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OCENA OGOLNA

I. Dane identyfikacyjne

Regionalny Szpital w Kotobrzegu', ul. Edmunda topuskiego 31-33, 78-100
Kotobrzeg.

Matgorzata Grubecka, Dyrektor Szpitala? od 10 lutego 2020 r.

1. Przygotowanie szpitala pod wzgledem proceduralnym i organizacyjnym
na wypadek nagtego braku zasilania w energie elektryczng ze zrodet
zewnetrznych.

2. Wpyposazenie szpitala w rezerwowe zrédia zasilania w energie
elektryczng oraz inne urzadzenia zapewniajgce bezprzerwowe zasilanie
urzadzen, sprzetu i aparatury medycznej, w tym urzgdzenia medyczne
wyposazone we wiasne zrédto podtrzymywania zasilania.

3. Stan techniczny i utrzymanie rezerwowego zrodta zasilania oraz innych
urzagdzen zapewniajacych bezprzerwowe zasilanie urzadzen, sprzetu i
aparatury medycznej, w tym urzadzen medycznych posiadajacych witasne
zrédto podtrzymywania zasilania.

Lata 2023-2024 z wykorzystaniem dowodoéw sporzadzonych przed lub po tym
okresie.

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

Najwyzsza lzba Kontroli
Delegatura w Szczecinie

Artur Matejko, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli:
nr LSZ/59/2025 z 31 marca 2025 .
Maciej Mikulski, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli: nr LSZ/63/2025 z 1 kwietnia 2025 r.

(akta kontroli str. 1-3, 1017)

Il.Ocena ogélna* kontrolowanej dziatalnosci

Szpital byt wtasciwie przygotowany do nieprzerwanego udzielania Swiadczen
medycznych w przypadku braku zasilania w energie elektryczng. Opracowane
i wdrozone procedury wewnetrzne okreslaty zasady postepowania
pracownikéw dziatéw odpowiedzialnych za zapewnienie ciggtosci zasilania,
w przypadku wystgpienia awarii urzgdzen lub utraty zaopatrzenia w prad
elektryczny ze Zrodet zewnetrznych.

Szpital posiadat zasilanie z dwoch niezaleznych kierunkéw sieci
elektroenergetycznej, co redukowato ryzyko przerw w dostawie energii

" Dalej: Szpital.

2 Dalej: Dyrektor.

3Dz. U.z2022 r. poz. 623; dalej: ustawa o NIK.

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogdlng jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo
ocene w formie opisowe;j.



mogacych zaktécac udzielanie Swiadczen medycznych oraz byt wyposazony w
rezerwowe zrodto zasilania w energie elektryczng zfunkcjg autostartu,
ktérego moc, odpowiadata wymogom okreslonym w 8 42 rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg®. Takie rozwigzanie zapewniato
podtrzymanie zasilania zaréwno dla pomieszczeh Szpitala jak i urzadzen
elektromedycznych wymagajacych, z uwagi na rodzaj udzielanych Swiadczen,
ciggtosci dostepu do energii elektrycznej.  Ciggtos¢  Swiadczen
z wykorzystaniem aparatury elektromedycznej bedacej na wyposazeniu
Szpitala zapewniona byta réwniez dzieki pieciu urzgdzeniom podtrzymywania
bezprzerwowego zasilania (UPS).

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty: braku w latach 2023-2024 Instrukgji
eksploatacyjnych  zasilaczy bezprzerwowych UPS, pomimo wymogu
okreslonego w 8 4 rozporzadzenia Ministra Energii z dnia 28 sierpnia 2019 r.
w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy przy urzgdzeniach energetycznych®;
nieterminowego wykonania przegladu technicznego (jednego z 25 objetych
badaniem urzadzen medycznych), nierzetelnego dziatania, polegajagcego na
braku odnotowania faktu dokonania przegladu w dokumentacji technicznej
(jednego z 25 objetych badaniem wurzadzen medycznych) oraz
przechowywania dokumentacji (harmonograméw przegladdéw) niezgodnie z
przepisami ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych? i
przyjetymi w Szpitalu normami Systemu Zarzadzania Jakoscig®.

Stwierdzone nieprawidlowosci nie wptywaty negatywnie na zapewnienia
Ciggtosci udzielania swiadczenn medycznych, w przypadku braku zasilania w
energie elektryczna.

W ramach dziatan naprawczych w Szpitalu z dniem 23 czerwca 2025 r. zostata
wprowadzona Instrukcja  eksploatacyjna  zasilaczy  bezprzerwowych,
zawierajgca wszystkie elementy wymienione w 8 4 ww. rozporzadzenia.

5Dz. U.z 2022 r. poz. 402; dalej: rozporzadzenie w sprawie wymagan dla pomieszczen i urzadzen
podmiotu leczniczego.

6 Dz. U. z 2021 r. poz. 1210; dalej: rozporzadzenia BHP urzadzen energetycznych. Zgodnie z § 4
ust. 1 ww. rozporzadzenia opracowanie instrukcji eksploatacji urzadzenia jest obowigzkiem
pracodawcy.

7 Dz.U. 22024 r. poz. 1620, ze zm.; dalej: ustawa o wyrobach medycznych.

8 Dalej: SZ).



OBSZAR

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe® kontrolowanej dziatalnosci

1. Przygotowanie Szpitala pod wzgledem proceduralnym
i organizacyjnym na wypadek nagtego braku zasilania w energie
elektryczng ze zrédet zewnetrznych.

1.1. Zgodnie ze Statutem' nadzér nad dziatalnoscig Szpitala sprawowat
Zarzad Wojewddztwa Zachodniopomorskiego. Odpowiedzialnos¢ za
zarzadzanie Szpitalem ponosit Dyrektor, ktéry wykonywat czynnosci z zakresu
prawa pracy w stosunku do wszystkich pracownikéw Szpitala.

(akta kontroli str. 986-993)

W latach 2023-2024 w Szpitalu obowigzywaty regulacje wewnetrzne i
procedury postepowania w sytuacji nagtej utraty zasilania w energie
elektryczng, tj.:

— Regulamin organizacyjny”, w ktérym okreslono zadania pracownikéw
Dziatu Technicznego oraz Sekcji Utrzymania Ruchu Szpitala'?, do ktérych
nalezat m.in.: nadzér nad obstuga techniczng Szpitala; utrzymanie ruchu
urzadzen technicznych i sieci elektrycznej; nadzér nad eksploatacjg sieci
i urzadzen elektrycznych; przygotowanie remontéw, modernizagji
i inwestycji w tym obszarze; nadzér inwestorski nad prowadzonymi
robotami oraz odbiory powykonawcze. Dodatkowo w regulaminie
okreslono zadania pracownikéw, do ktérych nalezat: nadzér nad
prawidtowg praca i uzytkowaniem sprzetu medycznego; nadzér nad jego
eksploatacja, serwisowaniem oraz dokumentowaniem przeglagdéw
technicznych; usuwanie awarii; przygotowanie kosztorysow i specyfikacji
przetargowych w zakresie zakupdw i serwisowania sprzetu medycznego;

— Plan postepowania na wypadek wystgpienia sytuacji kryzysowych w
Szpitalu', w ktérym okreslono procedury postepowania w przypadku
powstania sytuacji kryzysowej, w tym w przypadku awarii systemu
energetycznego;

— Procedura wewnetrzna ,Gotowos¢ na wypadek awarii i postepowanie
awaryjne™,  okreslajgca sposéb identyfikacji awarii oraz tryb
postepowania awaryjnego w celu zapewnienia odpowiedniej reakcji na
nieoczekiwane incydenty;

— Procedura wewnetrzna ,Nadzér nad infrastrukturg”'®, zawierajgca opis
postepowania majgcego na celu zapewnienie sprawnosci technicznej
sprzetu i urzadzen medycznych oraz IT, pomieszczeh oraz pozostatego
sprzetu stanowigcego rzeczowy majatek trwaty i obrotowy Szpitala oraz
sposob postepowania w sytuacjach awaryjnych tych urzadzen;

— Procedura wewnetrzna ,Funkcjonowanie systemu zaopatrywania w
energie, media i gazy medyczne Szpitala” z 1 wrzesnia 2022 r.;

° Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdlnych obszarach badan kontrolnych. Ocena
czastkowa moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w
formie opisowe;j.

0 Statut przyjety uchwata nr XL/451/23 Sejmiku Wojewoddztwa Zachodniopomorskiego z 26
stycznia 2023 r.

" Regulamin wprowadzony zarzadzeniem Nr 23/2020 Dyrektora Szpitala z 25 czerwca 2020 r. ,
dalej Regulamin organizacyjny.

"2 Dalej: SUR.

'3 Plan wprowadzony zarzadzeniem Nr 34A/2021 Dyrektora Szpitala z 20 pazdziernika 2021 r.

"4 Procedury nr: P/ZSZ/15/2019 z 17 maja 2019 r.; P/ZSZ/15/2024 z 5 lutego 2024 r.

'S Procedury nr: P/ZSZ/09/2019 z 17 maja 20219 r.; P/Z52/09/2024 z 5 lutego 2024 r.



— Procedura wewnetrzna ,Opis systemu zabezpieczenia awaryjnego w
energie elektryczng Szpitala” z 25 lutego 2022 r., opisujgca schemat i
zasady funkcjonowania ww. systemu;

— Zasady postepowania ,Nadzér nad pracg gtéwnej stacji zasilajgcej Szpitala”
z 5stycznia 2023 r,;

— Instrukcja Bezpieczehstwa Pozarowego Szpitala' okreslajgca m.in.
procedure odigczenia napiecia do poszczegbdlnych czesci budynkéw
Szpitala;

— Normy SZJ: 1ISO 9001:2015. Zgodnie z wymaganiami ww. normy przyjecie
SZ) byto strategiczng decyzjg organizacji, miata wspomd&c poprawe jej
ogélnych efektédw dziatania, a jej wdrozenie miato umozliwi¢ zdolnos¢ do
statego dostarczania wyrobodw i ustug, ktére spetniajg wymagania klienta
oraz wymagania prawne i regulacyjne. Natomiast nie okreslata procedur
zwigzanych bezposrednio z zabezpieczeniem Szpitala w rezerwowe zrédta
zasilania. Norma ISO wymagata od organizacji (Szpitala) opracowania i
wdrozenia procedur zapewniajgcych dostepnosé kluczowych systemow.

(akta kontroli str. 6-134, 305-315, 951-975, 993-994)

Ponadto obowigzywaty zasady prowadzenia:

— prac szczegdlnie niebezpiecznych okreslajgce ic rodzaje oraz miejsca
wykonywania tych prac, osoby upowaznione do organizacji prac oraz
sposoby organizacji prac, a takze warunki bezpiecznego wyposazenia'’;

— prac wykonywanych przez co najmniej dwie osoby okreslajagce ich rodzaje
oraz miejsca wykonywania tych prac, osoby upowaznione do organizacji
prac oraz sposoby organizacji prac wykonywanych przez co najmniej dwie
osoby, a takze warunki bezpiecznego wykonywania prac’®.

(akta kontroli str. 951-975, 994)

System zabezpieczenia awaryjnego zasilania w energie elektryczng w Szpitalu,
przewidywat: zasilanie dwustronne (realizowane za pomocg dwédch
niezaleznych linii wyposazonych w ukfad samoczynnego zataczania rezerwy);
przejecie catego obcigzenia przez jeden transformator w przypadku awarii
drugiego lub przez agregat w przypadku awarii obu (wystanie impulsu do
automatycznego uruchomienia agregatu) oraz podtrzymanie zasilania przez
zasilacze bezprzewodowe UPS (w czasie pomiedzy zanikiem zasilania a
wigczeniem agregatu (do 5 sekund). Szczegdtowe zasady funkcjonowania
systemu opisano w punkcie 2.1 wystgpienia.

(akta kontroli str. 308-313)

1.2. Dziatania niezbedne do podjecia w Szpitalu w przypadku nagtego braku
zasilania w energie elektryczng, zostaty przypisane do konkretnych komoérek
organizacyjnych i stanowisk, w tym m.in. do zakresu zadan Gtéwnego
Energetyka Szpitala oraz SUR, co odpowiadato zadaniom okreslonym w
Regulaminie organizacyjnym. Zasady i procedury postepowania w przypadku
nagtej utraty zasilania w energie elektryczng przedstawiono w pkt. 1.1.
niniejszego wystgpienia.

(akta kontroli str. 93-197, 994)

W Szpitalu przypisano zadania wynikajagce z ww. procedur postepowania
konkretnym komérkom organizacyjnym badz samodzielnym stanowiskom
oraz pracownikom. Zgodnie z postanowieniami Regulaminu
organizacyjnego'?, do zadan:

'6 Zaktualizowana zarzadzeniem Nr 45/2023 Dyrektora Szpitala z 30 grudnia 2023 r.

7 Zarzadzenie nr 27/2014 Dyrektora Szpitala z 23 kwietnia 2014 r.

'8 Zarzadzenie nr 28/2014 Dyrektora Szpitala z 23 kwietnia 2014 r.

9 Regulamin wprowadzony zarzgdzeniem Nr 23/2020 Dyrektora Szpitala z 25 czerwca 2020 r.



— Gléwnego  Energetyka  (Koordynatora Dziatu  Administracyjno-

Technicznego) nalezato m.in.: sprawowanie nadzoru oraz zapewnienie
prawidtowej eksploatacji sieci, instalacji i urzgdzen elektroenergetycznych,
elektrycznych, tgcznosci alarmowych i sygnalizacyjnych; przeprowadzanie
planowych okresowych inspekcji i przegladéw instalacji, sprzetu i urzadzen
elektroenergetycznych; przygotowywanie wytycznych do planowanych
modernizacji i inwestycji, a w szczegdlnosci formutowanie danych
wyjsciowych do projektowania i warunkéw zasilania; rozliczanie zuzycia
energii elektrycznej; koordynacja prac z Zaktadem Energetycznym;
przygotowywanie miejsca pracy i dopuszczanie do pracy podlegtych
pracownikéw lub brygad zewnetrznych w wypadku prowadzenia prac
wymagajacych takiej procedury; udziat w sporzadzaniu planéw zuzycia
nosnikéw energii; koordynowanie i zatwierdzanie przytaczenia do
istniejgcej instalacji nowych urzadzen lub instalacji; opiniowanie pod
katem zasilania energia i zgodnosci z systemem zasilania remontowanych,
modernizowanych lub nowo budowanych obiektéw i pomieszczen w
Szpitalu; zapewnienie sprawnosci urzadzeh pomiarowo-kontrolnych;
wykonywanie sprawdzenia okresowego (rocznego) instalacji elektrycznej w
Szpitalu w celu sprawdzenia stanu technicznego instalacji oraz pomiaréw
natezenia oswietlenia awaryjnego.

SUR nalezato m.in.: sporzadzanie rocznego planu, programéw i zabiegéw
konserwacyjnych w obiektach Szpitala, sprawowanie technicznego
nadzoru nad prawidtowg eksploatacja nieruchomosci oraz instalacji
technicznych we wszystkich obiektach Szpitala, sporzgdzanie zaopatrzenia
w srodki techniczne, przeprowadzanie kontroli prawidtowosci eksploatacji
i wykorzystania wyposazenia, przekazywanie uzytkownikowi instrukgji
obstugi urzadzenia, zaktadanie paszportu technicznego na dane
urzadzenie, prowadzenie ewidencji instrukcji obstugi urzadzen, kart
gwarancyjnych, przygotowanie projektéw umoéw z jednostkami z zewnatrz
w sprawie S$wiadczenia na terenie Szpitala ustug konserwacyjno-
naprawczych, prowadzenie rejestru awarii i przestojéw wyposazenia oraz
sporzadzanie protokotdéw awarii, gromadzenie, przechowywanie,
prowadzenie  szczegbétowej ewidencji dokumentacji technicznej
nadzorowanych przez siebie srodkéw trwatych.

Inspektora ds. Gospodarki Aparaturg Medyczng nalezato: prowadzenie
szczeg6towe] ewidencji aparatury i sprzetu medycznego z podziatem na
poszczegbdlne oddziaty Szpitala w wersji wymaganej przez NFZ oraz
dokonywanie biezacych korekt w przypadkach wycofania z eksploatacji,
zakupu nowej i darowizny aparatury lub sprzetu; prowadzenie
szczeg6towe] ewidencji aparatu i sprzetu medycznego podlegajacych
naprawom, remontom, przegladom w ramach umowy serwisowej z
podziatem na poszczegdlne oddziaty Szpitala oraz z podziatem na grupy
wedtug rodzaju; prowadzenie szczegdtowej ewidencji paszportow

technicznych aparatury i sprzetu medycznego, z podziatem na
poszczegbdlne oddzialy Szpitala; wykonywanie czynnos$ci zwigzanych z
naprawami, remontami oraz przegladami aparatury i sprzetu

medycznego: przyjmowanie zlecen napraw, remontow, przegladow z
poszczegbdlnych oddziatéw, staly kontakt z przedstawicielem serwisu,
niezbedny w celu realizacji biezgcej obstugi serwisowej, prowadzenie
kompletnej dokumentacji dotyczgcej obstugi serwisowej aparatury i
sprzetu medycznego w ramach umowy oraz dotyczacej wykonywania
napraw, przeglagdéw poza obstugg serwisowg w ramach umowy, wysytanie
uszkodzonej aparatury i sprzetu do serwiséw producenta, prowadzenie
kompletnej dokumentacji dotyczgcej zakupdw czesci niezbednych do



wykonania napraw aparatury/sprzetu medycznego; sporzadzanie
rocznego planu wydatkow oraz rejestr kosztow poniesionych na obstuge
serwisowg aparatury i sprzetu medycznego w miesiecznych okresach
rozliczeniowych; sporzadzanie rocznego planu zakupdéw inwestycyjnych
aparatury (sprzetu) medycznego; prowadzenie oddzielnej dokumentacji
nowo pozyskanej aparatury i sprzetu medycznego w ramach doposazenia
Szpitala oraz aparatury medycznej do sterylizacji; dokonywanie kasacji
aparatury (sprzetu) medycznego; prowadzenie dokumentacji dotyczacej
ubezpieczenia aparatury i sprzetu medycznego w ramach ubezpieczenia
sprzetu elektronicznego.

(akta kontroli str. 93-134, 994-995)

W latach 2023-2024 w Szpitalu za realizacje zadan dotyczacych podjecia
dziatan w przypadku nagtego braku =zasilania w energie elektryczng
odpowiadato siedem os6b, w tym jedna osoba na stanowisku Koordynatora
Dziatu Administracyjno-Technicznego/Gtéwny Energetyk?®®, jedna osoba
zatrudniona na stanowisku Kierownika SUR oraz pie¢ oséb na stanowisku
elektryka.

(akta kontroli str. 139-198, 995)

Zakres zadan do realizacji przez Koordynatora DAT okre$lony zostat w
umowach z 1 wrzesnia 2022 r.?" oraz 10 sierpnia 2023 r.2? Wskazane zadania i
obowigzki do realizacji, w tym zapewnienie ciggtosci i funkcjonowania
urzagdzen i instalacji gwarantujgcych utrzymanie ruchu Szpitala, w
szczegblnosci  sieci, instalacji i urzadzen elektroenergetycznych i
energetycznych byty zgodne z postanowieniami Regulaminu organizacyjnego.

(akta kontroli str. 264-293, 995)

W zakresie czynnosci Kierownika SUR wskazano m.in. sprawowanie
technicznego nadzoru nad prawidtowg eksploatacja nieruchomosci oraz
instalacji technicznych we wszystkich obiektach Szpitala, organizowanie i
kontrolowanie konserwacji zgodnie z instrukcjami o prowadzeniu paszportéw
technicznych oraz wymogami eksploatacyjnymi, prowadzenie rejestru awarii i
przestojow wyposazenia oraz sporzadzanie protokotéw awarii.

(akta kontroli str. 139-147, 995-996)

W zakresach czynnosci i obowigzkéw 0s6b zatrudnionych na stanowisku
elektryka wskazano m.in. zadania: utrzymanie ciggtosci zasilania w energie
elektryczng wszystkich urzadzen elektrycznych na terenie Szpitala,
utrzymanie w sprawnosci technicznej urzadzen zasilania rezerwowego,
nadzor i konserwacja urzadzen elektroenergetycznych pod wzgledem
ochrony przeciwporazeniowej oraz wykonywanie czynnosci okreslonych w
stosownych instrukcjach.
Elektrycy petnili w Szpitalu calodobowe dyzury, w systemie zmianowym przez
catg dobe w dni robocze i dni wolne wedtug miesiecznego rozktadu pracy dla
pracownikéw?. Obowigzkiem dyzurnego elektryka bylo sprawdzenie
prawidtowosci dziatania urzgdzen Gtéwnej Stacji Zasilania.

(akta kontroli str. 148-197, 996)

1.3. Koordynator DAT posiadat kwalifikacje:
- Swiadectwo kwalifikacjigr. 1 Ei D, pkt. 2, 3,4, 7,9, 10;

20 Dalej: Koordynator DAT.

21 Umowa Nr 16/U0/2022 zawarta 1 wrzesnia 2022 r. na okres od 1 wrze$nia 2022 r. do 31
sierpnia 2023 r.

2 Umowa Nr 14/U0/2023 zawarta 10 sierpnia 2023 r. na okres od 1 wrze$nia 2023 r. do 31
sierpnia 2027 r.

2 Pierwsza zmiana od 7:00 do 19:00, druga zmiana od 19:00 do 7:00.



Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

- Swiadectwo kwalifikacjigr.2 Ei D, pkt 1,2, 4,5,6,7,9, 10;
oraz posiadat ubezpieczenie z tytutu odpowiedzialnosci cywilnej, zgodnie z
zakresem wynikajgcym z umowy iokresem realizowanego zadania.
Badaniem kontrolnym objeto uprawnienia i kwalifikacje pracownikéw
obstugujgcych rezerwowe 7zrédta zasilania. W wyniku analizy Swiadectw
kwalifikacyjnych energetycznych (SEP) pracownikéw, ktorzy w okresie objetym
kontrolg zajmowali sie eksploatacja urzadzen, instalacji i sieci
elektroenergetycznych ustalono, ze wszyscy pracownicy w catym okresie
objetym kontrolg posiadali wazne $wiadectwa kwalifikacyjne G-1E.

(akta kontroli str. 198, 264-293, 996)

Szpital prowadzit ewidencje waznosci uprawnien SEP z wykorzystaniem
arkusza kalkulacyjnego w programie Excel.
Pracownicy Szpitala odpowiedzialni za obstuge rezerwowego zrédta zasilania
zostali zapoznani z procedurami obowigzujgcymi na wypadek braku zasilania,
Co zostato potwierdzone podpisami.
Ponadto pracownicy Szpitala odpowiedzialni za obstuge rezerwowego zrédta
zasilania posiadali zaswiadczenia o ukonczeniu szkolenia w dziedzinie
bezpieczehstwa i higieny pracy. Pracownicy posiadali rowniez upowaznienia
od Dyrektor Szpitala do wykonywania w okresie objetym kontrolg czynnosci w
zakresie eksploatacji urzadzen elektroenergetycznych w Szpitalu?>.

(akta kontroli str. 198, 316-349, 464-496, 996)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Przyjete w Szpitalu procedury postepowania w sytuacji nagtej utraty zasilania
w energie elektryczng byty aktualne i zgodne ze strukturg organizacyjng
Szpitala. Zadania w tym zakresie zostaty przypisane do konkretnych komoérek
organizacyjnych i stanowisk. Szpital prowadzit ewidencje waznosci uprawnien
SEP. Wszyscy pracownicy, ktdrzy w okresie objetym kontrolg zajmowali sie
eksploatacjg urzadzen, instalacji i sieci elektroenergetycznych posiadali
uprawnienia do zajmowania sie eksploatacjg urzadzen, instalacji i sieci
elektroenergetycznych.

24 Badaniem kontrolnym objeto uprawnienia: Koordynatora DAT, Kierownika SUR oraz pieciu
pracownikéw zatrudnionych na stanowisku elektryka.

% Na podstawie art. 237" § 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U z 2025 r.
poz. 277, ze zm.) oraz rozporzadzenia BHP urzadzen energetycznych.
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2. Wyposazenie Szpitala w rezerwowe zrédta zasilania w energie
elektryczng oraz inne urzadzenia zapewniajgce bezprzerwowe
zasilanie urzadzen, sprzetu i aparatury medycznej, w tym
urzgdzenia medyczne wyposazone we wiasne Zrédto
podtrzymywania zasilania.

2.1. Szpital posiadat zasilanie w energie elektryczng z dwdch niezaleznych
kierunkéw sieci elektroenergetycznej?®. Dwustronne zasilanie byto
realizowane za pomocg dwdch niezaleznych linii zasilajgcych wyposazonych w
uktad Samoczynnego Zatgczania Rezerwy?” . Uktad SZR zapewniat m.in.:
— niezalezne zasilanie sekgji rozdzielnicy z dwéch transformatorow;
— przejecie catego obcigzenia przez jeden transformator w przypadku awarii
drugiego oraz przez agregat w przypadku awarii obu transformatoréw;
— mozliwos¢ dopasowania czasu zwtoki reakcji na zanik i powrét napiecia;
— kontrole gotowosci agregatu;
— wystanie impulsu do automatycznego uruchomienia agregatu;
— blokady elektryczno-programowe przy przetaczaniu;
— mozliwos¢ przejscia na zatgczanie reczne za pomoca lokalnych przyciskéw,
— kontrole potozenia tgcznikow i wyzwalaczy;
— sygnalizacje optyczng lokalng;
— wizualizacje lokalng na panelu operatorskim;
- Wy}qczenie awaryjne (ppoz.) lokalne w szafie i zdalne;
podtrzymanie zasilania przez urzadzenia bezprzerwowego zasilania UPS.

Do modutu automatyki SZR podtgczony byt przycisk wytgczenia awaryjnego
lokalnego na elewacji rozdzielnicy niskiego napiecia oraz przycisk wytgczenia
przy wejsciu do rozdzielni niskiego napiecia. Przyciski byty dwustykowe. Po
dokonaniu wytgczenia uktad musiat by¢ zresetowany.

(akta kontroli str. 308-310, 998)

Zasilanie Gtéwnej Stacji Zasilania® 15kV w energie elektryczng od strony sieci
Zaktadu Energetycznego odbywato sie z dwdch niezaleznych Zrédet energii:
zasilanie nr 1 z kierunku stacja ,Cerkiew"?, zasilanie nr 2 - z kierunku ulicy VI
Dywizji%,

(akta kontroli str. 310, 998)
W okresie objetym kontrolg Szpital posiadat podpisane z Operatorem
Systemu Dystrybucyjnego Energa Obrét SA dwie umowy na zasilanie o0 mocy
umownej 740 kW3",

(akta kontroli str. 203-245)

2.2, Stosownie do wymogow zawartych w § 26 ust. 4 rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych,
jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie3? oraz § 42
rozporzadzenia w sprawie wymagan dla pomieszczen i urzadzen podmiotu
leczniczego Szpital posiadat rezerwowe zrédto zasilania w energie elektryczng
wyposazone w funkcje autostartu.

% 7godnie z Norma PN-HD 60364 ,Instalacje elektryczne niskiego napiecia”. Przepisy prawa
powszechnie obowigzujgcego nie obliguja placéwek medycznych do posiadania takiego zasilanie
z dwoch niezaleznych linii. Przyjete rozwigzane w Szpitalu stanowito element zwiekszajgcy
pewnos¢ zasilania w energie elektryczna.

27 Dalej SZR.

2 Dalej GZS,

2 Kabel typ 3xXRUHAKXs1x120mm?,

30 Linia nr 542, kabel typ 3xXRUHAKXAs 1x120mm?

31 Umowy z 1 stycznia 2023 r. oraz 25 czerwca 2024 r.

32Dz, U.z2022r. poz. 1225, ze zm.



(akta kontroli str. 312, 999-1000)

Ogledziny®* wykazaly, ze stacja transformatorowo-rozdzielcza 15/0,4kV
zlokalizowana byta na terenie Szpitala w wolnostojgcym jednopoziomowym
budynku. Stacje stanowity wydzielone czesci: rozdzielnia R15kV, rozdzielnia
RO,4kV, dwie komory transformatorowe oraz agregatornia wraz z
pomieszczeniem na zbiorniki paliwa. W wydzielonym pomieszczeniu
rozdzielni 0,4kV, dostepnej przez pomieszczenie agregatorni, zamontowana
byta rozdzielnica 0,4kV w wykonaniu wolnostojagcym, dwusekcyjna, typu RN-
W34, Obie sekcje rozdzielnicy zasilane byty z transformatoréw o mocy 800kVA,
kazdy za pomocg obudowanych doprowadzen szynowych. Rozdzielnica RN-W
0,4kV byta rozdzielnicg dwusekcyjna, potgczona roztgcznikiem sprzegtowym
normalnie otwartym (roztagczonym). W przypadku awarii jednego z
transformatoréw lub braku zasilania sredniego napiecia (SN) nastepowato
automatyczne zamkniecie sprzegta i catos¢ obcigzenia przejmowat drugi
transformator. W przypadku awarii, dwoéch transformatoréw lub braku
catkowitego zasilania po stronie SN catos¢ obcigzenia automatycznie
przejmowat agregat (zespoét pradotwaorczy). Zespdt pradotwdrczy wyposazony
byt w funkcje autostartu to znaczy, ze przetgczanie odbywato sie
automatycznie z mozliwoscig przejscia na zatgczanie reczne.
W polach zasilajgcych oraz tgczniku sekcji zamontowane byly wylgczniki
kompaktowe typu 3VA276-1600A produkcji Siemens.
Zatgczanie i wytgczanie wytgcznikdw mogto by¢ realizowane na dwa sposoby:
z poziomu ukiadu Samoczynne Zatgczanie Rezerwy® lub recznie
(mechaniczne zatgczenie lub wytaczenie). Pola odptywowe (tzn. pola obioru
pradu) wyposazone byty w roztgczniki i podstawy bezpiecznikowe listwowe
typu NH. Wszystkie obwody odbiorcze wyposazone byty w analizatory sieci
typu DIRIS A-40.
Rozdzielnica wyposazona byta w uktad SZR - samoczynne zatgczanie rezerwy
przetgczania zasilania sekcja I/ sekcja I/ zespét pradotwérczy. W przypadku
braku zasilania sekgji | uktad SZR zatgcza zasilanie z sekgji Il.
W wydzielonym pomieszczeniu agregatorni zamontowany byt zespoét
pradotwoérczy o mocy 800kVA. W przypadku catkowitego braku zasilania z
sieci zawodowej (sieci dystrybucji energii ENERGA OPERATOR) SZR zatgczat
agregat pradotwodrczy. Po powrocie zasilania z sieci zawodowej agregat byt
automatycznie wytgczany.
Obwody odbiorcze zasilane z agregatu pradotwoérczego nie bylty podzielone
na rezerwowane i nierezerwowane. Moc agregatu byta wystarczajgca do
zasilenia wszystkich obwodéw odbiorczych Szpitala. Stacja transformatorowa
wyposazona byta w dwa transformatory suche firmy ALTRAFO: Tr136 i Tr2%.
(akta kontroli str. 729-740, 999)

Na zespét pradotwédrczy (rok produkcji 2020) skiadat sie: agregat
pradotworczy®, silnik3®, pradnica® oraz panel sterowania®'.

33 Przeprowadzone w ramach kontroli NIK 26 maja 2025 r.

34 Rozdzielnica niskiego napiecia.

3 Dalej SZR.

36 Seria Eco Design typ TRAE 15,75/0,42kV; 800kVA, Dyn5, 6%

37 Seria Eco Design typ TRAE 15,75/0,42kV; 800kVA, Dyn5, 6%.

3% O parametrach: typ - RDP P800, moc w trybie ciggtym - 800kVA/640kW, moc w trybie
rezerwowym - 900kVA/720kW, wspotczynnik mocy cosy - 0,8, napiecie znamionowe - 3x400/230
V, obroty znamionowe - 1500 obr/min, czestotliwo$¢ znamionowa - 50Hz.

39 0 parametrach: typ - 4006-23TAG3A, liczba cylindréw- sze$¢, pojemnos¢ skokowa - 22,921,
zasilanie w powietrze - turbosprezarka, rodzaj chtodzenia - ptyn, moc na wale w trybie ciggtym -
764 kW, zuzycie paliwa przy 100% obc. dla mocy ciggtej - 171,8 I/h, zuzycie paliwa przy 80% obc.



(akta kontroli str. 312, 357, 514-515, 730, 1000)

Przeprowadzone*? ogledziny wykazaty, ze w GSZ znajdowato sie wydzielone
pomieszczenie z trzema zbiornikami na olej napedowy (ON) o pojemnosci
1500 litréw kazdy (razem maksymalny zapas 4500 litrow). Zuzycie oleju
napedowego przy maksymalnym obcigzeniu to 171,8 I/h. Przy obcigzeniu ok.
20% (160 kW) to okoto 50 I/h.
W dniu ogledzin*® stan zbiornikdéw (poziom paliwa) wynosit dla zbiornikéw: Nr
1 - 600 litréw, Nr 2 - 300 litréw, Nr 3 - 1 400 litréw. Liczba przepracowanych
motogodzin wynosita 39,8 Mtg a liczba uruchomien agregatu 99.

(akta kontroli str. 730)

W przypadku catkowitego braku zasilania z sieci zewnetrznej sie¢ dystrybucji
pragdu SZR w czasie do 5 sekund zalgcza agregat pradotwoérczy i przejmuje
obcigzenie wszystkich odbiornikéw energii elektrycznej w Szpitalu. Zasilanie w
czasie pomiedzy zanikiem a wigczeniem agregatu przejmujg urzadzenia
bezprzerwowe UPS.

(akta kontroli str. 312, 730, 1001)

Moc agregatu zapewniata 125,5% mocy szczytowe] Szpitala (moc agregatu w
trybie cigglym 640 kW)*. W okresie objetym kontrolg moc szczytowa Szpitala
wynosita 510 kW4,

(akta kontroli str. 357, 420, 439-445., 999-1000)

2.3. W okresie objetym kontrolg na wyposazeniu Szpitala znajdowato sie piec

urzadzen do bezprzerwowego dostarczania energii (UPS), odpowiedzialnych

za zasilanie w energie elektryczng pomieszczen takich jak sale operacyjne,

sale intensywnej terapii, sale wybudzenia i przygotowania pacjenta, sale izby

przyje¢, ktore wedtug normy PN-HD 60364-7-710 winny by¢ objete zasilaniem

w systemie awaryjnym z UPS. Byly to urzadzenia:

- UPS o mocy 20 kVA?%*, odpowiadat za zasilanie salg gtdéwng Oddziatu
Intensywnej Terapii i izolatke Oddziatu Intensywnej Terapii;

- UPS o mocy 2 kVA¥, ktéry zasilat wyznaczone gniazda Oddziatu dla
Noworodkéw;

- UPS o mocy 3 kVA*® odpowiedzialny za zasilanie lampy na sali operacyjnej
Oddziatu dla Noworodkdw (sala cesarskich ciec);

- UPS o mocy 30 kVA* odpowiadajacy za zasilanie bloku operacyjnego
modutowego sal nr 2, 3, 4, oraz 5;

dla mocy ciagtej - 129,5 I/h, predkos¢ obrotowa - 1500 obr/min, pojemnos¢ akumulatora - 220
Ah, ilo$¢ ptynu chtodzacego wraz z chtodnicg - 105 |, ilos¢ oleju - 113,51

40 O parametrach: typ - ECO 43-15/4 A; moc 930 kVA

41 O parametrach: typ kontrolera i nadzoru - DSE 7320; wylacznik gtéwny pradnicy ABB S7S
1250A.

42 W ramach kontroli NIK w dniu 26 maja 2025 .

4326 maja 2025 r.

4 Moc umowna 740 kW. moc zapotrzebowana: 740 kW. Moc zapotrzebowana to umowna,
najwyzsza wartos¢ mocy pobieranej w instalacji, w warunkach obcigzenia dtugotrwatego. Moc
umowna to maksymalna moc, ktérg odbiorca deklaruje sie pobiera¢ z sieci lub odda¢ do sieci.
Moc umowna jest wyznaczona limitem, ktéry ustala sie w umowie z dostawcg energii, podczas
gdy moc zapotrzebowana jest parametrem technicznym instalacji odbiorcy. Moc agregatu byta
wyzsza od maksymalnej mocy w okresach rozliczeniowych badanego okresu.

4 Ustalono w oparciu o analizy faktur za lata 2023-2024 od dystrybutora energii elektryczne;j.
Wskazana warto$¢ jest to wielkos¢ maksymalnej mocy pobieranej przez Szpital w badanym
okresie.

4 Urzadzenie P/N UT2M20KAOAOOF9 Nr ML49UT214920003, rok produkcji 2011, miejsce
montazu pomieszczenie dedykowane dla urzadzenia przy sali Oddziatu Intensywnej Terapii.

47 Rok produkcji urzadzenia 2008, miejsce montazu wydzielone pomieszczenie, budynek C.

4 Urzadzenie Ares 3000 Rack MB4814 Rack/3kVA, rok produkcji 2008, (miejsce montazu
zabezpieczona szafka na korytarzu w budynku C.

10
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- UPS o mocy 80 kVA%®, ktéry zasilat pomieszczenia bloku operacyjny sal: nr
1 (w tym sal przygotowania i wybudzania pacjenta), 6 i 7, blok operacyjny
otolaryngologii, blok operacyjny okulistyki, oraz pomieszczenia Ogdlnej
Izba Przyje¢, w tym sali reanimacyjnej.

Przeprowadzone ogledziny wszystkich ww. pieciu urzagdzehn UPS wykazaty, ze

zainstalowane urzadzenia byty zgodne z dokumentacjg projektowg, moc

urzgdzen zostata okreslona i dobrana tak, aby zapewniaé¢ mozliwos$¢ zasilania
urzadzen medycznych (moc urzadzen byta wieksza, niz obcigzenie
energetyczne generowane przez urzadzenia medyczne). W trakcie ogledzin

wszystkie urzadzenia UPS byty na state podpiete do sieci; byty wyposazone w

wyswietlacze z panelem sterujgcym, na ktérym znajdowat sie wskaznik stanu

natadowania (poziom natadowania 100%). We wszystkich przypadkach stan
natadowania byt zgodny z zaleceniami producenta. Urzgdzenia byty
zainstalowane w dedykowanych do tego pomieszczeniach lub miejscach,
ktére byly zabezpieczone przed dostepem oséb nieuprawnionych.

(akta kontroli str. 420, 741-747, 1001-1002)

2.4. W Szpitalu do udzielania swiadczerh medycznych wykorzystywano osiem
typow urzadzen medycznych, ktére posiadaty wiasny system podtrzymywania
zasilania (akumulatory), tj.: aparat RTG jezdny przytézkowy jeden egzemplarz,
aparaty do znieczulania ogélnego w liczbie 11 sztuk, respiratory - 15 sztuk,
aparaty do dializ - dwie sztuki, aparat z systemem nieinwazyjnego
wspomagania oddechu u noworodkéw - jedna sztuka, aparat do
wspomagania oddechu noworodkéw z systemem tlenoterapii wysoko
przeptywowej - jedna sztuka, defibrylatory - szes$¢ sztuk oraz stoty operacyjne
- piec sztuk.
tacznie na wyposazeniu Szpitala znajdowaty sie 42 urzadzenia medyczne
posiadajgce wtasny system podtrzymywania zasilania (akumulatory). Sposréd
ww. urzgdzen Szpital zgtosit do portalu potencjatu NFZ 32 urzadzenia.

(akta kontroli str. 750, 907-918, 1002)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Szpital dysponowat rezerwowym Zzrédiem zasilania w energie elektryczng
o wymaganych przepisami parametrach oraz innymi urzadzeniami
zapewniajgcymi bezprzerwowe zasilanie urzadzen, sprzetu i aparatury
medycznej. Moc agregatu pradotwdrczego zapewniata 125,5% mocy
szczytowej Szpitala, co spetniato wymogi w tym zakresie natozone przepisem
8 42 rozporzadzenia w sprawie wymagan dla pomieszczen i urzadzen
podmiotu leczniczego.

Ponadto w Szpitalu zapewniono urzadzenia do bezprzerwowego
podtrzymywania zasilania dla pomieszczen i znajdujgcych sie w nich urzagdzen
elektromedycznych, ktére z uwagi na rodzaj i zakres Swiadczen medycznych,
wymagajg zapewnienia bezprzerwowego zasilania.

4 Urzadzenie P/N DNSTK30AA000 Nr MR32UT752450011, rok produkcji 2014, miejsce montazu
wydzielone pomieszczenie dla UPS, budynek B,

50 Urzadzenie Nr DMSTK80BNBOO, rok produkcji 2020, miejsce montazu wydzielone
pomieszczenie dla UPS, budynek B Szpitala.
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3. Stan techniczny i utrzymanie rezerwowego zrédta zasilania
oraz innych urzadzen zapewniajacych bezprzerwowe zasilanie
urzadzen, sprzetu i aparatury medycznej, w tym urzadzen
medycznych posiadajacych wilasne zZrédio podtrzymywania
zasilania.

3.1. Zgodnie z zaleceniami producenta, zawartymi w dokumentacji
techniczno-rozruchowej>' agregatu pradotwoérczego, agregat ten powinien
podlega¢ probnemu uruchomieniu pod obcigzeniem 2z okreslong
czestotliwoscig®?.

(akta kontroli str. 352-356, 1003)

Zgodnie z wymogiem 8 4 rozporzadzenia BHP urzadzen energetycznych
Dyrektor  Szpitala  wprowadzit Instrukcje  eksploatacyjng  zespotu
pradotworczego>. Instrukcja ta zwierata wszystkie elementy wymienione
w 8 4 ww. rozporzadzenia.

(akta kontroli str. 497-592)

W okresie objetym kontrolg w Szpitalu przyjeto i stosowano praktyke, ze
agregat pradotwdrczy, pozostaje w gotowosci do pracy i jest uruchamiany -
wigczany w stan obcigzenia dopiero w sytuacji braku zasilania w energie
elektryczng ze zrédet zewnetrznych (czyli petni funkcje zabezpieczajace -
rezerwy). Natomiast jesli nie nastapi przerwa w zasilaniu z sieci agregat jest
uruchamiany tylko w ramach przeprowadzanych okresowych préb. W okresie
objetym kontrol3 w ramach testow sprawdzajgcych agregat podlegat
uruchomieniu pod obcigzeniem minimum raz na kwartat.

(akta kontroli str. 382-419, 524-525,1003)

Badaniem kontrolnym objeto zapisy protokotéw z kontrolnego uruchomienia
agregatu w celu sprawdzenia dziatania awaryjnego systemu zasilania Szpitala
w energie elektryczng sporzadzone przez Koordynatora DAT. W ww.
protokotach nie stwierdzono wystepowania nieprawidtowosci w pracy
agregatu pradotworczego.

(akta kontroli str. 382-406,1003-1004)
Przeglady agregatu pradotwérczego wykonywane byly przez serwis
producenta®*, zgodnie z zalecanymi terminami w dokumentacji technicznej®®.
W protokotach czynnosci wykonanych przez serwis producenta odnotowano
zakres konserwacji, w tym m.in. sprawdzenie: zewnetrznego zespotu
pragdotwoérczego,  uktadéw:  paliwowego, chilodzenia, = smarowania,
rozruchowego, obwoddéw  kontrolno-pomiarowych ~ w  zespole
pradotwdrczym, pradnicy, zasilania w powietrze, oraz wydechu spalin. Nie
stwierdzono nieprawidtowosci w pracy agregatu. Wykonywane czynnosci
przez serwis producenta byly zgodne 2z postanowieniami Instrukgji
~Konserwacja Agregatow Pragdotwdrczych”.
Ponadto w Szpitalu, podczas odczytu zuzycia energii elektrycznej przez
elektryka zmianowego, wykonywano raz na dobe nastepujgce czynnosci

51 Dalej DTR.

52 Dla agregatéw pracujacych w trybie rezerwowym w miedzyczasie nie pracujacych pod
obcigzeniem - uruchomienie i obcigzenie agregatu powyzej 60% mocy nominalnej przez okoto 60
min. W przypadku braku obcigzenia powyzej 60% mocy nominalnej obcigzenie agregatu
obcigzeniem obiektowym. Jezeli nie jest mozliwe uruchomienie agregatu raz w miesigcu pod
obcigzeniem powyzej 60%, to nalezy uruchomi¢ go raz na kwartat i obcigzy¢ go na poziomie 60-
70% mocy znamionowej przez okoto dwie godziny.

53 Zarzadzenie Nr 38/2014 Dyrektora z 28 lipca 2014 r.; ostatnia aktualizacja 9 marca 2021 r.

5 Producent udzielit 60 miesiecznej gwarancji na agregat pradotwoérczy. Data rozpoczecia
gwarancji 2 marca 2021 r.

%5 Przeglady wykonano: 24 listopada 2022 r., 15 grudnia 2023 r. oraz 28 listopada 2024 r.
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sprawdzajace: czystos¢ pomieszczenia pracy i urzadzenia agregatu
pradotworczego, obecnos¢ wyciekdw i nieszczelnosci instalacji, wystepowanie
luznych potaczen mechanicznych i elektrycznych, sprawdzano panel sterujgcy
od strony obecnosci alarméw oraz ustawionego stanu pracy oraz stan
zabezpieczen. Powyzsze czynnosci byly wykonywane przez elektryka
zmianowego, W czasie odczytu zuzycia energii elektrycznej bez koniecznosci
adnotacji pisemnej. W przypadku uwag dokonywano wpisu do Dziennika
pracy zespotu pragdotwdérczego oraz powiadamiano Gtéwnego Energetyka.
(akta kontroli str. 352 -355, 389-390, 399-400, 497-592)

W okresie objetym kontrolg nie wystgpity przypadki braku dostepnosci
rezerwowego zrédta zasilania. Analiza dokumentu Dziennik pracy zespotu
pragdotworczego>® wykazata, ze nie wystepowaty problemy z pracg agregatu.
Dokonywane zapisy w Dzienniku byly zgodne m.in. z protokotami z
kontrolnego uruchomienia agregatu oraz czynnosciami wykonywanymi przez
serwis producenta.

(akta kontroli str. 374-406)

Producent agregatu poinformowal’, ze sposdb wykorzystania zespotu
pradotwoérczego oraz charakter jego eksploatacji dopuszcza zmiany w
czestotliwosci i zakresie wykonywanych okresowo kontroli. W szczegdlnych
przypadkach, jesli specyfika obiektu tego wymaga dopuszcza sie zmiany w
czestotliwosci wykonywania préb kontrolnych zespotu pradotwérczego. Jezeli
ze wzgledu na charakter odbiorcow lub pracy na rezerwowanym przez zespot
pragdotwoérczy obiekcie nie jest mozliwe uruchomienie agregatu raz w
miesigcu/kwartalnie pod obcigzeniem, to nalezy zapewni¢ takie testowe
uruchomienie pod obcigzeniem raz w roku, najlepiej przy okazji okresowego
przegladu technicznego. Zaleca sie wykonywanie préby w zakresie 0-50-100%
obcigzenia znamionowego przez czas co najmniej jednej godziny. Jesli poziom
obcigzenia obiektu nie jest wystarczajgcy do utrzymania zalecanej wartosci
nalezy je uzupelni¢ przez zastosowanie dodatkowego zewnetrznego
obcigzenia.
(akta kontroli str. 865-867)
3.2. Szpital posiadat pie¢ urzadzen bezprzerwowego zasilania (UPS) oraz 42
urzadzenia medyczne wyposazone we wilasne systemy podtrzymywania
zasilania (akumulatory). Szpital zgodnie z art. 63 ust. 3 ustawy o wyrobach
medycznych posiadat dokumentacje techniczng w postaci paszportéw
technicznych dla urzadzeh medycznych posiadajgcych wiasne Zzrodto
zasilania.
(akta kontroli str. 747, 750, 1004-1005)

3.2.1. W okresie objetym kontrolg nie odnotowano przerw w dostepnosci
pieciu urzadzen UPS bedacych na wyposazeniu Szpitala, ktore bytyby
zwigzane z awariami urzadzen bezprzerwowego zasilania. Jedyna przerwa w
dostepnosci dwoch (z pieciu UPS) nastgpita 21 lutego 2023 r. i spowodowana
byta koniecznoscig wymiany akumulatoréw. Przerwa ta trwata okoto dwie
godziny, a w trakcie wymiany akumulatoréw odbiorniki zasilane byty przez
zewnetrzny bypass serwisowy.

(akta kontroli str. 439-463)

Badaniem kontrolnym objeto dokumentacje pieciu urzadzen (100%) oraz
protokoty z przeglagddéw technicznych urzadzen UPS, tj.:

%6 Dalej: Dziennik.
57 W trybie art. 29 ust. 1 pkt 2 lit. f ustawy o NIK.



- UPS CES SR020T®® - przeglady zostaty wykonane przez firme zewnetrzng 23
listopada 2023 r. oraz 28 listopada 2024 r. w terminach wymaganych
instrukgcji uzytkownika. W protokole z 28 listopada 2024 r. sformutowano
zalecenia ,Zuzycie elementéw biernych plyty wyjsciowej falownika” -
zalecana wymiana”. Szpital podjat dziatania, celem wykonania zalecen.

- UPS MST 30% - przeglady wykonane przez firme zewnetrzng w terminach
23 listopada 2023 r. oraz 28 listopada 2024 r. w terminach wynikajgcych z
instrukgcji uzytkownika; odnotowano utrate pojemnosci akumulatoréw (w
protokole z: 23 listopada 2023 r. wskazano utrate pojemnosci 20-50%; z 25
listopada 2024 r. wskazano utrate pojemnosci okoto 50%). Ustalono, ze
pozostata pojemnos¢ byta wystarczajgca do podtrzymania pracy urzadzen
medycznych.

- UPS MST 80 - przeglady wykonane przez firme zewnetrzng w terminach
23 listopada 2023 r. oraz 28 listopada 2024 r. w terminach wynikajgcych z
instrukcji uzytkownika; w protokotach z 23 listopada 2023 r. oraz 28
listopada 2024 r. odnotowano, ze kilka sztuk akumulatorow ma
podwyzszong rezystancje wewnetrzng (Ry). Ustalono, ze moc urzadzen
UPS byta wystarczajgca do podtrzymania pracy urzgdzehn medycznych.

- UPS CEZ 2000 2kVA - przeglady zostaty wykonane przez Koordynatora DAT
21 lutego 2023 r. (w tym wymiana szesciu sztuk akumulatoréw) oraz 28
listopada 2024 r. w terminach wynikajgcych z instrukcji uzytkownika. Nie
sformutowano zalecen.

- UPS Fideltronik®" - przeglady zostaty wykonane przez Koordynatora DAT
21 lutego 2023 r. (w tym wymiana 24 sztuk akumulatoréw) oraz 28
listopada 2024 r. w terminach wynikajgcych z instrukcji uzytkownika. Nie
sformutowano zalecen.

Czynnosci serwisowe w okresie objetym kontrolg byty wykonywane przez

osoby posiadajgce wymagane uprawnienia.

(akta kontroli str. 435-338, 1005)

Szpital podjat dziatania, celem wykonania zaleceri sformutowanych w wyniku
przegladow technicznych urzadzen UPS.
Koordynator DAT odnoszac sie do zalecenn sformutowanych przez firme
zewnetrzng wyjasnit, ze wymiana akumulatoréw zastata zaplanowana na llI
kwartat 2025 r., co zostato ujete w planie zamdwien na 2025 r. W latach 2023-
2025 (do 31 maja) nie wystgpity przypadki braku dostepnosci rezerwowego
zrodta zasilania (agregat) lub urzadzen UPS.

(akta kontroli str. 868-869)

W Szpitalu w latach 2023-2024 nie sporzgdzono instrukcji eksploatacyjnych
zasilaczy bezprzerwowych UPS pomimo wymogu okreslonego w 8§ 4
rozporzadzenia BHP urzadzehn energetycznych, o czym szerzej w sekdji
Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 869, 1005)

W Szpitalu sporzadzono harmonogram czynnosci serwisowych m.in. dla
urzadzen bezprzerwowego zasilania (UPS) oraz agregatu pradotwodrczego.
Objete badaniem kontrolnym zapisy harmonogramu czynnosci serwisowych
za okres 2023-2024 r. prawidtowo wskazywaty (zgodnie z wymogami
dokumentacji technicznej) planowany termin wykonania czynnosci
serwisowych.

8 Urzadzenie Nr ML49UT214920003.

9 Urzadzenie Nr MR32UT752450011.

0 Urzadzenie Nr DMSTK80BNBOO.

8 Miejsce montazu korytarz Traktu porodowego, budynek C, wysoki parter, zasila lampe
operacyjna.



(akta kontroli str. 426-428)

3.2.2. Dokumentacja techniczna dla urzadzerh medycznych dysponujgcych
wiasnym systemem podtrzymywania zasilania przechowywana i dostepna
byta w Szpitalu w formie instrukcji obstugi dostarczanej przez producenta
danego urzadzenia oraz paszportéw technicznych zgodnie z wymogami art.
63 ust. 3 ustawy o wyrobach medycznych.

(akta kontroli str. 593-728, 1006)

W Szpitalu sporzgdzano harmonogram czynnosci serwisowych dla urzadzen
medycznych dysponujgcych wtasnym zasilaniem. Objete badaniem
kontrolnym zapisy harmonogramu czynnosci serwisowych dla urzadzen
medycznych dysponujgcych wtasnym zasilaniem za 2024 r. oraz na 2025 r.
prawidtowo  wskazywaty planowany termin  waznosci  przegladu
technicznego®?.

(akta kontroli str. 1006)

Szpital nie dysponowat na dzieh rozpoczecia kontroli®® (nie przechowywat)
harmonogramem przegladéw urzadzen medycznych na 2023 r., gdyz zostat
on zniszczony przez pracownika, odpowiedzialnego za wykonywanie
przegladéw technicznych tych urzadzen, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 755-756, 1006)

Analize terminowosci oraz zakresu przeprowadzonych w okresie objetym
kontrolg przegladéw stanu technicznego uzytkowanych w Szpitalu urzadzen
medycznych, wyposazonych we witasne systemy podtrzymywania zasilania,
przeprowadzono w oparciu o 25 wybranych dokumentacji, w tym paszportéw
technicznych®. Poddane badaniu kontrolnemu paszporty techniczne
zawieraty m.in. wpisy dotyczace: numerdéw porzadkowych poszczegdlnych
paszportéw, dat zakupu i rozpoczecia uzytkowania urzadzen, daty produkcji
urzadzenia, miejsc ich uzytkowania, os6b odpowiedzialnych za urzadzenie,
0s6b przeszkolonych w zakresie ich obstugi oraz informacje o ewentualnych
przestojach. W badanej dokumentacji zawarto informacje dotyczace
ewentualnych napraw badz informacji o stanie poszczegdlnych
akumulatorow.

Wszystkie objete kontrolg paszporty zawieraty informacje o datach
przeprowadzenia kolejnych przegladéw technicznych (wymaganych i
faktycznie wykonanych) oraz syntetyczne opisy przeprowadzonych czynnosci
wraz z ich wynikiem. Wszystkie przeglady techniczne przeprowadzili
autoryzowani przedstawiciele firm producentéw poszczegdlnych urzadzen
lub serwisanci sprzetu medycznego z odpowiednimi uprawnieniami. Serwis
zewnetrzny realizowany byt w oparciu o zapisy uméw zawartych przez Szpital
z wyspecjalizowanymi firmami $wiadczacymi ustugi serwisu urzadzen

62 Badanie przeprowadzono na prébie 25 urzadzen medycznych dysponujgcych wiasnym
zasilaniem: aparat RTG Nr C36D3R1190; aparaty do znieczulania ogélnego: ASNH-0162, ASNH-
0164, AMXL 01149, AMXL 01150, AMXH 01519; respiratory: 3464, 22144, 22148, 22151,
3512133242, 3512133236, 3510102948, 3512100114, 20119851; aparaty do terapii
nerkozastepczych: TMUG5824, 8MUG3564; aparaty do wspomagania oddechu noworodkéw: AFN
01902, PFP00002542-E; defibrylatory: 49191267, 43050470, 39146495, 12335443; stoty
operacyjne: 00371, 955-03.

63 7 kwietnia 2025 r.

64 Dokumentacja techniczna 25 urzadzen: aparat RTG Nr C36D3R1190; aparaty do znieczulania
ogolnego: ASNH-0162, ASNH-0164, AMXL 01149, AMXL 01150, AMXH 01519; respiratory: 3464,
22144, 22148, 22151, 3512133242, 3512133236, 3510102948, 3512100114, 20119851; aparaty
do terapii nerkozastepczych: 1MUG5824, 8MUG3564; aparaty do wspomagania oddechu
noworodkéw: AFN 01902, PFP00002542-E; defibrylatory: 49191267, 43050470, 39146495,
12335443; stoly operacyjne: 00371, 955-03.



Stwierdzone
nieprawidtowosci

medycznych. Zapisy uméw zawartych przez Szpital zapewniaty, ze ustugi
realizowane bedg przez osoby posiadajgce udokumentowane kwalifikacje
i uprawnienia wymagane do ich wykonywania oraz z wykorzystaniem
fabrycznie nowych i oryginalnych czesci zamiennych.
Badanie kontrolne 25 urzadzen medycznych nie wykazato wykonywania
czynnosci serwisowych przez osoby bez wymaganych uprawnien.

(akta kontroli str. 593-728, 748-754, 1006)

Przeprowadzone badanie kontrolne dokumentacji prowadzonej dla ww. 25
urzagdzen medycznych, wyposazonych we wiasne systemy podtrzymywania
zasilania, wykazato, ze
- w jednym przypadku stwierdzono jeden miesigc opdznienia w wykonaniu
przegladu technicznego®, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone
nieprawidfowosci.
- w jednym przypadku nie odnotowano w paszporcie przegladu technicznego
urzadzenia®, o czym szerzej w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

(akta kontroli str. 751-754, 1007)

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

1. W latach 2023-2024 nie sporzgdzono (nie wdrozono) w Szpitalu instrukgcji
eksploatacyjnych  zasilaczy bezprzerwowych UPS, pomimo wymogu
okreslonego w § 4 rozporzadzenia BHP urzadzen energetycznych.

(akta kontroli str. 869, 1005)

Koordynator DAT wyjasnit: (...) UPS to skrét od "Uninterruptible Power Supply”,
co oznacza "zasilacz  awaryjny" lub  "bezprzerwowe  zasilanie". UPS  jest
urzgdzeniem elektroelektronicznym. To urzqdzenie, ktére zapewnia nieprzerwane
dostarczanie energii elektrycznej do podtqczonych urzgdzen w przypadku zaniku
lub spadkdéw napiecia w sieci. Obecnie urzqdzenia UPS nie posiadajg instrukcji
eksploatacyjnych. (...) UPS-y sq montowane réwniez w urzqdzeniach medycznych,
informatycznych, dZwigach i innych urzgdzeniach wymagajgcych podtrzymania
napiecia. Urzqdzenia posiadajq instrukcje instalacji i uzytkowania, ktéra zawiera
charakterystyke urzgdzenia, prezentacje urzqdzenia, opis elementéw, opis panela
kontrolnego, instalacje - schematy elektryczne, zabezpieczenia, styki, czujniki,
schematy by-passu, opis czynnosci zwigzanych z uruchomieniem | obstugg,
zasady postepowania przy pacy z inwertera lub baterii, obstuge UPS z panela
kontrolnego, ustawienia UPS-a, wykaz portéw komunikacyjnych, zasady
postepowania w razie awarii oraz zaktéceri w pracy urzqdzenia, rozwigzywanie
problemdw, lista kodow alarmdéw, dane techniczne oraz ochrona
przeciwprzepieciowa. Z powyzszego wynika, Ze instrukcja nazwana instrukcjq
obstugi urzqdzenia Ilub uzytkowania jest bardzo zblizona do instrukcji
eksploatacyjnej urzqdzenia energetycznego. Gtéwny Energetyk wyjasnit takze, ze
w obowigzujacych przepisach nigdzie nie znajdziemy konkretnego zapisu, ze
UPS jest urzgdzeniem energetycznym. Podsumowujgc uwazam, Zze pomimo
niejednoznacznych zapiséw, ktére urzgdzenia powinny posiadac instrukcje
eksploatacyjng, w celu zapewnienia bezpieczeristwa i higieny pracy przy
eksploatacji urzqdzen energetycznych w szpitalu grupa UPS-6w powinna posiadac
instrukcje eksploatacyjng. Instrukcja zostanie opracowana. {(...)

(akta kontroli str. 869)

65 Aparat do wspomagania oddechu noworodkdw zestaw Infant Flow SiPAP typ Comprehensive,
Nr seryjny AFN 01902.

% Aparat do wspomagania oddechu noworodkéw typ Precision Flow Plus, Nr seryjny
PFP00002542-E.



W ramach dziatan naprawczych, celem wdrozenia w Szpitalu instrukcji
eksploatacyjnych zasilaczy UPS Dyrektor Szpitala wydata zarzadzenie nr
14/2015 z 12 czerwca 2025 r. w sprawie powotania Zespotu do sporzgdzenia
instrukgcji zasilaczy bezprzerwowych UPS w terminie do 23 czerwca 2025r.
Dyrektor Szpitala wprowadzita Instrukcje eksploatacyjng zasilaczy
bezprzerwowych z dniem 23 czerwca 2025 r. Instrukcja ta zwierat wszystkie
elementy wymienione w 8 4 ww. rozporzadzenia.

(akta kontroli str. 910-918, 921-950, 1005)

2. W przypadku jednego urzadzenia na 25 objetych badaniem kontrolnym
(4%) stwierdzono nieterminowe wykonanie przegladu technicznego® (jeden
miesigc opdznienia). Zgodnie z zapisem z 26 stycznia 2024 r. w paszporcie
technicznym termin wykonania nastepnego przegladu technicznego zostat
wyznaczony na 26 stycznia 2025 r. Przeglad zostat wykonany 26 lutego 2025 r.

(akta kontroli str. 690-696, 1014)

Starszy Inspektor ds. Gospodarki Sprzetem i Aparaturg Medyczng wyjasnit:
(...) Przeglqd techniczny zgodnie z ostatnim wpisem w paszporcie zostat wykonany
przez Serwis Urzqdzert Medycznych (...) w dniu 26 lutego 2025 r., a wiec doktadnie
z 1-miesiecznym opdZnieniem w odniesieniu do wyznaczonego terminu. Powodem
tegoz opdbznienia byto zasugerowanie sie zapisem w paszporcie z dnia 4 wrzesnia
2024 r. dotyczgcym wymiany czujnika tlenu oraz zatgczonym w paszporcie
Raportem serwisowym RS1/658/09/2024 z dnia 4 wrzesnia 2024 r. zawierajgcym
w punkcie 2 opis czynnosci wykonanych w ramach obstugi serwisowej (weryfikacja
koddéw bteddw, diagnostyka, wymiana czujnika tlenu, kalibracja, testy kontrolne)
wraz z potwierdzeniem, ze urzgdzenie zostato poddane okresowemu przeglqdowi
z zastosowaniem norm, dokumentacji oraz testéw zalecanych przez producenta.
Wobec powyiszego faktu w trakcie biezgcego monitorowania kosztow
wydatkowanych w poszczegdlnych miesigcach na realizacje ustug serwisowych,
zdecydowatem o przesunieciu realizacji zamowienia na kolejny miesiqc, tj. luty
2025r. (...).

(akta kontroli str. 754)

3. W przypadku jednego urzadzenia na 25 objetych badaniem kontrolnym
(4%) stwierdzono nierzetelne prowadzenie dokumentacji technicznej,
polegajgce na braku zapisu w paszporcie urzadzenia®® faktu dokonania
przegladu technicznego.

(akta kontroli str. 697-700, 754, 1014)

Starszy Inspektor ds. Gospodarki Sprzetem i Aparaturg Medyczng wyjasnit:
(..) Zgodnie z harmonogramem przeglgdéw na 2024 rok oraz zapisem w
paszporcie technicznym Serwisu Sprzetu Medycznego (...) z dnia 6 wrzesnia 2023
r., wskazano termin kolejnego przeglgdu technicznego na m-c wrzesieri 2024 r.
Wyjasniam, ze przeglgd zostat wykonany we wskazanym terminie, tj. w dniu 9
wrzesnia 2024 r. przez Serwis Sprzetu Medycznego (...), zgodnie ze Zleceniem
ustug serwisowych nr 09/15U0,2024 z dnia 30 sierpnia 2024 r.

(...) Niestety przez niedopatrzenie (btgd organizacyjny) nie zostat na biezqgco
dokonany wpis w paszporcie technicznym, potwierdzajgcy wykonanie obstugi
serwisowej aparatu. Po upfywie 38 dni od wykonania przeglqdu przez Serwis

67 Aparat do wspomagania oddechu noworodkdéw zestaw Infant Flow SiPAP typ Comprehensive,
Nr seryjny AFN 01902.

% Aparat do wspomagania oddechu noworodkéw typ Precision Flow Plus, Nr seryjny
PFP00002542-E.



OCENA CZASTKOWA

Sprzetu Medycznego (...), w dniu 17 paZdziernika 2024 r. Pielegniarka oddziatowa
zgfosita awarie aparatu komunikujgcego uszkodzenie czujnika tlenu. W zwigzku
ze zgltoszonq awariq zaistniata potrzeba mozliwie pilnej wymiany uszkodzonego
czujnika i przeprowadzenia kalibracji aparatu, ktére to czynnosci zostoly
wykonane przez Serwis Urzqdzeri Medycznych (...) w dniu 25 paZdziernika 2024 r.
oraz potwierdzone wpisem w paszporcie technicznym. (uzupetnienie
niedokonanego wczesniej przez serwis (...) wpisu z dnia 9 wrzesnia 2024 r. po
dokonaniu kolejnego wpisu w dniu 25 paZdziernika 2024 r. - stafo sie nie istotne z
punktu widzenia zachowania chronologii zapisow). (...).

(akta kontroli str. 754)

4. Szpital nie dysponowat harmonogramem przegladéw urzgdzen
medycznych na 2023 r., co byto niezgodne z art. 63 ust. 4 ustawy o wyrobach
medycznych jak réwniez z przyjetymi w Szpitalu zasadami SZJ 1SO
9001:2015°%.
Zgodnie z art. 63 ust. 4 ustawy o wyrobach medycznych podmiot wykonujgcy
dziatalnos¢ leczniczg oraz uzytkownicy wyrobdw wykorzystujagcy wyroby do
dziatalnosci gospodarczej lub zawodowej sg obowigzani posiadac
dokumentacje okreslajagcg terminy nastepnych konserwacji, dziatan
serwisowych, przegladéw, regulacji, kalibracji, wzorcowan, sprawdzen
i kontroli bezpieczenistwa wyrobu stosowanego do udzielania Swiadczen
zdrowotnych, wynikajace zinstrukcji uzywania wyrobu lub zalecen
podmiotéw, ktoére wykonaty czynnosci, o ktédrych mowa w ust. 3. Zgodnie z
art. 63 ust. 5 tej ustawy dokumentacje, o ktérej mowa wust. 3 i4,
przechowuje sie nie krocej niz przez okres 5 lat od dnia zaprzestania
uzywania wyrobu.

(akta kontroli str. 63-66, 755-756,1006)

Przyczyna braku ww. harmonogramu byto jego zniszczenie przez pracownika,
odpowiedzialnego za wykonywanie przegladéw technicznych tych urzadzen.
Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze pracownik zostat pouczony o koniecznosci
przechowywania harmonogramu przeglagdéw urzadzenn medycznych przez
okres pieciu lat.

(akta kontroli str. 910-911, 1006)

Stanowigcy awaryjne zrédto zasilania agregat pradotwérczy poddawany byt
raz w roku wymaganym przez serwis producenta przeglagdom technicznym,
ktére przechodzit pozytywnie. Zgodnie z Instrukcjg eksploatacji agregat byt
poddawany prébom obcigzenia (minimum raz na kwartat). Dziennik pracy
zespotu pragdotwoérczego prowadzony byt rzetelnie.

Urzadzenia UPS majgce zapewni¢ bezprzerwowe dostarczanie energii
elektrycznej w przypadku zaniku napiecia byty poddawane wymaganym w
dokumentacji technicznej przeglagdom. Przeglady te wykazaty, ze urzadzenia
byly sprawne.

Urzadzenia medyczne, w tym podtrzymujgce funkcje zyciowe, posiadajgce
wbudowane akumulatory podlegaty regularnym przeglagdom technicznym, w
trakcie ktérych nie stwierdzano usterek.

Stwierdzone nieprawidtowos$ci nie wptywatly negatywnie na zapewnienia
ciggtosci udzielania swiadczen medycznych, w przypadku braku zasilania w
energie elektryczng i dotyczyty: braku Instrukcji eksploatacyjnych zasilaczy
bezprzerwowych UPS, pomimo wymogu okreslonego w 8 4 rozporzadzenia
BHP urzadzeh energetycznych; nieterminowego wykonania przegladu
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Whnioski

Uwagi

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie
wykonania
wnioskéw

technicznego (jednego z 25 objetych badaniem urzgdzen medycznych)
nierzetelnego dziatania, polegajgcego na braku odnotowania faktu dokonania
przegladu w dokumentacji technicznej (jednego z 25 objetych badaniem
urzadzenn medycznych) jak réwniez przechowywania dokumentag;ji
(harmonogramdéw przegladdw) niezgodnie z przepisami ustawy o wyrobach
medycznych i przyjetymi w Szpitalu zasadami SzJ ISO 9001:2015.

IV. Uwagi i wnioski

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

1. Terminowe przeprowadzanie przegladéw serwisowych urzadzen
medycznych posiadajgcych wiasne zrédto podtrzymania zasilania.

2. Rzetelne prowadzenie dokumentacji technicznej urzadzen
elektromedycznych.

3. Podjecie dziatan organizacyjnych skutkujgcych przechowywaniem w
Szpitalu dokumentacji technicznej urzadzen i innych wyrobdéw
medycznych nie krécej niz przez okres 5 lat od dnia zaprzestania uzywania
wyrobu.

Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

V.Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ust. 1 i 2 ustawy o NIK, kierownikowi jednostki
kontrolowanej przystuguje prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych
zastrzezeh do wystgpienia pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego
przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie do dyrektora Delegatury NIK
w Szczecinie. Prawo zgtaszania zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy
o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego zmienionego zgodnie
z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowac Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 30 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie
wykonania wnioskéw oraz o podjetych dziataniach Iub przyczynach
niepodjecia tych dziatan.

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

Szczecin, 31 lipca 2025 r.
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