Ministerstwo
Zdrowia

Informacja pokontrolna w zakresie kontroli
nr KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-003 wskaznik D20G

1 | Podstawa prawna kontroli - art. 14lh oraz art. 14lu ustawy z dnia 6 grudnia 2006 r. o zasadach
prowadzenia polityki rozwoju (Dz. U.z 2025 r. poz. 198, 1846);
- Wytyczne w zakresie kontroli w ramach planu rozwojowego
wspotfinansowanego ze srodkéw Instrumentu na rzecz Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci” Ministra Funduszy i Polityki Regionalne;j.
Nazwa jednostki kontrolujacej Departament Nadzoru i Kontroli Ministerstwa Zdrowia
Imiona i Nazwiska osdb Zaklina Wasilewska, Marta Kobryn, Adrian Liminowicz
Kontrolujacych
4 | Termin kontroli 08.06.2026 .- 11.09.2026 .
Rodzaj kontroli (kontrola wykonania: | Kontrola wykonania, na zakonczenie
w trakcie/na zakonczenie)
6 | Trybkontroli (wtrakcie/ na Kontrola planowa, zdalna.
zakonczenie; planowa; dorazna).
Kontrola na miejscu/zdalna.
Nazwa jednostki kontrolowanej Departament e-Zdrowia Ministerstwa Zdrowia
Adres jednostki kontrolowanej i Ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa
miejsca, w ktorych przeprowadzono
czynnosci kontrolne!
9 | Nazwainumer kontrolowanego D20G Nowe cyfrowe wzory dokumentéw medycznych
kamienia milowego/wskaznika
10 | Zakres kontroli I. W zakresie realizacji wskaznika:

(obszary, ktore zostaty objete
kontrol3)

I.1 Potwierdzenie zrealizowania wskaznika D20G.

.2 Zgodnos¢ osiggnietego wskaznika z KPO, ustaleniami operacyjnymi
i odpowiednimi zatgcznikami do decyzji wykonawczej Rady UE.

1.3 Prawidtowa $ciezka audytu, w tym w ramach systemu
teleinformatycznego w zakresie terminowej sprawozdawczosci
dotyczacej realizacji wskaznika m.in. na potrzeby przygotowania
whiosku o ptatnos$¢ do KE.

1.4 Zgodnos¢ realizacji wskaznika z zasadami horyzontalnymi UE
odnoszacymi sie do realizacji KPO (zréwnowazonego rozwoju -
racjonalnym wykorzystywaniem zasobéw naturalnych, zasadg
rownosci szans i niedyskryminacji, w tym réwnosci szans kobiet i
mezczyzn, dtugoterminowego wptywu na wydajnosc i odpornosé
gospodarki UE).

1.5 Zgodnosc¢ realizacji wskaznika z zasadg ,niewyrzadzania znaczacej
szkody” - ,Do No Significant Harm” (DNSH).

1.6 Zgodnos¢ z przepisami dotyczacymi udzielania pomocy publicznej /
pomocy de minimis.
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[.7 Wywiazywanie sie z obowiazkéw w zakresie informacji i promocji
zgodnie ze Strategia promociji i informacji KPO oraz Ksiega
Identyfikacji Wizualnej KPO.

1.8 Zgodnos¢ realizacji wskaznika z przepisami UE i krajowymi, w tym w
stosownych przypadkach zgodnosc z zasadami okreslonymi dla
postepowan o udzielenie zaméwienia publicznego/ procedur
konkurencyjnych.

1.9 Prawidtowos¢ wydatkéw poniesionych w ramach realizacji
inwestycji.

1.10 Wystgpienie nieprawidtowosci - obecnos¢ konfliktu intereséw
oraz przypadkdw korupcji, naduzy¢ finansowych (udokumentowanie,
zgtoszenie do odpowiednich organéw, w systemie
teleinformatycznym).

Il. W zakresie obowigzujacych procedur:

[1.1 Przygotowanie i wdrozenie procedur/regulacji dotyczacych
realizacji wskaznika majac na uwadze zobowigzania 10l zawarte w
Wytycznych w zakresie zasady partnerstwa w ramach planu
rozwojowego wspétfinansowanego ze sSrodkéw Instrumentu na rzecz
Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci.

[1.2 Przygotowanie i wdrozenie procedur/regulacji wewnetrznych
zapewniajacych przeciwdziatanie nieprawidtowosciom, w tym korupcji
i naduzyciom finansowym, podwaéjnemu finansowaniu, konfliktowi
intereséw (w tym korzystania z systemdéw Arachne i Skaner).

[1.3 Przygotowanie i wdrozenie procedur w celu monitorowania
utrzymania realizacji wskaznika oraz odpowiedniej sprawozdawczosci
w tym zakresie.

11

Informacje na temat sposobu wyboru
dokumentéw do kontroli (nalezy
opisa¢ metodyke doboru proby
dokumentacji w poszczegdlnych
zakresach tematycznych oraz podac
wielkos¢ préby skontrolowanych
dokumentow w przypadku kazdego
kontrolowanego obszaru)

Kontrolg objeto nw. dokumenty:

— Porozumienie o realizacji reform i inwestycji w ramach planu
rozwojowego zawarte w dniu 12 maja 2023 r. pomiedzy Ministrem
Funduszy i Polityki Regionalnej a Ministrem Zdrowia z aneksami
1-5;

—  Porozumienie nr UM-KPOD.07.03-IP.10-
001/24/KP0O/532/2025/1 objecie wsparciem z planu
rozwojowego przedsiewziecia ,e-Zdrowie KPO” z dnia 09.04.2025
r.wraz z aneksami: Aneks nr 1 zdn. 15.10.2025 r., Aneks nr 2 zdn.
19.01.2026 r.; Aneks nr 3zdn. 19.02.2026 r., Aneks nr 4 z
13.05.2026 ., Aneks nr 5z 30.07.2026 r., z zatagcznikami;

— Akt powotania Dyrektora Centrum e-Zdrowia z dnia 15.12.2025
r.,;

—  Petnomocnictwo Ministra Zdrowia dla Dyrektora oraz Zastepcy
Dyrektora Departamentu e-Zdrowia o znaku PRS.012.378.2025
.MO z dnia 27 listopada 2025;

— Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2026r.,
zmieniajgce zarzadzenie w sprawie ustalenia regulaminu
organizacyjnego Ministerstwa Zdrowia;
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Zarzadzenie nr 24 Dyrektora Generalnego Ministerstwa Zdrowia
zdnia 25 kwietnia 2025 r. w sprawie ustalenia wewnetrznego
regulaminu organizacyjnego Departamentu e-Zdrowia
Dokumenty One Page Note (OPN): D.1.1.2 OPN D20G PL oraz
D.1.1.2 OPN D20G ENG, podpisane w dniu 09.09.2026 r. przez
Zastepce Dyrektora Departamentu e-Zdrowia, zamieszczone w
CST2021 wdn.09.09.2026 .

Zestawienie dokumentéw potwierdzajgcych wykonanie miernika
D20G;

Protokét odbioru dotyczacy nowych cyfrowych wzoréw
dokumentéw medycznych (EDM) podpisany przez Dyrektora
centrum e-Zdrowia oraz Zastepce Dyrektora Departamentu e-
Zdrowia w Ministerstwie Zdrowiaw dn. 31.07.2026 .

linki do publikacji poszczegdlnych szablonéw na stronie CeZ
dokumentujace udostepnienie szablonéw wraz z niezbedna
dokumentacja dla dostawcow systemoéw informatycznych szpitali
oraz uzytkownikéw medycznych,

Formularze sprawozdawcze od nr KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-
001 do nr KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-041 oraz KPOD.07.03-
1Z.00-0001/23-044 w zakresie wykonania miernika D20G (status:
zatwierdzone);

Dokumentacja naboru nr KPOD.07.03-1Z.00-002/23
opublikowana na stronie Ministerstwa Zdrowia, dostepna pod
linkiem https://www.gov.pl/web/zdrowie/inwestycja-d112-
przyspieszenie-procesow-transformacji-cyfrowej-ochrony-
zdrowia-poprzez-dalszy-rozwoj-uslug-cyfrowych-w-ochronie-
zdrowia-nabor-niekonkurencyjny:;

Dokumentacja pokontrolna z kontroli miernika D19G nr
KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-001 przeprowadzonej przez DNiK w
okresie 08.10.2025 - 19.12.2025. Kontrola obejmowata m.in.
proces naboru w trybie niekonkurencyjnym KPOD.07.03-1Z.00-
002/23, zostata zakonczona Informacja pokontrolna z dn.
19.12.2025r.

Informacja zdn. 10.09.2026 r. od Departamentu Edukacji i
Promocji Zdrowia MZ dot. przeprowadzonych dziatan
informacyjno-promocyjnych w zakresie KPO z zatgcznikami;
Sprawozdanie Centrum e-Zdrowia z dn. 15.04.2026 r w zakresie
przeprowadzonych dziatan informacyjno-promocyjnych, z
zatacznikami;

Pismo zdn. 10.09.2026 r. znak: O1ZKP.9063.1.2026.MD o
niezidentyfikowaniu w ramach inwestycji D1.1.2 powaznych
nieprawidtowosci;

Oswiadczenie Departamentu e-Zdrowia z dn. 10.09.2026 r. dot. m.
in. stosowania zasad horyzontalnych UE, braku pomocy publicznej,
braku wystepowania powaznych nieprawidtowosci i in.
Obowiazujace w Ministerstwie Zdrowia instrukcje dot.
przechowywania i archiwizacji dokumentacji tj. Instrukcja
kancelaryjna, Jednolity Rzeczowy Wykaz Akt, Instrukcja o
organizacji i zakresie dziatania archiwum zaktadowego w MZ,
Instrukcje dotyczace archiwizacji w EZD;
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Zarzadzenie Dyrektora Generalnego Ministerstwa Zdrowia nr 23
zdnia 24 listopada 2014 r., w sprawie trybu powotywania, zadan
oraz zasad funkcjonowania w Ministerstwie Zdrowia
koordynatoréw dziatan antykorupcyjnych;

Zarzadzenie Dyrektora Generalnego Ministerstwa Zdrowianr 6 z
dnia 16 marca 2017 r., w sprawie procedury postepowaniaw
sytuacjach korupcyjnych;

Zarzadzenie Dyrektora Generalnego Ministerstwa nr 26 z dnia 25
marca 2019 r., w sprawie procedury postepowania z prezentami w
Ministerstwie Zdrowia;

Zarzadzenie Dyrektora Generalnego Ministerstwa Zdrowia nr 25
zdnia 18 maja 2021 r., zmieniajace zarzadzenie w sprawie sposobu
postepowania pracownikéw Ministerstwa Zdrowia wobec dziatan
podejmowanych przez podmioty wykonujace zawodowg
dziatalno$¢ lobbingowa oraz podmioty wykonujgce bez wpisu do
rejestru czynnosci z zakresu zawodowej dziatalnosci lobbingowej;
Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 maja 2024 r. w sprawie
wprowadzenia w Ministerstwie Zdrowia instrukcji postepowania
na wypadek sytuacji podejrzenia popetnienia przestepstwa prania
pieniedzy lub przestepstwa finansowania terroryzmu (Dz. Urz.
Ministra Zdrowia z 2024 r., poz. 38);

Konflikt intereséw, Czym jest i jak go unikaé? - poradnik dla
pracownikéw administracji rzadowej, 2015 r;

Procedury w zakresie nieprawidtowosci (zgodnie z Wytycznymi w
zakresie kontroli w ramach planu rozwojowego
wspotfinansowanego ze sSrodkéw Instrumentu na rzecz Odbudowy
i Zwiekszania Odpornosci Ministra Funduszy i Polityki
Regionalnej) obowigzujace w MZ (v.1.0 maj 2024) wraz z
zatacznikami;

Procedury w zakresie monitorowania (zgodnie z Wytycznymi w
zakresie sprawozdawczosci) (v.1.0 maj 2024) wraz z zatacznikami;
Procedura stosowania Arachne przez Ministerstwo Zdrowia w
ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci na
potrzeby przygotowania i przeprowadzenia naboréw oraz
monitorowania przebiegu realizacji inwestycji;

Regulacje dot. stosowania narzedzia SKANER w Ministerstwie
Zdrowia;

Procedura dotyczaca wdrazania mechanizmow zwalczania
powaznych nieprawidtowosci, w tym naduzy¢ finansowych,
konfliktu intereséw i korupcji dla Ministerstwa Zdrowia w ramach
Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci (KPO);
Procedura weryfikacji podwdéjnego finansowania z
wykorzystaniem aplikacji SKANER przez Ministerstwo Zdrowia w
ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci
(KPO);

Procedura przyjmowania przedstawicieli OOW (Instrukcja 3.5);
Procedura w zakresie udostepniania gromadzonych i
przechowywanych danych dotyczacych odbiorcéw korncowych,
wykonawcow i podwykonawcow oraz ich beneficjentow
rzeczywistych w celu umozliwienia KE, OLAF, ETO i EPPO (w
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stosowanych przypadkach) oraz innym wtasciwym organom
krajowym identyfikacje sygnatéw ostrzegawczych i potencjalnych
naduzy¢ do celéow audytu i kontroli;

— Zarzadzenie nr 31 Dyrektora Generalnego Ministerstwa Zdrowia
zdnia 18 wrzesénia 2024 r. w sprawie ustalenia procedury zgtoszen
wewnetrznych w Ministerstwie Zdrowia.

— Korespondencja e-mail w toku kontroli pomiedzy Departamentem
e-Zdrowia oraz Biurem Administracyjnym MZ a zespotem
kontrolujgcym;

Ponadto w toku kontroli przeprowadzono weryfikacje w systemach
Skaner i Arachne, pod katem wystepowania ryzyka powaznych
nieprawidtowosci w tym konfliktu intereséw i sporzadzono raporty.

12 | Ustalenia kontroli:

I. W zakresie realizacji wskaznika :
1.1 Potwierdzono zrealizowanie wskaznika D20G.

Zgodnie z Decyzja wykonawczg Rady (UE) 2022/0181 (NLE) z dnia 17 czerwca 2022 r. w sprawie zatwierdzenia oceny
planu odbudowy i zwiekszania odpornosci Polski (COM(2022) 268 final) z pdzniejszymi zmianami (tzw. CID) oraz
Porozumieniem o realizacji reformiinwestycji w ramach planu rozwojowego zawartym w dniu 12 maja 2023 r. pomiedzy
Ministrem Funduszy i Polityki Regionalnej a Ministrem Zdrowia wraz z aneksami, wskaznik jest realizowany w ramach
inwestycji D1.1.2 Przyspieszenie proceséw transformacji cyfrowej ochrony zdrowia poprzez dalszy rozwdj ustug
cyfrowych w ochronie zdrowia, w zakresie D20G ,Nowe cyfrowe wzory dokumentéw medycznych”.

Opis kamienia milowego/wskaZnika:

D20G Nowe cyfrowe wzory dokumentéow medycznych

Udostepnienie lekarzom nowych cyfrowych wzoréw dokumentéw medycznych. Wartos$é poczatkowa: 0, wartosé
docelowa: 9.

Mechanizm weryfikacji:

Dokument podsumowujacy odpowiednio uzasadniajacy, jak warto$¢ docelowa (wraz ze wszystkimi elementami
sktadowymi) zostata zrealizowana w sposéb zadowalajacy. Dokument ten zawiera jako zatacznik potwierdzenie
wydane przez Centrum e-Zdrowia i zatwierdzone przez Ministerstwo Zdrowia, wykazujace osiagnieta liczbe.

Dokumenty potwierdzajace osiggniecie wskaznika, wymagane do wykazania we wniosku o ptatnos¢ rozliczajgcym
wskaZnik:

Sprawozdanie z realizacji wskaznika (One Page Note) zawierajace jako zatacznik:

1. protokoty odbioru 9 szablonéw Elektronicznej Dokumentacji Medycznej (EDM) opracowanych przez CeZ
(wystawione przez CeZ i zatwierdzone przez MZ);

2. linki do publikacji poszczegélnych szablonéw na stronie CeZ dokumentujace udostepnienie szablonéw wraz z
niezbedna dokumentacja dla dostawcow systemow informatycznych szpitali oraz uzytkownikéw medycznych.

W ramach realizacji dziatania D20G udostepniono nowe cyfrowe wzory elektronicznej dokumentacji medycznej
(EDM) wraz z dokumentacja techniczng umozliwiajaca ich wdrozenie i wykorzystanie w systemach ochrony zdrowia.
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Opracowane szablony zostaty przygotowane zgodnie z krajowymi standardami interoperacyjnosci oraz udostepnione
wraz z niezbedng dokumentacja wspierajaca ich implementacje przez dostawcow systemoéw teleinformatycznych.

Nowe wzory EDM umozliwiaja lekarzom tworzenie, gromadzenie i wymiane dokumentacji medycznej w ujednoliconej
postaci elektronicznej, zapewniajac spéjny sposéb prezentacji i przetwarzania danych medycznych niezaleznie od
wykorzystywanego systemu informatycznego. Standaryzacja struktury dokumentéw oraz zakresu gromadzonych
informacji wspiera interoperacyjnos¢ systemoéw ochrony zdrowia, utatwia elektroniczng wymiane danych oraz
zwieksza dostepnos¢ informacji medycznej w procesie diagnostyczno-terapeutycznym. W efekcie lekarze uzyskali
dostep do nowych, wystandaryzowanych narzedzi dokumentowania $wiadczen zdrowotnych funkcjonujacych w
ramach krajowego systemu e-Zdrowia, co wspiera dalszg cyfryzacje proceséw medycznych oraz rozwdéj elektronicznej
wymiany dokumentacji medyczne;j.

Instytucjg odpowiedzialng za realizacje inwestycji D1.1.2 w tym miernika D20G jest Ministerstwo Zdrowia,
Departament e-Zdrowia (10l).

Wymienione w Porozumieniu nr UM-KPOD.07.03-1P.10-0001/24/KP0O/532/2025/1 o objecie wsparciem z planu
rozwojowego przedsiewziecia pn. ,e-Zdrowie KPO” zadania w zakresie realizacji miernika D20G, Ministerstwo
Zdrowia powierzyto Centrum e-Zdrowia, wytonionemu w wyniku przeprowadzenia naboru niekonkurencyjnego nr
KPOD.07.03-1P.10-001/24 ,Inwestycja D1.1.2 Przyspieszenie proceséw transformacji cyfrowej ochrony zdrowia
poprzez dalszy rozwdj ustug cyfrowych w ochronie zdrowia”.

Przedsiewziecie obejmuje m.in. realizacje zadania ,realizacje procesu elektronizacji nowych rodzajéw dokumentacji
medycznej - wskaznik D19G W1 (pdzniej anulowany w CID) i wskaznik D20G W2".

Na potwierdzenie realizacji wskaznika D20G przedstawiono:

— dokumenty One Page Note (OPN): D.1.1.2 OPN D20G PL oraz D.1.1.2 OPN D20G ENG, podpisane w dniu
09.09.2026 . przez Zastepce Dyrektora Departamentu e-Zdrowia, zamieszczone w CST2021 w dn. 09.09.2026 .

—  Zestawienie dokumentéw potwierdzajacych wykonanie miernika D20G;

—  Protokét odbioru dotyczacy nowych cyfrowych wzoréw dokumentéw medycznych (EDM) podpisany przez
Dyrektora centrum e-Zdrowia oraz Zastepce Dyrektora Departamentu e-Zdrowia w Ministerstwie Zdrowia w dn.
31.07.2026r.

— linki do publikacji poszczegdlnych szablonéw na stronie CeZ dokumentujace udostepnienie szablonéw wraz z
niezbedna dokumentacja dla dostawcéw systeméw informatycznych szpitali oraz uzytkownikéw medycznych.

W ramach realizacji wskaznika D20G opracowano i udostepniono nowe cyfrowe wzory elektronicznej dokumentacji
medycznej wraz z dokumentacja techniczna niezbedna do ich wdrozenia w systemach ochrony zdrowia. Dokumentacja
zostata opublikowana w sposéb umozliwiajacy jej wykorzystanie przez dostawcow systemow teleinformatycznych, a
przygotowane wzory EDM udostepniono do stosowania w krajowym systemie e Zdrowia. Tym samym zapewniono
lekarzom dostep do nowych rodzajéow elektronicznej dokumentacji medycznej zgodnych z krajowymi standardami
interoperacyjnosci oraz stworzono warunki do ich wykorzystania w praktyce kliniczne;j.

Opracowano i wdrozono nastepujace nowe rodzaje EDM:

=

e-Wyniki i opisy badan histopatologicznych
. e-Wyniki i opisy badan cytologicznych

Karte medycznych czynnosci ratunkowych

Karte diagnostyki i leczenia onkologicznego (karta e-DILO)

2
3
4. Karte medyczna lotniczego zespotu ratownictwa medycznego
5
6. Plan leczenia onkologicznego

7

Karte pacjenta (Patient Summary)
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8. Elektroniczna karte opieki kardiologicznej (e-KOK)
9. Orzeczenie w zakresie badan Medycyny Pracy

Ponadto w dniu 10.08.2026 odbyto sie robocze spotkanie on the spot check przedstawicieli KE i CeZ/MZ, podczas
ktérych zaprezentowano na przyktadach dostepnosé EDM z poziomu lekarza oraz z poziomu pacjenta

Wskaznik D20G zostat zrealizowany.

W CID wskazano jako orientacyjny harmonogram zakonczenia dziatania | kw. 2026 r. Wskaznik zostat zrealizowany w
I kw. 2026 .

Ostatnia VI rewizja KPO zostata zatwierdzona w dn. 7.08.2026 r. (Zatacznik z do wniosku dotyczacego Decyzji
Wykonawczej Rady zmieniajacej decyzje wykonawcza z dnia 17 czerwca 2022 r. w sprawie zatwierdzenia oceny planu
odbudowy i zwiekszania odpornosci Polski, {SWD(2026) 433 final}).

.2 Potwierdzono zgodnos$¢ osiagnietego kamienia milowego z KPO z ustaleniami operacyjnymi i odpowiednimi
zatacznikami do decyzji wykonawczej Rady UE.

Zatacznik z dnia 7.08.2026 r. do wniosku dotyczacego Decyzji Wykonawczej Rady zmieniajgcej decyzje wykonawcza z
dnia 17 czerwca 2022 r. w sprawie zatwierdzenia oceny planu odbudowy i zwiekszania odpornosci Polski {SWD(2026)
433 final} (VI rewizja KPO) definiuje wskaznik D20G jako: ,Nowe cyfrowe wzory dokumentéow medycznych”.

Wskaznik iloSciowy (dla warto$ci docelowych):

Jednostka miary: liczba, Poziom bazowy: O, Cel: 9
Opis:
Udostepnienie lekarzom nowych cyfrowych wzoréw dokumentéw medycznych.

Na podstawie przedstawionych dowodow potwierdzono realizacje wskaznika D20G zgodnie z ustaleniami
operacyjnymi.

.3 Prawidtowa $ciezka audytu, w tym w ramach systemu teleinformatycznego w zakresie terminowej
sprawozdawczosci dotyczacej realizacji wskaznika m.in. na potrzeby przygotowania wniosku o ptatnos$¢ do KE.

77 7z

Potwierdzono prawidtowos¢ Sciezki audytu.

Zgodnie z opisem zawartym w ostatnim ztozonym formularzu sprawozdawczym KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-044 z
dnia 11.09.2026 .

,D20G Status: zrealizowany (completed).

Zakonczono realizacje. CeZ opracowat 9 nowych EDM:

- Dokument 1 - wyniki i opis badan histopatologicznych

- Dokument 2 - wyniki i opis badan cytologicznych

- Dokument 3 - karta medycznych czynnosci ratunkowych

- Dokument 4 - Karta e-DILO

- Dokument 5 - Plan leczenia onkologicznego

- Dokument 6 - Karte Medyczng Lotniczego Zespotu Ratownictwa Medycznego
- Dokument 7 - Elektroniczna Karta Opieki Kardiologicznej (E-KOK)

- Dokument 8 - dokumenty medycyny pracy

- Dokument 9 - Patient Summary (Skrécona Karta Zdrowia Pacjenta w UE)

Wszystkie szablony zostaty opracowane. Dokumenty zostaty udostepnione dostawcom ustug IT dla szpitali w celu
podtaczenia do systeméw szpitalnych. Dla wszystkich EDM jest podstawa prawna ich funkcjonowania. EDM juz dziataja
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i zostaty uruchomione w systemie ochrony zdrowia, wyjatkiem s3 Karte pacjenta (Patient Summary), ktoéry jest
projektem transgranicznej wymiany danych i zostanie uruchomiony w 2027 r. oraz Elektroniczna Karta Opieki
Kardiologicznej (E-KOK), ktéry startuje od stycznia 2027 r.”

W zakresie opisu postepu rzeczowego w realizacji miernika D20G zweryfikowano wszystkie ztozone formularze
sprawozdawcze. Potwierdzono istnienie sladu audytowego z catego procesu realizacji miernika.

Stwierdzono opdZnienia w przekazywaniu formularzy sprawozdawczych w systemie CST2021.

Zaleca sie terminowe wprowadzanie formularzy sprawozdawczych do CST2021.

1.4 Potwierdzono zgodnos$¢ realizacji wskaznika z zasadami horyzontalnymi UE odnoszacymi sie do realizacji KPO
(zréwnowazonego rozwoju - racjonalnym wykorzystywaniem zasobéw naturalnych, zasada réwnosci szans i
niedyskryminacji, w tym réwnosci szans kobiet i mezczyzn, dtugoterminowego wptywu na wydajnos¢ i odpornosé
gospodarki UE).

Zgodnie z oswiadczeniem Departamentu e-Zdrowia z dn. 10.09.2026 r. wskaznik D20G zostat zrealizowany zgodnie z
zasadami horyzontalnymi UE odnoszacymi sie do realizacji KPO tj.:

a) zasada zréwnowazonego rozwoju - racjonalnym wykorzystywaniem zasobéw naturalnych,

b) zasadg rownosci szans i niedyskryminacji, w tym zasada réwnosci szans kobiet i mezczyzn,

c¢) zasada dtugoterminowego wptywu na wydajnos¢ i odpornosc gospodarki UE,

d) zasadg ,niewyrzadzania znaczacej szkody srodowisku” (DNSH - ,do no significant harm”),

e) oraz zgodnie z przepisami dot. pomocy publicznej oraz pomocy de minimis.
Spetnienie przez Ostatecznych odbiorcow wsparcia (OOW) powyzszych zasad byto przedmiotem weryfikacji na etapie
oceny poszczegdlnych wnioskéw o objecie wsparciem przedsiewzied.
Ponadto OOW zobowigzani zostali w umowie do przeprowadzenia testu pomocy publiczne;j.
Instytucja odpowiedzialna za realizacje inwestycji (I0I) rowniez realizuje powyzsze zasady na etapie realizacji
inwestycji D1.1.2 KPO. Inwestycja ma pozytywny wptyw na zasady horyzontalne poprzez zwiekszenie dostepu do
ustug spotecznych w postaci wdrozenia rozwigzan IT zwiekszajacych mozliwos¢ wymiany danych medycznych,

podnoszacych poziom cyberbezpieczenstwa podmiotéw leczniczych, wprowadzajacych narzedzia analizy stanu
zdrowia pacjenta oraz wspierajacych proces decyzyjny lekarzy z wykorzystaniem narzedzi Al.

1.5 Potwierdzono zgodnos¢ realizacji wskaznika z zasad3 ,,niewyrzadzania znaczacej szkody” - ,,Do No Significant Harm”
(DNSH).

Przedsiewziecie realizowane jest zgodnie z zasadg ,niewyrzadzania znaczacej szkody srodowisku” (DNSH - ,do no
significant harm”) w rozumieniu art. 17 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2020/852 z dnia 18
czerwca 2020 r. w sprawie ustanowienia ram utatwiajacych zréwnowazone inwestycje, zmieniajgcego rozporzadzenie
(UE) 2019/2088 (Dz. U. UE. L.z 2020 r.Nr 198, str.13 z p6zn. zm.).

Zaréwno w dokumentacji naborowej jak i podpisanym porozumieniu IOl zawarta wymogi w stosunku do OOW w
zakresie realizacji przedsiewziecia zgodnie z zasadg DNSH. Spetnianie tych wymogoéw jest weryfikowane zaréwno na
etapie wyboru przedsiewziecia do objecia wsparciem jak réwniez na etapie realizacji (weryfikacja wnioskéw o ptatnosé
oraz kontrola).

1.6 Zgodnos¢ z przepisami dotyczacymi udzielania pomocy publicznej/pomocy de minimis.

Zgodnie z oswiadczeniem Departamentu e-Zdrowia z dn. 10.09.2026 r. wskaznik D20G nie jest objety pomoca
publiczna. Kwestia pomocy publicznej zostata uregulowana w dokumentacji konkursowej.
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Art. 107 ust. 1 TFUE: ,Z zastrzezeniem wyjatkéw przewidzianych w Traktatach, wszelka pomoc przyznawana przez
Panstwo cztonkowskie lub przy uzyciu zasobéw panstwowych w jakiejkolwiek formie, ktéra zaktéca lub grozi
zaktéceniem konkurencji przez sprzyjanie niektérym przedsiebiorstwom lub produkcji niektérych towaréw, jest
niezgodna z rynkiem wewnetrznym, o ile wptywa na wymiane handlowa miedzy Panstwami Cztonkowskimi.”

Po dokonaniu oceny zakresu realizowanego przez Centrum e-Zdrowia przedsiewziecia, stwierdza sie, ze realizowane
przedsiewziecie nie spetnia jednej z przestanek testu pomocy publicznej, tj. nie zaktéca wspdlnego rynku UE w Swietle
art. 107 ust. 1 TFUE.

I.7 Potwierdzono wywiazywanie sie z obowigzkéw w zakresie informacji i promocji zgodnie ze Strategia promoc;ji i
informacji KPO oraz Ksiegg Identyfikacji Wizualnej KPO.

Zgodnie z Informacjg z dn. 10.09.2026 r. od Departamentu Edukacji i Promocji Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia
przeprowadzito nastepujace dziatania informacyjno-promocyjne:

— Publikacja ogtoszen o naborach wraz z dokumentacjg, ich aktualizacja, uzupetnienie o dodatkowe tresci w
trakcie naboru i publikacja wynikow naboréw na serwisie internetowym KPO strony gov.pl Ministerstwa
Zdrowia https://www.gov.pl/web/zdrowie/kpo i na stronie Funduszy Europejskich
https://funduszeeuropejskie.gov.pl/nabory-wnioskow/

— Przygotowanie i opublikowanie w mediach spotecznosciowych Ministerstwa Zdrowia (Facebook, X, Instagram)
postéw na temat prowadzonych naboréw (ogtoszenie, zacheta do sktadania wnioskéw, wyniki naboréw).

—  Przygotowanie i opublikowanie w serwisie Ministerstwa Zdrowia w zaktadce ,Aktualnosci” artykutéw na temat
realizowanych naboréw https://www.gov.pl/web/zdrowie

— Organizacja i przeprowadzenie szkolen w aplikacji Microsoft Teams na temat prawidtowego wykonywania
obowigzkoéw informacyjno-promocyjnych przez OOW w terminie od 15.07.2025 do 4.03.2026r.

— Ogtoszenie na stronie internetowej KPO Ministerstwa Zdrowia dedykowanego adresu poczty elektronicznej
kpopromocja@mz.gov.pl oraz numeru telefonu 22 634 95 32, stuzacych obstudze OOW (udzielanie odpowiedzi
na pytania dotyczace naboréw oraz pomoc w realizacji przedsiewzie¢ w zakresie dziatan informacyjno-
promocyjnych).

— Przygotowanie i wprowadzenie systemu okresowych sprawozdan z realizacji obowigzkéw informacyjno-
promocyjnych przez OOW, majacych na celu wsparcie OOW w prawidtowym oznaczeniu materiatéw
informacyjno-promocyjnych i biezagca kontrole realizacji obowigzkéw przez OOW. Za posrednictwem systemu
CST wysytano do odbiorcéw wsparcia korespondencje przypominajagca o obowigzku sporzadzenia
i przekazania sprawozdania z realizacji dziatan informacyjno-promocyjnych w dniach:

+  9pazdziernika 2025 r. - przypomnienie o ztozeniu sprawozdania za okres od dnia podpisania przez
ostatecznego odbiorce wsparcia umowy o objecie wsparciem ze srodkéw KPO do dnia 30 wrzesnia 2025
r.,;

+ 16 stycznia 2026 r. - przypomnienie o ztozeniu sprawozdania za okres od 1 pazdziernika 2025 r. do 28
lutego 2026

+  3lipca2026r. - przypomnienie o ztozeniu sprawozdania koricowego z realizacji obowigzkow
informacyjno-promocyjnych.

—  Przygotowanie i opublikowanie mapy inwestycji prowadzonych przez OOW w catej Polsce
https://mapainwestycji.ezdrowie.gov.pl/

—  Przygotowanie, produkcja i emisja na antenie stacji TVP3 i stacji regionalnych TVP 16 wojewddztw 6 cykli
audycji na temat realizacji inwestycji ze srodkéw KPO na uczelniach medycznych w Polsce. W kazdym z 16
wojewddztw zostata zaprezentowana inwestycja z obszaru onkologii, kardiologii, cyfryzacji, opieki
dtugoterminowej, wsparcia dla uczelni , systemu zachet dla studentéw i absolwentéw oraz rozwoju badan.
Emisje audycji odbyty sie w dniach:

+ audycjanr 1:o0d 8- 11 lipca 2025 r. (opieka dtugoterminowa i onkologia),

« audycjanr2:od 7 - 13 listopada 2025 r. (opieka dtugoterminowa i onkologia),

« audycjanr 3:0d 21 - 26 listopada 2025 r. (uczelnie, system zachet, CWBK i badania),
« audycjanr4:od 19 - 21 grudnia 2025 r. (opieka i onkologia),
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« audycjanr 5:0d 27 - 30 marca 2026 r. (cyfryzacja),
« audycjanr 6:od 12 - 15 czerwca 2026 r. (kardiologia).

— kacznie zrealizowanych zostato 96 audycji. Audycje dostepne s3 na stronie internetowej:
https://vod.tvp.pl/programy.88/inwestujemy-w-twoje-zdrowie-odcinki, 2205839

— W przygotowaniu ostatni cykl 16 audycji na temat wszystkich inwestycji w kazdym z poszczegdlnych
wojewoédztw. Planowany termin emisji: od 21 wrzesnia do 13 listopada br.

—  Przygotowanie, produkcja i emisja spotéw radiowych w ramach 3 ogdélnopolskich kampaniach radiowych na
antenie 8 rozgtosni radiowych: ZET, TOK FM, Antyradio, Chillizet, Meloradio, Pogoda, Ztote Przeboje i Rock
Radio.

— Kampanie odbyty sie w terminach:

«  9-29czerwca2025r.;
« 17-29listopada 2025r.
« 23 marca-4kwietnia 2026r.

— W kazdej z kampanii prezentowane byty 4 rodzaje spotéw, prezentujgce wszystkie obszary inwestycji z KPO w
Ministerstwie Zdrowia.

— W okresie od wrzesnia do pierwszej potowy grudnia 2025 r. zrealizowano kampanie internetowa obejmujaca
emisje artykutéw sponsorowanych, banerdéw oraz podcastéw promujacych inwestycje Ministerstwa Zdrowiaw
zakresie Krajowego Planu Odbudowy (KPO).

— W przygotowaniu druga cze$¢ kampanii internetowej, ktérej celem bedzie pokazanie inwestycji ze srodkéw
KPO, zrealizowanych przez OOW i nadzorowanych przez Ministerstwo Zdrowia. Planowany termin kampanii
od 14 wrzesdniado 15 listopada 2026 .

— Publikacja krétkich form filmowych (rolek) na Facebooku Ministerstwa Zdrowia na temat realizacji
przedsiewziec przez OOW.

— Przygotowanie i publikacja w prasie branzowej artykutéw na temat inwestycji ze sSrodkéw KPO realizowanych
w systemie ochrony zdrowia.

— Przygotowanie i prezentacja wystawy poswieconej przedsiewzieciom w systemie ochrony zdrowia) na Xl
Kongresie Wyzwan Zdrowotnych HCC w Katowicach (12-13 marca 2026 . oraz na konferencji ,KPO w zdrowiu
- inwestujemy dzi$ - zmieniamy system ochrony zdrowia na lata” (15 kwietnia 2026r.).

— Organizacja i przeprowadzenie konferencji na temat inwestycji ze srodkéw KPO pt. “KPO w zdrowiu -
inwestujemy dzis, zmieniamy system ochrony zdrowia na lata”, w Centrum Dydaktycznym Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Podczas konferencji przeprowadzenie paneli dyskusyjnych:

BLOK I - INWESTYCJE INFRASTRUKTURALNE: Inwestycje infrastrukturalne - od inwestycji do korzysci dla
pacjentow

BLOK Il - CYFRYZACJA: Cyfryzacja - cyfrowa transformacja ochrony zdrowia

BLOK III - DYDAKTYKA, KADRY | NAUKA: Dydaktyka, kadry i nauka - inwestycja w zasoby ludzkie

BLOK ABM IV - BADANIA | ROZWOJ: Badania i rozwéj - od badan do innowacji w systemie ochrony zdrowia

— Organizacja akcji promocyjnej ,Ogdlnopolski tydzien Projektéw KPO w Zdrowiu” w dniach 8-14 czerwca 2026
r.dla wszystkich OOW, prezentujacej realizowane przez nich przedsiewziecia. Udziat wzieto 140 OOW.

— Organizacja wystawy plenerowej podsumowujacej inwestycje ze Srodkéw KPO w systemie ochrony zdrowia na
ogrodzeniu tazienek Krélewskich, przy ulicy Agrykoli w terminie od 1 sierpnia do 30 wrzesnia.

Ponadto Ministerstwo Zdrowia jako instytucja odpowiedzialna za realizacje inwestycji (I0l) dziatania informacyjno-
promocyjne prowadzi oraz nadzoruje ich wykonywanie przez OOW zgodnie ze Strategig Informacji i Promocji KPO oraz
Ksiegga Identyfikacji Wizualnej KPO.

1.8 Zgodnos¢ realizacji wskaznika z przepisami UE i krajowymi, w tym w stosownych przypadkach zgodno$¢ z zasadami
okreslonymi dla postepowan o udzielenie zamdéwienia publicznego/ procedur konkurencyjnych.

Nie dotyczy.
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1.9 Prawidtowos$¢ wydatkéw poniesionych w ramach realizacji inwestycji.

Nie dotyczy. Zgodnie z oswiadczeniem Departamentu e-Zdrowia z dn. 10.09.2026 r. w zwigzku z realizacjg wskazZnika
D20G nie byty ponoszone wydatki administracyjne na wynagrodzenia pracownikéw lub inne.

1.10 Wystapienie nieprawidtowosci - obecnosé konfliktu intereséw oraz przypadkéw korupcji, naduzy¢ finansowych
(udokumentowanie, zgtoszenie do odpowiednich organéw, w systemie teleinformatycznym).

Realizacja wskaznika przebiegta z uwzglednieniem obowigzujacych w 10l (Ministerstwie Zdrowia) procedur oraz
instrukcji wykonawczych w zakresie przeciwdziatania korupcji, naduzyciom finansowym, konfliktowi interesow,
podwdéjnemu finansowaniu, a takze w zakresie mechanizmu sygnalizacyjnego.

Zaréwno w toku realizacji inwestycji D1.1.2 jak i kontroli miernika D20G przeprowadzono weryfikacje w systemach
Arachne i Skaner, podmiotéw/oséb bioracych udziat w realizacji wskaznika w inwestycji. Sporzadzono raporty z
weryfikacji.

W wyniku przeprowadzonych weryfikacji nie zidentyfikowano symptoméw konfliktu intereséw, korupcji, naduzy¢
finansowych.

Il. W zakresie obowigzujacych procedur:

1.1 Potwierdzono przygotowanie i wdrozenie procedur/regulacji dotyczacych realizacji wskazZnika majac na uwadze
zobowigzania 10l zawarte w Wytycznych w zakresie zasady partnerstwa w ramach planu rozwojowego
wspétfinansowanego ze $rodkéw Instrumentu na rzecz Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci.

Departament e-Zdrowia w MZ wdrozyt Wewnetrzne procedury wykonawcze dla inwestycji D1.1.2 Przyspieszenie
proceséw transformacji cyfrowej ochrony zdrowia poprzez dalszy rozwdj ustug cyfrowych w ochronie zdrowia
Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci wersja 1.0 z dn. 28.05.2025 r., obejmujgce m.in.

1. Instrukcja inicjowania naboréw (tryb konkurencyjny i niekonkurencyjny),

Il Instrukcja wyznaczania oséb do oceny wnioskéw,

IV. Instrukcja dokonywania wyboru przedsiewziecia w trybie konkurencyjnym,
V. Instrukcja dokonywania wyboru przedsiewziecia w trybie niekonkurencyjnym,

VI. Instrukcja zawierania i aneksowania umoéw objecia wsparciem w ramach KPO z OOW, w zakresie czesci
grantowej KPO.

101 podczas realizacji wskaznika D20G wypetnita zobowigzania wynikajagce z Wytycznych w zakresie zasady
partnerstwa w ramach planu rozwojowego wspétfinansowanego ze Srodkéw Instrumentu na rzecz Odbudowy i
Zwiekszania Odpornosci (4.2.2.ust.1, pkt a, b i ust.2) tj.

— przeprowadzita sprawiedliwg i przejrzysta procedure wyboru przedsiewzie¢ do objecia wsparciem z KPO poprzez
zapewnienie rownego dostepu do informacji o warunkach i sposobie wyboru przedsiewzie¢ do objecia wsparciem
z KPO oraz réwnego traktowania podmiotéw wnioskujacych o objecie tym wsparciem - przeprowadzono dwa
nabory: niekonkurencyjny oraz konkurencyjny, wywigzujac sie z obowigzkdéw w zakresie przygotowania
dokumentacji oraz odpowiedniego jej upublicznienia;

— przyjetaregulamin wyboru przedsiewzie¢ do objecia wsparciem i podata go do publicznej wiadomosci wraz ze
wszystkimi zatgcznikami oraz wprowadzanymi zmianami,

— dokonata wyboru w sposéb przejrzysty, rzetelny i bezstronny - zgodnie z procedurami, dokonano wyboru
przedsiewziec na podstawie odpowiednio przygotowanej i upublicznionej dokumentacji przeprowadzajac proces
oceny zgodnie z Regulaminem wyboru przedsiewzieé.
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Proces wyboru przedsiewziecia w trybie niekonkurencyjnym zostat zbadany na etapie kontroli miernika D19G nr
KPOD.07.03-1Z.00-0001/23-001 przeprowadzonej przez DNiK w okresie 08.10.2025 - 19.12.2025. Kontrola zostata
zakonczona Informacjg pokontrolng zdn. 19.12.2025r.

11.2 Potwierdzono przygotowanie i wdrozenie procedur/regulacji wewnetrznych zapewniajacych przeciwdziatanie
nieprawidtowosciom, w tym korupcji i naduzyciom finansowym, podwéjnemu finansowaniu, konfliktowi intereséw (w
tym korzystania z systeméw Arachne i Skaner).

W Ministerstwie Zdrowia obowigzuje szereg dokumentéw, procedur oraz instrukcji wykonawczych w zakresie
przeciwdziatania korupcji, naduzyciom finansowym, konfliktowi intereséw, podwdjnemu finansowaniu, a takze w
zakresie mechanizmu sygnalizacyjnego, wymienionych w pkt. 11 niniejszej Informacji pokontrolne;j.

Na stronie internetowej https://www.gov.pl/web/zdrowie/przeciwdzialanie-korupcji zamieszczono szczegoétowe
zasady postepowania dotyczace zjawisk korupcyjnych obowigzujace nie tylko w IOI/IOR, ale tez i w catym MZ, ze
wskazaniem réwniez skrzynki mailowej antykorupcja@mz.gov.pl, na ktérg mozna przesytac¢ informacje w przypadkach
korupciji.

Ponadto IOl MZ zamiescit informacje o funkcjonowaniu mechanizmu umozliwiajacego sygnalizowanie o potencjalnych
nieprawidtowosciach lub naduzyciach finansowych w zaktadce gtéwnej strony internetowej resortu:
https://www.gov.pl/web/zdrowie/procedura-zgloszen-zewnetrznych i https://www.gov.pl/web/zdrowie/procedura-
zgloszen-wewnetrznych, co ma miejsce, poniewaz obydwie strony funkcjonuja w zaktadce Ministerstwo Zdrowia -
Zatatw sprawe - Procedura zgtoszen wewnetrznych/Procedura zgtoszen zewnetrznych.

11.3 Potwierdzono przygotowanie i wdrozenie procedur w celu monitorowania utrzymania wskaznika oraz odpowiedniej
sprawozdawczosci w tym zakresie.

W Ministerstwie Zdrowia funkcjonuja: Procedury w zakresie monitorowania (zgodnie z Wytycznymi w zakresie
sprawozdawczosci) (v.1.0 maj 2024) wraz z zatacznikami.

13 | Stwierdzone uchybienia/ nieprawidtowosci

Stwierdzono opdzZnienia w przekazywaniu formularzy sprawozdawczych w systemie CST2021.

14 | Ocenawg Kategoria nr 1 - Kamien milowy/wskaznik jest realizowany prawidtowo.
kryteriéw
15 | Zalecenia Rekomendacje zmierzajace do usuniecia stwierdzonych uchybien i nieprawidtowosci oraz

pokontrolne | majace na celu unikniecie podobnych btedéw w przysztosci:

Zaleca sie terminowe wprowadzanie formularzy sprawozdawczych do CST2021.

Termin na przekazanie informacji o wdrozeniu Zalecen pokontrolnych:
14 dni

16 | Datasporzadzenia Informacji 11.09.20267r.
pokontrolnej

Pouczenie:

Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 20 maja 2022 r. o zasadach realizacji zadari finansowych ze srodkow
europefskich w perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz. U. z 2022 r. poz. 1079, z p6zn. zm.):

ust. 2. Podmiot kontrolowany ma prawo do zgtoszenia, na pismie utrwalonym w postaci elektronicznej lub w
postaci papierowej, w terminie 14 dni od dnia doreczenia mu informacji pokontrolnej, podpisanych,
umotywowanych zastrzezeri do tej informacji;

ust 3. Termin, o ktorym mowa w ust. 2, moze byc przedfuzony przez instytucje kontrolujaca na czas
oznaczony, na wniosek podmiotu kontrolowanego, zftoZony przed upfywem terminu zgfoszenia zastrzezer.
Jezeli do informacji pokontrolnej nie zgfoszono zastrzezern, ostatecznej informacji pokontrolnej nie
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Ministerstwo

" Zdrowia
sporzadza sie.

Lp. | ImieiNazwisko Podpis Data

1 2 2klina Wasilewska Dokumer\t p<.)dp|sany Zgodna z podpisem
elektronicznie elektronicznym

9 Marta Kobryn Dokumer\t p<.)dp|sany Zgodna z podpisem
elektronicznie elektronicznym

3 Adrian Liminowicz Dokumer]t pc')dplsany Zgodna z podpisem
elektronicznie elektronicznym

(Data i podpisy zespotu kontrolujacego, w tym kierownika zespotu kontrolujgcego)
Zatwierdzam:

Z up. Ministra Zdrowia
Ernest Bober - Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru i Kontroli

Podpisano elektronicznie. Data zgodna z podpisem elektronicznym
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