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|. Dane identyfikacyjne

Slaski Urzad Wojewddzki w Katowicach’, ul. Jagiellonska 25, 40-032 Katowice

Marek Wojcik, Wojewoda Slaski2, od 20 grudnia 2023 .
W okresie objetym kontrolg funkcije kierownika jednostki poprzednio petnili:
- Jan Chrzaszcz, | Wicewojewoda, od 2 listopada do 19 grudnia 2023 r.3,
- Jarostaw Wieczorek, Wojewoda, od 9 grudnia 2015 r. do 1 listopada 2023 r.
(akta kontroli str. 3, 954, 1159-1161)

1. Oszacowanie potrzeb oraz pozyskanie i rozdysponowanie sprzetu oraz aparatury
medycznej w zwigzku z epidemig COVID-19.

2. Zagospodarowanie sprzetu i aparatury medycznej zakupionych w zwigzku
z epidemig COVID-19.

Lata 2020-2023 (| kwartat) do dnia zakoriczenia kontroli, z uwzglednieniem dowodow,
w tym danych elektronicznych, istniejgcych przed lub po tym okresie.

Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli4.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Witold Wilk, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienia do kontroli
nr: LKA/80/2023 z 6 kwietnia 2023 r., LKA/258/2023 z 18 grudnia 2023r.
i LKA/44/2024 z 29 stycznia 2024 r.

(akta kontroli str. 1-2, 1443-1445)

Il. Ocena ogdlna’ kontrolowanej dziatalnosci

Wojewoda dokonywat biezacej analizy potrzeb liczby i rodzaju sprzetu oraz aparatury
medycznej niezbednych podmiotom leczniczym wykonujacym zadania z zakresu
przeciwdziatania i zwalczania COVID-19, a takze prowadzit skuteczne dziatania
w celu doposazenia w sprzet i aparature medyczng ww. podmiotow leczniczych.
W lutym 2020 r. (tj. przed wprowadzeniem w Polsce stanu zagrozenia epidemicznego
spowodowanego wirusem SARS-CoV-2), pracownicy Wydziatu Zdrowia zwrocili sie
do 77 szpitali z prosbg o podanie danych dotyczacych m.in. posiadanych przez
podmioty lecznicze $rodkdéw ochrony indywidualnej, urzadzen stuzacych
wspomaganiu oddychania, liczby tozek, a takze mozliwosci powiekszenia oddziatow
obserwacyjno-zakaznych lub zaadaptowania pomieszczen innych oddziatow

' Dalej: Urzad.

2 Dalej: Wojewoda.

3 W czasie gdy Wojewoda nie petni obowigzkéw stuzbowych zakres zastepstwa | Wicewojewody rozcigga sie na wszystkie
zadania i kompetencje Wojewody (§ 4 ust. 2 zatacznika do zarzadzenia nr 142/15 Wojewody z 29 kwietnia 2015 r. w sprawie
ustalenia Regulaminu Slaskiego Urzedu Wojewodzkiego w Katowicach.

4Dz. U.z2022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.

5 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogoing jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene w formie opisowe;.
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Opis stanu
faktycznego

na potrzeby leczenia chordb zakaznych. Natomiast w okresie obowigzywania stanu
epidemii COVID-19 lub stanu zagrozenia epidemicznego podmioty lecznicze sktadaty
do Wojewody wnioski o doposazenie szpitali m.in. w aparature i sprzet medyczny oraz
srodki ochrony indywidualnej. Na podstawie tych wnioskéw pracownicy Wydziatu
Zdrowia analizowali zgtoszone przez szpitale potrzeby doposazenia w oparciu
0 codzienne raporty, otrzymywane od podmiotéw leczniczych, dotyczace liczby
hospitalizowanych w tych podmiotach pacjentéow z COVID-19 na |, Il i Il poziomie
zabezpieczenia szpitalnego. Z kolei pracownicy Wydziatlu Bezpieczenstwa
i Zarzadzania Kryzysowego8, na podstawie wnioskéw podmiotéw leczniczych,
sporzadzali wnioski o udostepnienie rezerw strategicznych, kierowane do Kancelarii
Prezesa Rady Ministrow.

Udostepnione z Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych’ na rzecz Wojewody
rezerwy strategiczne, tj. sprzet i aparature medyczna, przekazano 79 podmiotom
leczniczym z terenu wojewodztwa slgskiego, w tym dwém szpitalom prowadzacym
szpitale tymczasowe na ich organizacje. Wojewoda zapewnit odbiér i ochrone
asortymentu dostarczonego przez RARS. Z kolei jego transport z magazynu Urzedu
do szpitali zapewnity podmioty lecznicze. Wybrany do kontroli asortyment8, ktdry
otrzymat Wojewoda z RARS, zostat przekazany w catosci podmiotom leczniczym.
Stwierdzono jednak, ze Wojewoda w okresie realizacji zadan zwigzanych
z przeciwdziataniem epidemii COVID-19 przekazujgc podmiotom leczniczym sprzet
i aparature medyczng nie dochowat nalezytej staranno$ci, gdyz nie zawart z tymi
podmiotami uméw lub nie sporzadzono protokotdw na powyzszg okolicznose,
w ktorych okreslitby warunki gospodarowania sktadnikami majatku Skarbu Paristwa,
w tym dotyczace zasad jego wykorzystywania, przeprowadzania przegladow
technicznych i konserwacji, a takze jego ubezpieczenia, co pozwolitoby na rzetelne
zabezpieczenie mienia Skarbu Panstwa. Ponadto, przekazany 10 niepublicznym
podmiotom leczniczym sprzet medyczny, o tacznej wartosci 8 864,2 tys. zt,
udostepniony z RARS w celu przeciwdziatania epidemii COVID-19, nadal pozostawat
w tych podmiotach, mimo ze z dniem 1 lipca 2023 r. zniesiono stan zagrozenia
epidemicznego, a podmioty te, zgodnie z przepisami rozporzgdzenia Rady Ministrow
z dnia 21 pazdziernika 2019 r. w sprawie szczegdtowego sposobu gospodarowania
sktadnikami rzeczowymi majatku ruchomego Skarbu Panstwa®, nie byty uprawnione
do nieodptatnego otrzymania lub darowizny tego asortymentu.

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

1. Oszacowanie potrzeb oraz pozyskanie
i rozdysponowanie sprzetu oraz aparatury medycznej
w zwiazku z epidemig COVID-19

1.1. Pracownicy Wydziatu Zdrowia, w zwigzku z poleceniem Ministra Zdrowia, w lutym

2020 r. dokonali przegladu dotyczacego m.in. posiadanych przez podmioty lecznicze
$rodkéw ochrony indywidualnej, urzadzen stuzacych wspomaganiu oddychania,

6 Dalej: Wydziat ZK.

7 Dalej: RARS, funkcjonujaca pod ta nazwa od 23 lutego 2021 r. (wcze$niej pod nazwg Agencja Rezerw Materiatowych).

8 Szczegolowa kontrola objeto nastepujacy sprzet i aparaturg medyczna: respiratory, kardiomonitory, aparaty
do wysokoprzeptywowej tlenoterapii, analizatory parametréw krytycznych, defibrylatory, urzadzenia do kompresji klatki
piersiowej, aparaty EKG, aparaty USG, aparaty RTG, tomografy komputerowe, rezonans magnetyczny, wideolaryngoskopy,
urzadzenia do bronchofiberoskopii, aparaty do terapii nerkozastepczej, koncentratory tlenu, tézka szpitaine.

9Dz. U. 22023 r. poz. 2303, ze zm., dalej: rozporzadzenie w sprawie gospodarowania majatkiem Skarbu Panstwa.

10 Qceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa moze byé
sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

3



liczby tozek, a takze mozliwosci powigkszenia oddziatow obserwacyjno-zakaznych
lub zaadaptowania pomieszczen innych oddziatow na potrzeby leczenia chordb
zakaznych. W tym celu pracownicy Wydziatu Zdrowia zwrdcili si¢ do 77 szpitali
z prosbg o wypetnienie stosownej ankiety. Wyniki przeprowadzonego przegladu
zawarto w zbiorczym opracowaniu, z ktérego wynikato m.in., ze szpitale wskazaty
na niewystarczajace zasoby Srodkdéw ochrony indywidualnej, posiadaty tacznie 152
respiratory, w oddziatach obserwacyjno-zakaznych znajdowaty sie 203 tozka,
z mozliwo$cig zwigkszenia 0 10 tozek, a w pozostatych oddziatach szpitalnych istniata
mozliwo$¢ zaadaptowania pomieszczen z 516 tdzkami do leczenia choroby zakaznej.
Wyniki przegladu przedstawiono Wojewodzie.

(akta kontroli str. 4-58)

Pracownicy Wydziatu ZK sporzadzali, na podstawie zgtoszonych przez szpitale
potrzeb, wnioski o udostepnienie rezerw strategicznych, tj. sprzetu i aparatury
medycznej stuzacej zapobieganiu i zwalczaniu COVID-19, a pracownicy Wydziatu
Zdrowia analizowali zgtoszone przez szpitale potrzeby w oparciu 0 codzienne raporty
otrzymywane od podmiotow leczniczych dotyczace liczby hospitalizowanych
pacjentéw z COVID-19 na |, Il'i Ill poziomie zabezpieczenia szpitalnego, w tym liczby
pacjentw ,respiratorowych”, wydajac w tym zakresie stosowng opinig. Dane zawarte
w tych raportach informowaty o zaangazowaniu danego szpitala w hospitalizacje
pacjentow z COVID-19.
Owczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek wyjasnit, Zze przepisy prawa nie
zobowigzujg go do szacowania potrzeb Swiadczeniodawcow w zakresie iloSci
i rodzaju sprzetu medycznego. Nie jest podmiotem tworzacym podmioty lecznicze,
jak réwniez nie sprawuje nad nimi nadzoru. Gromadzi zatem wytacznie wybrane
informacje dotyczace zasobow sprzetowych i infrastrukturalnych podmiotow
leczniczych. Posiada niepetng informacje w zakresie infrastruktury szpitali,
aktualnego wyposazenia w sprzet medyczny, czy istniejacych zasobdw kadrowych.
Dlatego tez, wobec braku zrodet petnych informacji w tym obszarze, trudno byto
kwestionowa¢ zgtaszane przez podmioty lecznicze potrzeby, ktore pojawity sie
w zwigzku z leczeniem pacjentow z COVID-19. Wskazat, ze sytuacja w kolejnych
okresach pandemii byta dynamiczna, kazda fala zakazen - w zwigzku z mutacjq
wirusa SARS-CoV-2 — ,przynosita” zmienng liczbe pacjentoéw z ciezkim przebiegiem
choroby o innym obrazie klinicznym. Zmieniaty sie rekomendacje w zakresie
postepowania diagnostyczno-terapeutycznego pacjentdw, a w zwigzku z tym
potrzeby szpitali dotyczace sprzetu medycznego, na ktére Wojewoda nakfadat
obowigzek hospitalizacji pacjentow z COVID-19 wydajac polecenia w trybie
przepiséw ustawy z dnia 2 marca 2020 r. 0 szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych'!.

(akta kontroli str. 4-10, 61-224)

1.2. Z RARS udostepniono na rzecz Wojewody m.in. $rodki ochrony indywidualnej,
wyposazenie, sprzet i aparature medyczng stuzacg zapobieganiu i zwalczaniu
COVID-19.

Wybrane do kontroli rodzaje sprzetu i aparatury medycznej, w tacznej warto$ci
103 013,3 tys. zt'2, udostepniono w nastepujace;j liczbie:

— 1295 kardiomonitorow o warto$ci 25 121,5 tys. zt,

— 559 aparatow do wysokoprzeptywowej tienoterapii o warto$ci 7 198,2 tys. zt,

" Dz. U.z2023 r. poz. 1327 ze zm., dalej: ustawa o COVID-19.

12 Uwzgledniono réwniez sprzet i aparature medyczna udostepniong na rzecz Wojewody, ale bezposrednio przekazang z RARS
do podmiotéw leczniczych. Dotyczyto to gtéwnie sprzetu o duzych rozmiarach, jak np. tomograf komputerowy, rezonans
magnetyczny. Wojewoda nie uczestniczyt w przekazaniu tego sprzetu medycznego podmiotom leczniczym. W poleceniach
wydania sporzadzonych przez RARS wskazywano dany podmiot leczniczy a nie Wojewode.



509 respiratoréw o wartosci 39 193,6 tys. zt,

380 t6zek szpitalnych o wartosci 1 712,7 tys. zt,

109 koncentratoréw tlenu o wartosci 296,0 tys. zt,

40 defibrylatoréw o warto$ci 1 041,3 tys. zt,

38 aparatéw EKG o wartosci 361,8 tys. zt,

25 aparatow do terapii nerkozastepczej o wartosci 2 468,6 tys. zt,
15 analizatorow parametrow krytycznych o wartosci 957,0 tys. zt,
18 wideolaryngoskopow o wartosci 127,0 tys. zt,

18 aparatow USG o wartosci 2 143,3 tys. zt,

16 aparatow RTG o warto$ci 7 546,9 tys. zt,

16 urzadzen do kompres;ji klatki piersiowej o wartosci 721,1 tys. zt,
cztery tomografy komputerowe o warto$ci 8 906,4 tys. zt,

trzy urzadzenia do  bronchofiberoskopii wraz z  jednorazowymi
bronchofiberoskopami (zestawy) o wartosci 287,9 tys. z,

jeden rezonans magnetyczny o wartosci 4 930,0 tys. zt.

Ww. sprzet i aparature medyczng przekazano 79 podmiotom leczniczym, w tym
dwdm szpitalom prowadzacym szpitale tymczasowe.

(akta kontroli str. 254-265)

Otrzymany z RARS sprzet medyczny (z przeznaczeniem dla podmiotdéw leczniczych,
ktére nie prowadzity szpitala tymczasowego) przyjeto do magazynéw Urzedu na
podstawie:

— decyzji Prezesa Rady Ministrow' w sprawie udostepnienia rezerw

strategicznych, wydanych w trybie art. 19 w zw. z art. 3 ustawy z dnia 17 grudnia
2020r. o rezerwach strategicznych' w celu przeciwdziatania epidemii
COVID-19. W decyzjach tych okreslono, ze sprzet i aparatura medyczna jest
udostepniony Wojewodzie. Ponadto wskazano, ze ww. asortyment: 1] nie
podlega zwrotowi, jesli Wojewoda w wyniku wiasnej analizy sytuacji uznat takie
udostepnienie za wiasciwe i celowe; 2] podlega relokacji, jesli bytoby
to konieczne do zabezpieczenia potrzeb podmiotdw leczniczych na terenie
wojewddztwa $laskiego,

— jednej decyzji Ministra Klimatu i Srodowiska w sprawie udostepnienia rezerw

strategicznych's, wydanej na podstawie art. 18 ust. 112 w zw. z art. 3 oraz art.
18 ust. 4, 516 ustawy z dnia 29 pazdziernika 2010 r. o rezerwach strategicznych,
szesciu dyspozycji pracownika w Ministerstwie Zdrowia o udostepnieniu z RARS
niezbednego asortymentu rezerw strategicznych'® (wydanych na podstawie
art. 46d ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o0 zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i chordb zakaznych u ludzi'?),

polecenia wydania sprzetu medycznego sporzadzonego przez pracownika
RARS,

protokotu wydania podpisanego przez pracownika RARS i pracownika Urzedu
(w protokole znajdowaly sie m.in. informacje dotyczace rodzaju sprzetu
medycznego, jego iloSci i wartoci, a takze potwierdzenie, ze opakowania
zbiorcze i transportowe nie sg naruszone),

— dowodu wydania WZ sporzadzonego przez pracownika RARS,

3 Dalej: PRM.

14 Dz. U. z 2023 r. poz. 294, dalej: ustawa o rezerwach strategicznych. Ustawa weszia w zycie 23 lutego 2021 r. Wcze$niej
sprzet i aparature medyczng udostepniano w trybie przepisbw ustawy z dnia 29 pazdziernika 2010 r. o rezerwach
strategicznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 2051).

15 Decyzja nr 33/R/20 z 19 listopada 2020 r.

16 Wydanych w dniach: 29 pazdziernika i 2 listopada 2020 r. oraz 16, 17, 18 i 25 marca 2021 r.

7Dz. U.z2023 r. poz. 1284, ze zm., dalej: ustawa o zapobieganiu i zwalczaniu choréb zakaznych u ludzi.
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— dokumentu PZ przyjecie towaru - zewnetrzne sporzadzonego przez pracownika

prowadzacego magazyn w Urzedzie.

Przyjete asortymenty rezerw strategicznych wydawano podmiotom leczniczym

na podstawie dokumentu WZ wydanie towaru — zewnetrzne sporzadzonego przez

pracownika Urzedu i podpisanego przez upowaznionego pracownika podmiotu

leczniczego (dokument WZ zawierat m.in. informacje dotyczace rodzaju sprzetu

medycznego, jego ilosci i wartosci). Nie sporzadzano umow/porozumier/protokotow

na okoliczno$¢ wydania sprzetu medycznego. Pracownicy Urzedu informowali (drogg

mailowa) podmioty lecznicze o mozliwosci odbioru sprzetu medycznego z magazynu

Urzedu, wskazujgc im jednoczesnie, ze:

— zobowigzane sg one do zapewnienia transportu sprzetu medycznego,

— sprzet medyczny jest przekazany bez obowigzku zwrotu,

— podstawg wydania sprzetu jest dowdd wydania z magazynu, ktory zawiera
informacje o rodzaju sprzetu, jego iloci i cenie,

— sprzet medyczny powinien zostac ujety w ewidencji podmiotu leczniczego,

— podmiot, ktéremu udostepniono sprzet medyczny przejmuje wiadztwo nad
otrzymanym sprzetem, powinien korzysta¢ z przekazanego sprzetu zgodnie
z przeznaczeniem, ale nie jest uprawniony do zbycia lub przekazania innemu
podmiotowi.

W wiadomo$ciach mailowych informowano, ze powyzsze wynika ze stanowiska

Ministerstwa Zdrowia. Owczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek wyjasnit, ze takie

stanowisko zostato przekazane podczas wideokonferencii.

Zdaniem NIK, w okresie realizacji zadan zwigzanych z przeciwdziataniem epidemii

COVID-19 w celu rzetelnego zabezpieczania sprzetu i aparatury medycznej nalezato

okresli¢ warunki jego przekazania podmiotom leczniczym, korzystania i okoliczno$ci

Zadania zwrotu, co zostato opisane w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
(akta kontroli str. 235-236, 393-444, 466-499, 571-578, 1162-1370, 1380-1381)

W Urzedzie prowadzono ewidencje ksiegowa przyjetych do magazynow rezerw
strategicznych udostepnionych z RARS. W momencie przyjecia ujmowano je na
kontach 310 Materialy i 760 Pozostate przychody operacyjne, a w zwigzku
z wydaniem ich podmiotom leczniczym na kontach 761 Pozostate koszty operacyjne
i 310 Materiaty.

Ponadto, sprzet medyczny z uwagi na duze rozmiary (np. tomografy komputerowe,
rezonans magnetyczny) udostepniony bez obowigzku zwrotu przez RARS na rzecz
Wojewody dostarczany byt bezposrednio z RARS do podmiotéw leczniczych.
Wojewoda nie uczestniczyt w jego przekazaniu. W dokumencie polecenie wydania
sprzetu medycznego, sporzadzonym przez pracownika RARS, strong przyjmujaca byt
podmiot leczniczy. Sprzet ten nie byt ujmowany w ksiegach rachunkowych Urzedu.
Sposrod ww. sprzetu medycznego, Wojewoda przekazat bez obowigzku zwrotu
podmiotom leczniczym (nieprowadzacym szpitali tymczasowych) wybrany do kontroli
sprzet i aparature medyczng, udostepniong z RARS, o tacznej warto$ci
52 065,7 tys. zt, w tym:

— 820 kardiomonitorow o wartosci 16 334,6 tys. zt,

— 369 aparatow do wysokoprzeptywowej tlenoterapii o wartosci 5 515,3 tys. zt,

— 248 respiratoréw o warto$ci 15 672,5 tys. zi,

— 197 16zek szpitalnych o wartosci 976,4 tys. zt,

— 58 koncentratorow tlenu o warto$ci 156,3 tys. zt,

— 38 defibrylatorow o wartosci 992 4 tys. zt,

— 31 aparatow EKG o wartosci 304,8 tys. zt,

— 25 aparatow do terapii nerkozastepczej o wartosci 2 468,7 tys. zt,

— 11 analizatoréw parametrow krytycznych o wartosci 771,6 tys. zt,
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— 15 wideolaryngoskopow o wartosci 102,7 tys. zt,
— 14 aparatow USG o wartosci 1 571,9 tys. zt,
— 14 aparatow RTG o wartosci 6 507,2 tys. zt,
— dziewie¢ urzadzen do kompres;ji klatki piersiowej o wartosci 403,6 tys. zt,
— ftrzy urzadzenia do  bronchofiberoskopii wraz z  jednorazowymi
bronchofiberoskopami (zestawy) o wartosci 287,9 tys. zt.
(akta kontroli str. 235-236, 261, 362-385, 393-444, 466-499, 571-578)

Z kolei podmioty lecznicze prowadzace szpitale tymczasowe otrzymaty z RARS
sprzet i aparature medyczng m.in. na podstawie decyzji PRM w sprawie
udostepnienia rezerw strategicznych, w ktorych postanowiono udostepni¢ na rzecz
Wojewody sprzet i aparature medyczng i wydac jg szpitalowi tymczasowemu,
podmiotowi nadzorujgcemu szpital tymczasowy lub spétce Skarbu Panstwa
odpowiedzialnej za organizacje szpitala tymczasowego. RARS zawierata
z podmiotami leczniczymi prowadzacymi szpitale tymczasowe umowy czasowego
udostepnienia rezerw strategicznych. Asortyment ten podlegat zwrotowi. W Urzedzie
nie ewidencjonowano tego sprzetu w momencie przekazania go z RARS do szpitali
tymczasowych, a Wojewoda otrzymat jedynie decyzje w sprawie udostepnienia
rezerw strategicznych.

Sposrod wybranego do kontroli sprzetu i aparatury medycznej dwa podmioty
lecznicze prowadzace szpitale tymczasowe otrzymaty asortyment o tgcznej wartosci
36 011,4 tys. zt, w tym:

— 445 kardiomonitorow o wartosci 8 469,4 tys. z,

— 150 aparatow do wysokoprzeptywowej tlenoterapii o wartosci 1 151,8 tys. zt,
— 206 respiratorow o wartosci 18 570,1 tys. zt,

— 123 6Zka szpitalne o warto$ci 180,5 tys. zt,

— dwa defibrylatory o warto$ci 48,9 tys. zt,

— siedem aparatéw EKG o wartosci 57,0 tys. zt,

— dwa analizatory parametréw krytycznych o warto$ci 133,9 tys. zt,

— trzy wideolaryngoskopy o wartosci 24,3 tys. zi,

— cztery aparaty USG o warto$ci 571,4 tys. zt,

— dwa aparaty RTG o warto$ci 1 039,7 tys. zt,

— siedem urzadzen do kompresji klatki piersiowej o wartosci 317,5 tys. zt,
— dwa tomografy komputerowe o wartosci 5 446,9 tys. zt.

Po zakonczeniu dziatalnosci szpitali tymczasowych, Wojewoda zwrdcit sie
do Kancelarii Prezesa Rady Ministrow z dwoma wnioskami'® o wykorzystanie
podlegajacych zwrotowi rezerw strategicznych w podmiotach leczniczych na terenie
wojewodztwa $laskiego w celu przeciwdziatania i zwalczania epidemii COVID-19.
Wskazat, ze przemieszczenie rezerw strategicznych zostanie dokonane staraniem
ina koszt ostatecznego odbiorcy. Na podstawie ziozonych wnioskéw Wojewody,
PRM wydat decyzje w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych na rzecz
Wojewody, w ktérych wskazano, Zze udostepniony asortyment nie podlegat zwrotowi
oraz powinien podlegac relokaciji, jesli jest to konieczne do zabezpieczenia potrzeb
podmiotdw leczniczych na terenie wojewddztwa Slaskiego. Nastepnie Wojewoda,
podmioty lecznicze prowadzace szpitale tymczasowe oraz RARS zawarly dwa

18 Jeden wniosek, z 11 stycznia 2022 r., dotyczyt szpitala tymczasowego prowadzonego przez Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji im. sierz. G. Zatogi w Katowicach (dalej: Szpital MSWiA),
a drugi, z 29 marca 2022 r., dotyczyt szpitala tymczasowego prowadzonego przez Gérmnoslaskiego Centrum Medycznego
im. prof. Leszka Gieca Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach (dalej: Szpital GCM).
7



trojstronne porozumienia'®, ktorych przedmiotem byto ustalenie sposobu wykonania
ww. decyzji w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych. W porozumieniach
tych postanowiono m.in., Ze Wojewoda odbiera od szpitala prowadzacego szpital
tymczasowy udostepnione rezerwy strategiczne, co zostanie potwierdzone
protokotem przekazania, a z chwilg jego podpisania bez zastrzezen uznaje sieg,
ze szpital wypetnit obowigzek zwrotu czasowo udostepnionych rezerw strategicznych.
Wojewoda przyjat od szpitali prowadzacych szpitale tymczasowe sprzet i aparature
medyczng zgodnie z postanowieniami porozumienia. Nastepnie Wojewoda przekazat
bez obowigzku zwrotu ww. sprzet medyczny podmiotom leczniczym, ktore prowadzity
szpital tymczasowy, na podstawie protokotu przekazania i dokumentu WZ - wydanie
towaru - zewnetrzne?.

Sprzet medyczny przyjety od szpitali tymczasowych, a nastepnie przekazany
podmiotom leczniczym prowadzacym szpitale tymczasowe ewidencjonowano
w ten sam sposob jak w przypadku rezerw otrzymanych z RARS (ich przyjecie
do magazynu ewidencjonowano na kontach 310 i 760, a wydanie-relokacja
na kontach 761 310).

(akta kontroli str. 235-236, 263-265b, 500-567)

1.3. Wojewodzie udostepniono z RARS mniejszg liczbe sprzetu i aparatury

medycznej, w pordwnaniu do wnioskowanej?!, w odniesieniu do:

— aparatéw EKG — wnioskowano o 65 szt., a otrzymano 38 (mniej 0 27),

— defibrylatoréw — wnioskowano o 67 szt., a otrzymano 40 (mniej o 27),

— aparatéw USG - wnioskowano o 37 szt., a otrzymano 18 (mniej 0 19),

— koncentratoréw tlenu — wnioskowano o 389 szt., a otrzymano 109 (mniej o 280),

— analizatorow parametrow krytycznych — wnioskowano o 22 szt., a otrzymano
15 (mniej o 7),

— aparatéw do terapii nerkozastepczej — wnioskowano o 33 szt., a otrzymano
25, (mniej 0 8),

— tomograféw komputerowych — wnioskowano o 11 szt., a otrzymano 4 (mniej o 7),

— aparatdw RTG — wnioskowano o 24 szt., a otrzymano 16 (mniej 0 8),

— 16zek szpitalnych — wnioskowano o 403 szt., a otrzymano 376 (mniej o 27).

Jak wskazat 6wczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek, w przypadku gdy do Urzedu
przekazano mniejsze ilosci sprzetu medycznego, pracownicy Wydziatu ZK
telefonicznie ustalali z pracownikami RARS, jakie sg tego przyczyny. Najczesciej byty
to braki wnioskowanego sprzetu w RARS lub oczekiwanie na jego zakup. Wskazat,
Ze brak byto ogdéinodostepnej wiedzy w zakresie rodzaju i ilosci sprzetu medycznego
pozostajacego w zasobach RARS. Kazdorazowo we wnioskach o udostepnienie
rezerw strategicznych zwracano sie o przekazanie informacji zwrotnej w przypadku
niemozliwo$ci udostepnienia danego sprzetu, jednak nigdy taka pisemna informacja
nie wptyneta do Urzedu.

(akta kontroli str. 225-236, 579-585)

Z kolei sprzet medyczny udostepniony z RARS w wigkszej liczbie niz wnioskowana
przez Wojewode dotyczyt:

— respiratorow — wnioskowano o 252 szt., a otrzymano 509 (wiecej 0 257),
— kardiomonitorow — wnioskowano 0 955 szt., a otrzymano 1 295 (wigcej 0 340),

19 Jedno porozumienie dotyczylo Szpitala MSWIA, a drugie Szpitala GCM.

20 Cze$¢ sprzetu medycznego po szpitalu tymczasowym zorganizowanym przez Szpital MSWIA (jeden respirator, jeden
kardiomonitor, sze$¢ pomp infuzyjnych, jeden ssak Lifetime SAQ1HT) przekazano do Szpitala Powiatowego w Chrzanowie.

21 Wnioskowana liczba sprzetu i aparatury medycznej zostata ustalona w oparciu o przedstawione kontrolujgcemu wnioski
0 udostepnienie rezerw strategicznych skierowane w trybie przepisow ustawy o rezerwach strategicznych.



— urzadzen do kompresji klatki piersiowej — wnioskowano o 5 szt., a otrzymano
16 (wiecej o 11),

— wideolaryngoskopdw — wnioskowano o 9 szt., a otrzymano 18 (wigcej 0 9).

Jak wskazat 6wczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek, caty sprzet i aparatura
medyczna zostata przekazana do podmiotow leczniczych. Wigksza liczba
przekazanych rezerw strategicznych, w poréwnaniu do wnioskowanej, wynikata
z faktu, iz na niektore asortymenty rezerw przekazane szpitalom tymczasowym
Wojewoda nie sktadat wnioskow o ich udostepnienie (asortymenty rezerw z RARS
bezposrednio przekazano szpitalom tymczasowym).

(akta kontroli str. 225-236, 579-585, 663-664)

Wojewoda przekazat bez obowigzku zwrotu 10 niepublicznym podmiotom leczniczym
(. podmiotom niewymienionym w §§: 2a, 7, 38 i 39 rozporzadzenia w sprawie
gospodarowania majatkiem Skarbu Panstwa), udostepniony z RARS, sprzet
| aparature medyczng o facznej wartosci 8 864,2 tys. zt, co przedstawiono w sekc;i
Stwierdzone nieprawidtowosci.

(akta kontroli str. 807-910)

Na rzecz Wojewody udostepniono z RARS rezonans magnetyczny (o wartoSci
4 930,0 tys. zt) z przeznaczeniem dla Szpitala Joannitas w Pszczynie Samorzadowa
Sp. z 0.0., mimo ze Wojewoda nie wnioskowat 0 jego udostepnienie w trybie
przepisow ustawy o rezerwach strategicznych (przy czym Zastepca Dyrektora
Wydziatu Zdrowia, na wniosek pracownika RARS, do ktorego zatgczono prosbe
Szpitala o wsparcie w sprzet diagnostyczny, j.: rezonans magnetyczny, tomograf
komputerowy i aparat RTG, pozytywnie zaopiniowata prosbe Szpitala o jego
wsparcie). Owczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek wyjasnit, ze nie otrzymat decyzji
w sprawie udostepnienia na jego rzecz rezonansu magnetycznego. Otrzymat jedynie
do wiadomo$ci polecenie wydania tego sprzetu medycznego ww. Szpitalowi,
sporzadzone przez pracownika RARSZ, oraz pismo z RARS z 11 marca 2022r.
informujace o udostepnieniu bez obowigzku zwrotu rezonansu magnetycznego na
rzecz Wojewody z przeznaczeniem dla ww. Szpitala, ktory zostat dostarczony
bezposrednio do Szpitala.

(akta kontroli str. 429-435, 496-499)

1.4. Wojewoda zapewnit odbiér i ochrone udostepnionego z RARS sprzetu i aparatury
medycznej. W protokotach wydania sporzadzonych przez pracownika RARS
i pracownika Urzedu potwierdzono, ze sprzet medyczny jest nienaruszony
i kompletny. Transport sprzetu medycznego do magazynéw Urzedu zapewnita
RARS.

(akta kontroli str. 404-407,413-414)

1.5. W Urzedzie zakupiono jedynie wyposazenie i drobny sprzet medyczny stuzacy
zapobieganiu i zwalczaniu COVID-19, na taczng kwote 609,7 tys. zt. Byly to m.in.
termometry, przeno$ne lodowki, reduktory i koncentratory tlenu, kosze na butle
tlenowe, wozki do transportu butli tlenowych. Dokonujac zakupdw tego asortymentu
odstapiono od stosowania przepiséw ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. Prawo
zamdwien publicznych??, na podstawie art. 6 ust. 1 ustawy o COVID-1924 lub art. 46¢
ust. 1 ustawy o zapobieganiu i zwalczaniu chordb zakaznych u ludzi. Zakupy
sfinansowano ze $rodkéw pochodzacych z budzetu panstwa, w tym rezerw celowych
i rezerwy Wojewody.

(akta kontroli str. 601-603)

22 Polecenie wydania nr 10702 z 11 marca 2022 r.
%Dz U.z2022r. poz. 1710, ze zm.
2 W brzmieniu obowigzujacym do 20 pazdziernika 2020 r.
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W 2022 r. Wojewoda zawart z 34 podmiotami leczniczymi umowy, ktorych
przedmiotem byt zakup sprzetu i aparatury medycznej lub realizacja inwestycii
budowlanych w celu zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COVID-192%5,
Umowy zawarto na tgczng kwote 58 592,1 tys. zt, w tym na zakup sprzetu i aparatury
medycznej 43 888,6 tys. zt, a na wykonanie inwestycji budowlanych 14 703,5 tys. zt.
Zrodtem finansowania ww. zadan byly érodki pochodzace z Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19. Na 30 czerwca 2023 r. wykorzystano $rodki w kwocie
96 2019 tys. zt (96,0%), w tym na zakup sprzetu i aparatury medyczne;
43 790,2 tys. zt, a na wykonanie inwestycji budowlanych 12 411,7 tys. z#26. Rdwniez
w 2022 r. Wojewoda zawart z 21 podmiotami leczniczymi2” umowy, ktdrych
przedmiotem byto wykonanie, rozbudowa lub modernizacja instalacji tlenowych
w szpitalach. Umowy zawarto na taczng kwote 11673,7tys.zt, a Zrodlem
finansowania tych zadan byly réwniez $rodki pochodzace z Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19. Na 30 czerwca 2023 r.28 wykorzystano $rodki w taczne;
kwocie 11670,9 tys. zt (99,9%). Lacznie z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19
przeznaczono $rodki w wysokosci 70 265,8 tys. zt, a wykorzystano 67 874,9 tys. zt
(96,6%).

Zgodnie z postanowieniami ww. umoéw, beneficjenci zobowigzani  byli
do przedstawienia, w wyznaczonym terminie, rozliczenia z wykonanych zadan wraz
z dokumentami potwierdzajacymi dokonane wydatki (w tym faktury, protokoty
odbioru). Rozliczenie podlegato zatwierdzeniu przez Wojewode. Ponadto, Wojewoda
zapewnit sobie prawo do przeprowadzenia kontroli, w okresie do pieciu lat
od zakonczenia obowigzywania umowy, na zasadach okreslonych w ustawie z dnia
15 lipca 2011 r. o kontroli w administracji rzadowej2. Ustalono, ze w planie kontroli
zewnetrznych Urzedu na 2023 r. ujeto sze$¢ kontroli w podmiotach leczniczych
dotyczacych prawidlowosci wykonania zadan inwestycyjnych, a ich realizacje
zaplanowano w Il pétroczu 2023 r. Ponadto, oOwczesny | Wicewojewoda
Jan Chrzaszcz wskazat, ze planowane jest ujecie w planie kontroli na 2024 r. kontroli
w podmiotach leczniczych w zakresie prawidtowosci wydatkowania Srodkow
uzyskanych na wykonanie, rozbudowe lub modernizacje instalacji tienowych.

(akta kontroli str. 9-10, 660-678, 691-702, 709-715, 722-728, 1149-1157)

Z kolei w umowie zawartej 2 listopada 2020 r. pomigdzy Wojewodg a Szpitalem
MSWIA okre$lono, ze Szpital MSWIA zobowigzuje sie przystosowaé obiekt
Miedzynarodowego Centrum Kongresowego w Katowicach na potrzeby
funkcjonowania szpitala tymczasowego, w tym m.in. dokona zakupu niezbednego
sprzetu i wyposazenia oraz ustug i materiatow koniecznych do uruchomienia szpitala
tymczasowego. Na utworzenie i organizacje szpitala tymczasowego ww. Szpital
poniost wydatki w wysokosci 41 201,1 tys. zt, sfinansowane ze $rodkéw Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, w tym zakupit wybrany do kontroli sprzet i aparature
medyczng w facznej kwocie 11 852,9 tys. zt, z tego:

— 200 aparatow do wysokoprzeptywowej tlenoterapii o wartosci 3 317,2 tys. zt,

25 W tym z dwoma podmiotami leczniczymi zawarto po dwie umowy (jedng na zakup sprzetu i aparatury medycznej, a drugg na
wykonanie inwestycji budowlanej), z kolejnymi dwoma podmiotami leczniczymi dwie umowy na zakup sprzetu i aparatury
medycznej, z jednym podmiotem leczniczym trzy umowy na zakup sprzetu i aparatury medycznej oraz z jednym podmiotem
leczniczym trzy umowy (dwie na zakup sprzgtu i aparatury medycznej i jedng na wykonanie inwestycji budowlanej). Lacznie
zawarto 42 umowy.

% QOstateczny termin zakoriczenia realizacji zadania wyznaczono na 30 czerwca 2023 r. Jeden podmiot leczniczy nie wykonat
umowy o wartoéci 2 280,0 tys. zt, ktdrej przedmiotem byta realizacja inwestycji budowlanej (zwrécit $rodki w kwocie
17945 tys. zt, do zwrotu pozostato 485,5 tys. zt wraz z odsetkami), drugi podmiot w wyniku przeprowadzonej kontroli przez
Wojewode zwrocit srodki w wysokosci 2,1 tys. zt (jako wykorzystane niezgodnie z przeznaczeniem), a 11 podmiotow
leczniczych wykorzystato otrzymane $rodki w niepetnej wysokosci na poziomie 97,7% — 99,9%.

21\W tym z jednym podmiotem leczniczym zawarto cztery umowy i kolejnym podmiotem leczniczym dwie umowy. Lacznie zawarto
25 umow.

28 Ostateczny termin zakonczenia realizacji zadania wyznaczono na 30 czerwca 2023 r.

29Dz, U. 22020 r. poz. 224.
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— 100 kardiomonitoréw o warto$ci 2 052,0 tys. zt,

— 100 t6zek szpitalnych o wartosci 1 296,0 tys. zt,

— 50 defibrylatoréw o wartosci 1 209,6 tys. zt,

— 50 koncentratorow tlenu o wartosci 162,0 tys. zt,

— 30 aparatéw EKG o wartosci 165,0 tys. zt,

— 20 respiratoréw (transportowych) o warto$ci 790,1 tys. zt,

— sze$¢ aparatow do terapii nerkozastepczej o wartosci 599,4 tys. zi,
—  piec urzadzen do kompresiji klatki piersiowej o wartosci 248,4 tys. zt,
— piec¢ analizatorow parametrow krytycznych o wartosci 221,4 tys. z,
— cztery aparaty USG o warto$ci 993,7 tys. zt,

— trzy aparaty RTG o warto$ci 798,1 tys. zt.

W ww. umowie postanowiono, ze wyposazenie i $rodki trwate nabyte przez Szpital
MSWIA w zwigzku z utworzeniem i funkcjonowaniem szpitala tymczasowego
pozostang wiasnoscig Szpitala (§ 4 ust. 7 umowy)%.

(akta kontroli str. 604-613, 642-650)

1.6. W zakresie monitorowania wykorzystania, przez podmioty lecznicze, sprzetu
i aparatury medycznej udostepnionej z RARS, Zastepca Dyrektora Wydziatu ZK
dwukrotnie zwrocit sie do podmiotow leczniczych z proshg o dokonanie przegladu
udostepnionego sprzetu medycznego (pismami z: 30 grudnia 2022 r. i 27 grudnia
2023 r.). W pismach tych wskazat, ze podmiot, ktoremu udostepniono rezerwy
strategiczne powinien wykorzystaC je zgodnie z ich przeznaczeniem,
a niewykorzystang cze$¢ udostepnionych rezerw powinien zwrécic do RARS.
W odpowiedzi podmioty lecznicze poinformowaty, ze wykorzystujg udostepniony
sprzet medyczny zgodnie z jego przeznaczeniem. NIK zwraca uwage,
Ze po zniesieniu stanu zagrozenia epidemicznego (z dniem 1 lipca 2023 r.),
udostepniony z RARS sprzet medyczny w celu przeciwdziatania epidemii COVID-19
nie jest juz wykorzystywany zgodnie z przeznaczeniem okreslonym w decyzjach PRM
w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych. Wojewoda nie realizuje juz zadania
polegajacego na zwalczaniu epidemii, zatem sprzet ten jest dla niego zbedny. Istnieje
mozliwo$¢ zadysponowania tym mieniem na zasadach i w sposob okreslony
w przepisach ustawy z dnia 16 grudnia 2016 r. 0 zasadach zarzadzania mieniem
panstwowym3! i rozporzadzenia w sprawie gospodarowania majatkiem Skarbu
Panstwa.

(akta kontroli str. 651-658, 1371 — 1374)

1.7. W 2021 r. odstgpiono od przeprowadzenia inwentaryzacji drogq spisu z natury
wyposazenia i sprzetu medycznego udostepnionego z RARS znajdujacego sie
w magazynach Urzedu.

Dyrektor Generalny Urzedu, zarzadzeniem z 11 pazdziernika 2021 r.32, zobowigzat
do przeprowadzenia inwentaryzacji rocznej, w tym zapaséw materiatow znajdujacych
sie w magazynach Urzedu drogg spisu z natury®3. W toku tej inwentaryzacji
Przewodniczaca Komisji Inwentaryzacyjnej zwrécita sie do Dyrektora Generalnego
z prosbg o wyrazenie zgody na odstgpienie od inwentaryzacji drogg spisu z natury

3% Zagadnienie to byto przedmiotem kontroli nr D/21/505 Utworzenie i funkcjonowanie szpitali tymczasowych powstatych
w zwigzku z epidemig COVID-19. W ramach tej kontroli Wojewoda wyjasnit, Zze intencjg stron umowy bylo potwierdzenie,
Ze za sprzet zakupiony przez Szpital MSWIA po zakofczeniu umowy pozostaje odpowiedzialny Szpital. Jak podat dalej,
zakupiony sprzet stanowit majatek Szpitala, co umozliwialo Szpitalowi ponoszenie kosztéw serwisowania i jego
ubezpieczenia.

31 Dz. U. 22024 r. poz. 125, dalej: ustawa o zarzadzaniu mieniem panstwowym.

% Zarzadzenie nr 110.11.2021 Dyrektora Generalnego Urzedu z 11 pazdziemika 2021 r. w sprawie przeprowadzenia
inwentaryzacji rocznej.

3 Magazyny Urzedu, w ktorych przechowywany byt sprzet i aparatura medyczna udostepniona z RARS znajdowaty si¢ na trenie
strzezonym. Wcze$niejszg inwentaryzacje droga spisu z natury zapaséw znajdujgcych sie w magazynach Urzedu
przeprowadzono w 2019 r.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

zapasow znajdujacych sie m.in. w magazynach, w ktorych przechowywano
wyposazenie, sprzet i aparature medyczng udostepniong z RARS, i przeprowadzenie
jej metodg poréwnania sald kont rachunkowych ze stanem wynikajacym
z odpowiednich dokumentdw i weryfikacji wartoSci tych sktadnikow. W uzasadnieniu
swojej prosby wskazata, ze zapasy przypisane do tzw. magazynow covidowych
sktadowane sg w czterech lokalizacjach, dodatkowo zdarza sig, ze asortyment tego
samego rodzaju (wg indeksu) przechowywany jest w kilku lokalizacjach jednocze$nie.
W takiej sytuacji, z uwagi na brak mozliwosci wstrzymania pracy magazynow
na minimum pie¢ dni roboczych (na tyle oszacowano czas niezbedny
na przeprowadzenie spisu z natury), niemozliwe jest dokonanie inwentaryzacii
w sposob okreslony w ww. zarzadzeniu. Dyrektor Generalny wyrazit zgode
na odstgpienie od inwentaryzacji drogq spisu z natury zapaséw znajdujacych sie
wtych magazynach. Przeprowadzona inwentaryzacja metodg poréwnania
z dokumentami nie wykazata réznic. Z kolei inwentaryzacja przeprowadzona
w 2022 r. nie obejmowata magazynow Urzedu34. Dyrektor Generalny Urzedu wyjasnit,
Ze biorgc pod uwage, iz zinwentaryzowanie zapaséw materiatéw z tzw. magazynow
covidowych (z uwagi na trudng ich dostepnos¢) nie byto mozliwe, na uzasadniony
wniosek Przewodniczacej Komisji Inwentaryzacyjnej, poprzedzony przegladem pol
spisowych oraz uzgodnieniami z Gtowng Ksiegowa Budzetu Wojewody, wyrazit
zgode na dokonanie inwentaryzacji metodg poréwnania z dokumentami.

akta kontroli str. 763-766, 771, 774-778, 802-806)

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

1. Wojewoda w okresie realizacji zadan zwigzanych z przeciwdziataniem epidemii
COVID-19 nie zawierat z podmiotami leczniczymi umoéw, nie sporzadzat
protokotéw, regulujgcych forme oraz warunki udostepnienia sprzetu i aparatury
medycznej pozyskanej z RARS, co bylo dziataniem nierzetelnym. Jedynym
potwierdzeniem przekazania sprzetu byly dowody ksiegowe WZ (wydanie
zewnetrzne towaru), w ktorych wskazywano rodzaj i liczbe przekazywanego
asortymentu oraz podmiot, ktoremu wydano sprzet medyczny. Pracownicy
Wydziatu ZK w wiadomos$ciach mailowych informowali podmioty lecznicze,
ze sprzet medyczny jest przekazany bez obowigzku zwrotu, powinien zostac ujety
w ewidencji podmiotu leczniczego, a podmiot, ktéremu udostepniono sprzet
medyczny przejmuje wiadztwo nad otrzymanym sprzetem, korzysta
z przekazanego sprzetu zgodnie z przeznaczeniem, ale nie jest uprawniony
do jego zbycia lub przekazania innemu podmiotowi. Wskazano, ze powyzsze
zasady wynikaja ze stanowiska Ministerstwa Zdrowia. Owczesny Wojewoda
Jarostaw Wieczorek wyjasnit, ze takie stanowisko zostato przekazane podczas
wideokonferencji. W taki sposob Wojewoda przekazat, wybrany do kontroli,
sprzet i aparature medyczng o tgcznej wartosci poczatkowej 88 077,1 tys. z#%,
w tym 360114 tys. z6 stanowit asortyment po zlikwidowanych szpitalach

¥ Zarzadzenie nr 110.14.2022 Dyrektora Generalnego Urzedu z 6 pazdziernika 2022 r. w sprawie przeprowadzenia
inwentaryzacji rocznej. Magazyny znajdowaly si¢ na terenie strzezonym.

3 Na aparature i sprzet medyczny o tej warto$ci skiadato sie: 1 265 kardiomonitorow, 519 aparatow do wysokoprzeptywowej
tlenoterapii, 454 respiratory, 220 t6zek szpitainych, 40 defibrylatoréw, 38 aparatow EKG, 13 analizatoréw parametrow
krytycznych, 18 wideolaryngoskopéw, 18 aparatow USG, 16 aparatéw RTG, 16 urzadzen do mechanicznej kompres;ji klatki
piersiowej, 25 aparatow do terapii nerkozastepczej, 58 koncentratoréw tlenu, trzy zestawy do bronchofiberoskopii,
dwa tomografy komputerowe.

% Sprzet medyczny o tej wartosci stanowito: 445 kardiomonitoréw, 150 aparatow do wysokoprzeptywowej
tlenoterapii, 206 respiratorow, 23 16zek szpitalnych, dwa defibrylatory, siedem aparatéw EKG, dwa analizatory parametréw
krytycznych, trzy wideolaryngoskopy, cztery aparaty USG, dwa aparaty RTG, siedem urzadzen do kompresii klatki piersiowej,
dwa tomografy komputerowe.
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tymczasowych. Doda¢ nalezy, ze z dwoma podmiotami leczniczymi, ktore
prowadzity szpitale tymczasowe?’, sporzadzono wprawdzie protokoty przekazania
sprzetu medycznego po zlikwidowanych szpitalach tymczasowych, jednak
nie okre$lono w nich warunkéw gospodarowania sktadnikami majgtkowymi
Skarbu Panstwa, w tym zasad dotyczacych jego wykorzystywania, mozliwo$ci
zwrotu, przeprowadzania przegladéw technicznych i konserwacji, a takze jego
ubezpieczenia.

(akta kontroli str. 362-392f, 533-535, 559-561, 810-909, 1378-1381)

Owczesny Wojewoda Jarostaw Wieczorek i Zastepca Dyrektora Wydziatu ZK38
wyjasnili, ze ,z przepisow prawa, jak rowniez posiadanej na tamtg chwile wiedzy
i dokumentow nie wynikat obowigzek zawierania umow lub protokotow.
Szczegblnym przypadkiem sq sytuacje przekazania sprzetu z obowigzkiem
zwrotu. W takiej sytuacji ustawodawca natoZyt obowigzek zawarcia umow”.
Wyjasnili rowniez, ze ,przekazany sprzet nie podlega zwrotowi. Wyjatkiem moze
by¢ sytuacja, kiedy zajdzie potrzeba, aby Wojewoda dokonat jego relokacji z uwagi
na zaistniate potrzeby”. Inng przyczyng zwrotu moze by¢ art. 20 ust. 2 pkt 6 ustawy
0 rezerwach strategicznych, wskazujacy na obowigzek zwrotu niewykorzystanej
czesci udostepnionych rezerw strategicznych.

Owczesny Dyrektor Wydziatu ZK Andrzej Szczeponek® wyjaénit, ze sprzet
medyczny nie zostat przekazany na wiasnos¢ podmiotow leczniczych, lecz
pozostaje w dalszym ciggu wtasnoscig Skarbu Panstwa. Podmioty lecznicze nie
mogq nim swobodnie dysponowac, a w szczegdlnosci nie majg prawa zbywac
go lub przekazywac innym podmiotom. Jego zdaniem, mozliwo$¢ relokaciji sprzetu
w dalszym ciggu istnieje. Jak wskazat dalej, ,oomimo uchylenia stanu epidemii,
COVID-19 w dalszym ciggu wystepuje i szpitale wcigz leczg pacjentéw chorych
na COVID-19. Wszystkie podmioty lecznicze, ktorym przekazano sprzet
medyczny, udostepniony Wojewodzie z RARS, realizujg kontrakty z NFZ
co sprawia, Ze wykonujg one zadania publiczne”. Dodat, ze szczegdtowe
odniesienie sie do zadanych pytan wymagatoby analizy dokumentéw, do ktérych
obecnie nie ma dostepu.

(akta kontroli str. 425-435, 445-449, 1147, 1401-1403)

Zdaniem NIK, w okresie realizacji zadan zwigzanych z przeciwdziataniem epidemii
COVID-19 sprzet medyczny winien by¢ przekazywany podmiotom leczniczym
na podstawie stosownych uméw lub protokotdéw, w ktdrych okreslono by warunki
jego przekazania, korzystania i okolicznosci zadania zwrotu, co pozwolitoby
na rzetelne zabezpieczenie mienia Skarbu Panstwa.

2. Wojewoda nie wystapit do 10 niepublicznych podmiotéw leczniczych#0
(tj. podmiotéw niewymienionych w §§: 2a, 7, 38 i 39 rozporzadzenia w sprawie
gospodarowania majatkiem Skarbu Panstwa) z prosba o zwrot udostepnionego im
sprzetu medycznego w celu przeciwdziatania epidemii COVID-19, w {acznej

37 Szpital MSWIA i Szpital GCM.

3 Wojewoda upowaznit Zastepce Dyrektora Wydzialu ZK m.in. do dystrybuowania udostepnionych przez RARS rezerw
strategicznych do odbiorcéw ostatecznych.

3 Wojewoda upowaznit Dyrektora Wydziatu ZK m.in. do dystrybuowania udostepnionych przez RARS rezerw strategicznych
do odbiorcéw ostatecznych. )

40 |CZ HealthCare Sp. z 0.0. Szpital Zywiec, American Heart of Poland S.A. Szpital Sw. Elzbiety w Katowicach, Bonifraterskie
Centrum Medyczne Sp. z 0.0. w Katowicach, NZOZ Euromedic Kliniki Specjalistyczne S.A., VITO-MED. Sp. z 0.0. w Gliwicach,
Zakon Postugujacych Chorym Ojcowie Kamilianie Podmiot Leczniczy, Mystowickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0., Niepubliczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej Zaktad Pulmonologii Sp. z 0.0., SCANMED S.A., Inter.Med. Sp. z 0.0. w Czemichowie. Podmioty
te byly spétkami kapitatowymi (za wyjatkiem Zakonu Postugujacych Chorym Ojcowie Kamilianie w Tamowskich Gérach —
koscielna osoba prawna), ktérych akcji lub udziatéw nie posiadat Skarb Paristwa lub jednostka samorzadu terytorialnego.
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kwocie 8 864,2 tys. zi*!, mimo ze z dniem 1 lipca 2023 r. zniesiono stan zagrozenia
epidemicznego, a wiec sprzet ten nie byt juz potrzebny do zwalczania epidemii.

Sprzet medyczny przekazany przez Wojewode ww. podmiotom zostat
udostepniony Wojewodzie na podstawie decyzji PRM w trybie art. 19 ust. 1 2
w zwigzku z art. 3 ustawy o rezerwach strategicznych. Zgodnie z art. 3 ww. ustawy,
rezerwy strategiczne tworzy sie m.in. na wypadek zagrozenia zdrowia publicznego
oraz wystgpienia kleski zywiotowej lub sytuacji kryzysowej w celach wsparcia
wykonywania zadan w zakresie zaspokojenia podstawowych potrzeb obywateli,
ratowania ich zycia i zdrowia. W zwigzku ze zniesieniem stanu zagrozenia
epidemicznego, Wojewoda nie realizuje juz zadan zwigzanych ze zwalczaniem
epidemii COVID-19, zatem udostepniony w ww. trybie sprzet medyczny nie jest
wykorzystywany w celach okreslonych w art. 3 ww. ustawy, a wiec jest zbedny dla
Wojewody. W konsekwencji sprzet przekazany ww. podmiotom powinien by¢
zwrécony, gdyz podmioty te, zgodnie z §§ 38 i 39 rozporzadzenia w sprawie
gospodarowania majatkiem Skarbu Parnstwa, nie sg uprawnione do nieodptatnego
otrzymania lub darowizny tego asortymentu.

(akta kontroli str. 807-910, 1173-1365)

Dyrektor Wydziatu ZK wyjasnit, ze ,wojewoda dziafat przede wszystkim w oparciu
0 przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 2020 r. o rezerwach strategicznych, ktore
to przepisy stanowig lex specialis wobec ustawy o zasadach zarzgdzania mieniem
panstwowym. Zgodnie z art. 19 ustawy o rezerwach strategicznych, na mocy
decyzji Prezesa Rady Ministréw, Wojewodzie Slaskiemu ,udostepniono” rezerwy
Strategiczne. ,Udostepnienie” nie oznacza przeniesienia wtasno$ci wydanych
wojewodzie rzeczy, ale jest swoistym sposobem wifadania okreSlonym w ustawie
szczegolnej, ktora to ustawa reguluje procedure postepowania z udostepnionymi
rzeczami. W art. 20 ust. 2 tej ustawy, przewidziano bowiem catg procedure
dziatania przez podmiot, ktéremu udostepniono sprzet (tu Wojewodzie
Slaskiemu). Procedura rozpoczyna sie od odbioru sprzetu, a koriczy na jego
przekazaniu ostatecznemu odbiorcy lub zwrotowi do Agencji niewykorzystanych
rezerw. Wojewoda nie jest zatem uprawniony do przyjecia mienia na stan,
ani do gospodarowania nim inaczej niz w my$l przywotanej ustawy. Dodac nalezy,
ze w Swietle art. 19 i 20 ustawy o rezerwach strategicznych oraz na podstawie
decyzji Prezesa Rady Ministrow udostepnione Wojewodzie Slaskiemu rzeczy byty
odbierane, a nastepnie wydawane okreSlonemu podmiotowi, ktory z nich korzysta
- w tym przypadku wydawane podmiotom leczniczym w zwigzku
z przeciwdziataniem COVID-19. Fakt, Ze okresSlone rzeczy sq przekazywane
nastepnie dalszemu podmiotowi, a nie znajdujg Sie na stanie wojewody,
potwierdza brzmienie art. 20 ust. 2 pkt 3 ww. ustawy, ktory stanowi: ,Podmiot,
ktoremu udostepnione rezerwy Strategiczne zostaly wydane dystrybuuje
udostepnione rezerwy strategiczne do odbiorcow ostatecznych”. Co wigcej
decyzja Prezesa Rady Ministrow okreSlata w tym przypadku, ze wojewoda moze
takie rzeczy przekaza¢ bez obowigzku ich zwrotu, jesli po przeprowadzeniu
analizy uznaje takie udostepnienie za wiasciwe i celowe. Gdyby z kolei rzeczy
miaty by¢ udostepnione z obowigzkiem zwrotu do RARS, to udostepnienie takie
w my$l art. 20 ust. 3 ww. ustawy nastepowatoby poprzez zawarcie umowy migdzy
RARS, a podmiotem ktéremu udostepnione rezerwy zostaty wydane,
co w przedmiotowej sprawie nie miato miejsca. Majgc zatem na uwadze art. 19,
20 ww. ustawy | wydane decyzje stwierdzi¢ trzeba, Zze byly one samoistng

41 Na wybrany do kontroli sprzet medyczny przekazany 10 podmiotom leczniczym skiadato sie: jeden analizator parametrow
krytycznych, jeden aparat do terapii nerkozastepczej, 42 aparatéw do tlenowej wentylacji wysokoprzeptywowej, dwa aparaty
EKG, 40 respiratoréw, cztery defibrylatory, 100 endoskopdw do bronchoskopii jednorazowego uzytku, 106 kardiomonitoréw,
21 koncentratordéw tlenu, 25 tézek szpitalnych, sze$¢ pomp infuzyjnych, trzy aparaty RTG, osiem ssakéw medycznych
dwubutlowych, trzy wideolaryngoskopy, jeden aparat USG.
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podstawg do gospodarowania udostepnionymi rzeczami, z wytaczeniem regulacji
ustawy o zasadach zarzgdzania mieniem panstwowym, a w konsekwencji
z wytaczeniem przywotanego rozporzadzenia. Tym samym Wojewoda Slaski byt
uprawniony do przekazania ich podmiotom leczniczym bez obowigzku zwrotu.
Nie mozna zatem zgodzi¢ sie z tezg, ze wojewoda mogt wydac podmiotom
leczniczym sprzet z obowigzkiem zwrotu po zakonczeniu realizacji zadania
okre$lonego w decyzji w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych,
a w przypadku bezzwrotnego przekazania naleZato zastosowac przepisy ustawy
0 zasadach zarzgdzania mieniem panstwowym i ww. rozporzgdzenia.
(...) Wdecyzjach, ktore byty wydane wyraznie wskazano: ,udostepniony
asortyment sprzetu z uwagi na cel wykorzystania (przekazanie podmiotowi
w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19) nie podlega zwrotowi, jesli Wojewoda
w wyniku wiasnej analizy sytuacji uznaje takie udostepnienie za wifasciwe
i celowe”. Przeprowadzone analizy doprowadzity zatem Wojewode Slaskiego
do wniosku, ze mogt przekazac sprzet na podstawie ustawy o rezerwach
strategicznych i na podstawie decyzji Prezesa Rady Ministrow. Majac powyzsze
na uwadze, wskazac nalezy, iz w okresie pandemii wydawany byt szereg decyzji
o udostepnieniu rezerw z RARS. Zadna z nich nie zawiera wskazania,
iz po ustaniu stanu zagrozenia epidemiologicznego Wojewoda Slaski powinien
podja¢ dziatania zmierzajgce do zwrotu na rzecz RARS sprzetu, ktory uprzednio
przekazat do szpitali. Takiej dyspozycji Wojewodzie Slaskiemu nie przekazat
rowniez RARS, ani zadna inna instytucja. (...) Dodac ponadto nalezy, ze wszystkie
podmioty lecznicze, ktére zostaty wsparte sprzetem medycznym z RARS
to podmioty lecznicze realizujgce $wiadczenia opieki zdrowotnej finansowane
ze $rodkéw publicznych na podstawie umowy zawartej ze Slaskim Oddziatem
Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia. Natomiast z dniem 1 lipca 2021 r.
wszystkie szpitale niezaleznie od profilu (wskazane wczesniej w poleceniach jako
COVID lub nieCOVID) majg nadal obowigzek przygotowania struktur
organizacyjnych w sposéb umoZzliwiajgcy przyjmowanie pacjentow w Stanie
zagrozenia zycia niezaleznie od potwierdzonego lub nie zakazenia wirusem
SARS-CoV-2. Oznacza to, ze kazdy szpital musi by¢ przygotowany do przyjecia
i podjecia leczenia pacjenta z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2 w stanie nagtym, w zakresie udzielanych $wiadczen opieki
zdrowotnej, finansowanych zgodnie z podpisang umowg z OW NFZ (...) Trudno
zatem stwierdzi¢, Ze z chwilg odwofania stanu zagroZenia epidemicznego
zaistniaty jednoznaczne przestanki do zwrotu wydanego na rzecz szpitali sprzetu,
tym bardziej, ze okresowo nadal obserwowane sq fale istotnie zwiekszonej liczby
pacjentow zakazonych wirusem SARS-CoV-2 wymagajgcych hospitalizacji.”
(akta kontroli str. 1485-1490)

Najwyzsza lzba Kontroli wskazuje, ze zgodnie z postanowieniami decyzji
PRM w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych, sprzet medyczny zostat
udostepniony na rzecz Wojewody a nie podmiotéw leczniczych. Przyjety przez
Wojewode do magazynu Urzedu sprzet medyczny ewidencjonowano w ksiegach
rachunkowych, tym samym przyjeto go na stan Urzedu, a z chwilg wydania
go podmiotom leczniczym spisywano z ksigg rachunkowych. Na podstawie
przedmiotowych decyzji PRM, sprzet medyczny udostepniono z RARS w trybie
art. 19 ustawy o rezerwach strategicznych w celu przeciwdziatania epidemii
COVID-19. Udostepnienie rezerw w tym trybie moze nastgpic¢ jedynie w sytuacjach
okreSlonych w art. 3 ww. ustawy. NIK nie kwestionuje przekazania przez
Wojewode, w okresie stanu epidemii lub stanu zagrozenia epidemicznego
(tj. w sytuacji okreslonej w art. 3 ww. ustawy), niepublicznym podmiotom
leczniczym sprzetu medycznego, udostepnionego z RARS, w celu
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przeciwdziatania epidemii COVID-19. Podmioty te, na podstawie przepisow
ustawy o COVID-19, zostaly zobowigzane do przeciwdziatania i zwalczania
epidemii. Jednak z dniem zniesienia stanu zagrozenia epidemicznego (od 1 lipca
2023 r.) nie realizujq juz ww. obowigzku. Zatem otrzymany z RARS sprzet
medyczny nie jest wykorzystywany do realizacji celu wskazanego w decyzjach
PRM w sprawie udostepnienia rezerw strategicznych. Nie ma przy tym znaczenia
fakt, ze podmioty te aktualnie wykonujq $wiadczenia opieki zdrowotnej
finansowane ze srodkoéw publicznych na podstawie umowy zawartej z NFZ,
w tym leczg pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem wirusem
SARS-CoV-2.

2. Zagospodarowanie sprzetu i aparatury medycznej
zakupionych w zwiazku z epidemiag COVID-19

Wojewoda nie zakupit wybranych rodzajow sprzetu i aparatury medycznej w celu
przeciwdziatania i zwalczania COVID-1942, jak réwniez nie wystapity przypadki
przekazania Wojewodzie wybranego rodzaju sprzetu medycznego zakupionego
przez inne podmioty (z wyjatkiem rezerw strategicznych udostepnionych z RARS,
Co przedstawiono w pierwszym obszarze).

(akta kontroli str. 601-603, 911)

IV. Wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowo$ciami, Najwyzsza Izba Kontroli,
na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o:

1. Podjecie dziatat w celu uregulowania formy oraz zasad korzystania ze sprzetu
i aparatury medycznej pozyskanej z RARS przez podmioty lecznicze, o ktorych
mowa w § 7 ust. 2a rozporzadzenia w sprawie gospodarowania majatkiem
Skarbu Parstwa.

2. Podjecie dziatan majacych na celu zwrot sprzetu i aparatury medycznej
od podmiotéw nieuprawnionych do nieodptatnego otrzymania lub darowizny.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK, kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza si¢
do Dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zglaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego
zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

42 Jak wskazano w pkt 1.5., zakupiono jedynie wyposazenie i drobny sprzet medyczny stuzacy zapobieganiu i zwalczaniu
COVID19 na faczna kwote 609,7 tys. zt..
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskow

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informaciji liczy sie od dnia otrzymania uchwaty o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 27 lutego 2024 .

Kontroler
Witold Wilk
Gt. specjalista kontroli panstwowej

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach



