyznawaniu dotacji.

V. Uwagi i wnioski

Prezydent realizujgc zadanie nadzoru podmiotu tworzacego Szpitala nietrafnie
ocenit mozliwosci sfinansowania inwestycji ZCO, co doprowadzito do zaciggniecia
przez Szpital zobowigzan przekraczajacych jego mozliwosci finansowe
i spowodowato spory z wykonawcami inwestycji, ktore skutkowaty skierowaniem
spraw na droge sadowa. Nie zapewniono realnych Zrédet finansowania
inwestycji ZCO, bedacych alternatywg dla - jak nalezato przewidzie¢ - niepewnych
przychodow z kontraktu z NFZ. Jej finansowanie w etapie | oparto ostatecznie
na roztozeniu na raty pfatnosci za wykonanie rob6t budowlanych i dostawe sprzetu
oraz zatozeniu, ze Szpital bedzie miat przychody z zawartego kontraktu z NFZ
w zakresie m.in. radioterapii. Tymczasem dopiero 29 czerwca 2016 r. Slaski OW
NFZ ogtosit postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej w trybie konkursu ofert na ustugi w rodzaju leczenie szpitaine
z zakresu teleradioterapii, w wyniku ktorego 31 sierpnia 2016 r. wybrano m.in.
Szpital, z zawarciem umowy na okres od 15 wrzesnia 2016 r. do 31 grudnia 2016 .
na kwote 824 408,00 zt, przy okresie jej obowigzywania do 30 czerwca 2017 r.

Dotychczasowe koszty budowy ZCO wynikeg z zawartych uméw na roboty budowlane i
dostawe sprztu medycznego (175 980 514,77 zt) oraz z wyraklowego, nakazggego
zaptat kwoty 6 839 384,87 zt (sprawy w toku pgsbwania gdowego), byly ponad 15-
krotnie wyzsze nk kwota dotacji z Ministerstwa Zdrowia, ktéra pra@zita o realizacji tej
inwestycji i wygenerowata niekorzystne zjawiskoptjesg czasu. Nadto, konieczéo
wykonywania bad@aw nowo powstatym ZCO, wynikgta z zobowizaa umownych

Szpitala wobec Ministerstwa Zdrowia, skutkowata gereniem kosztow bez
odpowiadajcych

im przychoddéw, w zwizku z brakiem kontraktu z NFZ, co przyczynite db pogébienia
trudndici finansowych Szpitala.

Pozyskanie dotacji z Ministerstwa Zdrowia w kwotig5 min zt, postiyto w tym
przypadku jako uzasadnienie do pgith inwestycji na kwat wielokrotnie wiksz (wg
zawartych ju uméw — 175,9 min zt), bez dokonania rzetelnychiezgh co do jej
optacalndci i w formule, ktéra stawia podmiot twayay w sytuacji gdy konieczne jest
ponoszenie dalszych naktadéw, bez wdglna perspektygwizyskania

ich zwrotu, m.in. po to by nie naréZszpitala na koniecz¥é oddania dotacji

do Ministerstwa Zdrowia lub na zarzut niegospodgoneydatkowanigrodkow
publicznych.

Nalezy zwr6ck réwniez uwag, ze decyzje 0 rozpoe€eiu przedsjwziecia i jego rozmiarach
nie byly na etapie ich podejmowania rzetelnie osuame i skorelowane z potrzebami
w zakresigwiadczé medycznych z zakresu onkologii, a przytaczanezoPzezydenta
argumenty, odwohagce sé do mapy potrzeb zdrowotnych w zakresie onkologskazujce
na koniecznft uruchomienia do 2025 r. jeszcze dwdch akceleratogrécz dwéch
istniejgcych na koniec 2015 r., nie byly znane w chwili ppdowania decyzji o rozwoju
onkologii w Szpitalu i budowie ZCO.

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli%, wnosi o objecie rzetelnym nadzorem realizacje przez
Szpital inwestycji ZCO, ze szczegdinym uwzglednieniem rozliczen za juz wykonane
roboty budowlane i dostarczony sprzet medyczny.

5% Dz.U.z2015r., poz. 1096 ze zmianami
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskéw

V. Pozostate informacije i pouczenia
Wystgpienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

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

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej |zby Kontroli,
wterminie 21 dni od oftrzymania wystgpienia pokontrolnego, 0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Katowice, dnia 9 lutego 2017 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Kontrolerzy
Tatiana Choroba-Niestony
doradca prawny

Mariusz Krynke
Gl. specjalista kontroli paristwowej
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