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Informacja pokontrolna w zakresie kontroli
nr KPOD.07.05-1P.10-0098/25-001
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 z pézn. zm.);
- Wytyczne w zakresie kontroli w ramach planu rozwojowego
wspotfinansowanego ze srodkéw Instrumentu na rzecz
Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci” Ministra Funduszy i
Polityki Regionalnej.

2 Nazwa jednostki kontrolujacej Ministerstwo Zdrowia, Departament Nadzoru i Kontroli

3 Imiona i Nazwiska oséb Kontrolujgcych Matgorzata Kubiczak, Dominika Jackowicz

4 Termin kontroli 13.07.2026 - 24.08.2026

(ostatni przekazany dokument 24.08.2026)

5 Rodzaj kontroli (kontrola wykonania w Kontrola wykonania/weryfikacja wydatkéw/kontrola na
trakcie/na zakonczenie) zakonczenie

6 Tryb kontroli (w trakcie/ na Kontrola na zakoniczenie, planowa, zdalnie i na miejscu
zakonczenie; planowa; dorazna).

Kontrola na miejscu/zdalna.

Nazwa jednostki kontrolowanej Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Opolu
Adres jednostki kontrolowanej i miejsca, | Aleja Wincentego Witosa 26, 45-401 Opole
w ktérych przeprowadzono czynnosci

kontrolne?!

9 Nazwa i numer kontrolowanej Przedsiewziecie nr KPOD.07.05-IP.10-0098/25 pn. ,Objecie
inwestycji/przedsiewziecia oraz wartos¢ | wsparciem ze srodkéw Planu rozwojowego, Przedsiewziecia w
umowy/ wartos¢ wydatkow postaci finansowania mentoringu dla absolwentéw kierunku
zatwierdzonych do dnia kontroli pielegniarstwo, potoznictwo oraz ratownictwo medyczne.

Edycja 2, rok 2025”, w ramach realizacji miernika nr D30G
,Liczba studentdéw pielegniarstwa, potoznictwa, ratownictwa
medycznego, medycyny, stomatologii, analityki medyczne;j,
fizjoterapii i farmacji, ktérzy otrzymali stypendium oraz
studentéw lub absolwentéw pielegniarstwa, potoznictwa,
ratownictwa medycznego objetych stypendium,
dofinansowaniem studiéw lub mentoringiem” bedacego
elementem Inwestycji D2.1.1.

Warto$¢ umowy (z uwzgl. Aneksu nr 1): ogétem 101 680,95 zt,
w tym wydatki kwalifikowalne/dofinansowanie 101 680,95 zt.
Wartos¢ wydatkéw zatwierdzonych do dnia kontroli: 0,00 zt
Whiosek o ptatnosc¢ koricowa 004-01 (ztozony) wartosé
wydatkéw kwalifikowanych: 101 680,35 zt, w tym koszty
bezposrednie: 96 838,46 zt, koszty posrednie:4 841,89 (4,99%)

10 Zakres kontroli 1) Zgodnos¢ rzeczowa realizacji przedsiewziecia;

(obszary, ktére zostaty objete kontrol3) 2) Kwalifikowalno$¢ poniesionych wydatkéw i prawidtowosé
rozliczen finansowych;
3) Kwalifikowalno$¢ uczestnikéw/personelu projektu (jesli
dotyczy);
4) Zgodnos¢ realizacji przedsiewziecia z przepisami UE i
krajowymi, w tym m.in. zgodno$¢ z zasadami okreslonymi dla
postepowan o udzielenie zamdéwien publicznych/procedur
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konkurencyjnych (jesli dotyczy);

5) Zgodnos¢ z przepisami dotyczacymi udzielania pomocy
publicznej/pomocy de minimis (jesli dotyczy);

6) Stosowanie mechanizmdw zapewniajgcych przeciwdziatanie
wystepowaniu powaznych nieprawidtowosci w tym
przypadkéw konfliktu interesow, korupcji, naduzy¢
finansowych oraz podwadjnego finansowania wydatkow;

7) Zgodnosc¢ z zasadami horyzontalnymi UE, w tym m.in.:
zasada zrownowazonego rozwoju - racjonalnym
wykorzystywaniem zasobéw naturalnych, zasadg réwnosci
szans i niedyskryminacji, zasada rownosci szans kobiet i
mezczyzn, dtugoterminowego wptywu na wydajnos¢ i
odpornos¢ gospodarki UE, zasada uniwersalnego
projektowania i racjonalnych usprawnien zapewniajacych
dostepnosc¢ oraz mozliwosci korzystania ze wspierane;j
infrastruktury;

8) Zgodnos¢ z zasada ,niewyrzadzania znaczacej szkody
$rodowisku” (DNSH - ,do no significant harm”);

9) Prawidtowos¢ realizacji dziatan informacyjno-promocyjnych;
10) Archiwizacja dokumentacji i zapewnienie $ciezki audytu.

11

Informacje na temat sposobu wyboru
dokumentdéw do kontroli (nalezy opisa¢
metodyke doboru préby dokumentacji
w poszczegolnych zakresach
tematycznych oraz poda¢ wielkos¢
proby skontrolowanych dokumentéow w
przypadku kazdego kontrolowanego
obszaru)

Weryfikacji poddano cato$¢ przekazanej na dzien prowadzenia
kontroli dokumentacji dotyczacej realizacji przedsiewziecia.

Kwalifikowalno$¢ wydatkéw zostata zbadana na
niezatwierdzonych wydatkach z Wop nr 004 na t3czna kwote
101 680,35 zt tj. 100% wydatkéw poniesionych w ramach
umowy.

- Badaniem objeto nw. listy ptac wraz z dokumentacja
wspierajgca, w tym w zakresie kwalifikowalnosci uczestnikow
(mentor/absolwent) tj. m.in.;, Umowy tréjstronne w zakresie
mentoringu dla absolwentow kierunku pielegniarstwo, umowy
o prace, dyplomy ukoniczenia studiéw Absolwentéw oraz
potwierdzenia prawa do wykonywania zawodu, opinie dla
mentoréw, wnioski absolwentéw o objecie mentoringiem,
opisy do list ptac potwierdzenia zaptaty, grafiki dyzuréw
absolwentéw/mentoréw, potwierdzenia realizacji wspdlnych
dyzuréw/grafikdw, karty czasu pracy, zestawienie rozliczen:
w zakresie kosztéw bezposrednich

- PR/11/25MB dodatek za 10/2025;

- PR/12/25MB dodatek za 11/2025;

- PR/01/26MB dodatek za 12/2025;

- PR/02/26MB dodatek za 01/2026;

- PR/03/26MB dodatek za 02/2026;

- PR/04/26M dodatek za 03/2026;

- PR/05/26M dodatek za 04/2026;

- PR/06/26M dodatek za 05/2026;

- PR/06/26M dodatek za 06/2026;

oraz przedstawione przez OOW listy ptac z opisami w zakresie
wykazanych kosztéw posrednich:

- PR/11/25MP za 10/2025;
- PR/12/25MP za 11/2025;
- PR/01/26MP za 12/2025;
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- PR/02/26MP za 01/2026;
- PR/03/26MP za 02/2026;
- PR/04/26MP za 03/2026;
- PR/05/26MP za 04/2026;
- PR/06/26MP za 05/2026;
- PR/0626MP za 06/2026;

W pozostatym zakresie kontrolg objeto nw. dokumenty:

Umowa nr KPOD.07.05-IP.10-
0098/25/KP0O/68/2025/279 z dnia 16.10.2026

Aneks nr 1 z dnia 09.04.2026 do umowy do Umowy nr
KPOD.07.05-1P.10-0098/25/KP0O/68/2025/279 z dnia
16.10.2025

Whioski o ptatnos¢:
KPOD.07.05-1P.10-0098/25-001-02; Zatwierdzony (data
ztozenia 20.10.2025); Zaliczkowy, za okres od 20.10.2025
do 20.10.2025;

KPOD.07.05-1P.10-0098/25-002-01; Zatwierdzony (data
ztozenia 16.01.2026); Sprawozdawczy, za okres od
21.10.2025 do 16.01.2026;
KPOD.07.05-1P.10-0098/25-003-01; Ztozony (data
ztozenia 16.04.2026); Sprawozdawczy za okres od
17.01.2026 do 16.04.2026;
KPOD.07.05-1P.10-0098/25-004-01; Ztozony (data
ztozenia 29.06.2026); Rozliczajacy Zaliczke,
Sprawozdawczy, Korncowy, za okres od 17.04.2026 do
29.06.2026;

Oswiadczenia OOW:

- w sprawie kontroli prowadzonych przez inne podmioty niz
I0I-MZ z dnia 23.07.2026 .

- dot. zgodnosci z politykami horyzontalnymi z dnia
23.07.2026r.

- o realizacji catodobowych $wiadczeh zdrowotnych z dnia
23.07.2026 .

Woydruki z systemu ksiegowego;

Potwierdzenia dokonanych przelewéw - wyptata dodatku
dla mentoréw;

Woydruk historii oraz wyciagi z rachunku bankowego
dedykowanego dla przedsiewziecia prowadzonego w BGK
onr40 1130 1219 0026 3000 9620 0060;

Zarzadzenie nr 29/2026 Dyrektora Generalnego
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
18.05.2026 r., w sprawie przyjetych zasad prowadzenia
rachunkowosci dla operacji gospodarczych
wspoétfinansowanych z funduszy unijnych i innych srodkéw
zewnetrznych;

Zarzadzenie Nr 88/2025 Dyrektora Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego w Opolu w sprawie wprowadzenia
odrebnych procedur kontroli wewnetrznej zwigzanych z
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realizacjg przedsiewzie¢ w ramach Krajowego Planu
Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci;

- Zarzadzenie Nr 53/2024 Dyrektora Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego w Opolu w sprawie Regulaminu
ochrony o0séb zgtaszajagcych naruszenia prawa w
Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w Opolu;

- Analize ryzyka wystgpienia  nieprawidtowosci dla
przedsiewziecia;

- Okresowa ocene funkcjonowania mechanizméw kontroli
wewnetrznej oraz dziatan przeciwdziatajgcych konfliktowi
interesow, korupcji, naduzyciom finansowym i podwdjnemu
finansowaniu wydatkow w okresie realizacji
przedsiewziecia.

- dokumentacje fotograficzng potwierdzajgca umieszczenie
plakatu informacyjnego (potwierdzono w trakcie kontroli na
miejscu)

- raport (sprawozdanie) z realizacji dziatan informacyjno-
promocyjnych przekazany do Ministerstwa Zdrowia;

- korespondencje OOW-IOI MZ m.in. w zakresie zmian
umowy.

W toku kontroli sporzadzono raporty w systemie Skaner oraz
Arachne Ostatecznego Odbiorcy Wsparcia (OOW), Dyrektora
podmiotu kontrolowanego, projektu KPOD.07.05-1P.10-
0098/25, pod katem oceny ryzyka wystepowania
powigzan/powaznych nieprawidtowosci.

12 Ustalenia kontroli:

1. Potwierdzono zgodnosc¢ rzeczowg realizacji przedsiewziecia.

Przedsiewziecie polega na udzieleniu wsparcia w postaci opieki mentorskiej dla absolwentow kierunkéw
pielegniarstwo oraz ratownictwo medyczne, Edycja 2, rok 2025. Projekt zostat zakonczony w okresie realizacji
wskazanym w umowie, tj. od 01.10.2025 r. do 30.06.2026 r. (9 miesiecy). Do projektu pierwotnie zakwalifikowano
16 uczestnikéw. W pierwszym miesigcu realizacji przedsiewziecia cze$¢ osob nie spetnita warunkéw programu,
dlatego na podstawie aneksu do umowy wartos$¢ docelowa wskaznikéw rezultatu zmniejszono do 7 uczestnikow.
Ostatecznie program ukonczyto 7 absolwentéw, ktérzy przez caty okres realizacji korzystali z indywidualnego
wsparcia mentoréw. Osiggnieto nastepujgce wartosci wskaznikéw rezultatu:

- Liczba uczestnikéw bioragcych udziat w ksztatceniu lub szkoleniu - 7 oséb,

- Liczba mtodych ludzi w wieku 15-29 lat otrzymujacych wsparcie - 3 osoby,

- Liczba absolwentéw otrzymujacych wsparcie w ramach ,Systemu zachet do podejmowania i kontynuacji studiéw
na wybranych kierunkach medycznych poprzez stypendia, finansowanie studidw i opieke mentorska, w formie
opieki mentorskiej” - 7 oséb.

W ramach umowy o wartosci 231 426,53 zt wykorzystano i rozliczono srodki w wysokosci 101 680,35 zt (w tym
96 838,46 zt wydatki kwalifikowalne, koszty posrednie wyniosty 4 841,89 zt). Niewykorzystana cze$¢ wsparcia
wyniosta 129 746,18 zt i zostata zwrdécona dnia 16.03.2026 .

Koszty posrednie obejmowaty wynagrodzenia wraz ze sktadnikami ptacowymi pracownikéw zaangazowanych w
obstuge projektu - koszty administracyjne. Koszty posrednie zostaty poniesione w tacznej wysokosci 4 841,89 zt
(4,99% kosztow bezposrednich).

Zgodnie z umowa o objecie wsparciem z uwzglednieniem zapiséw Aneksu nr 1:

e Maksymalna kwota wsparcia wynosi 101 680,95 zt i jest przeznaczona na sfinansowanie mentoringu dla 7
absolwentow kierunkéw objetych wsparciem.
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e Okres realizacji Przedsiewziecia od 01.10.2025 r. do 30.06.2026 .
e Okres kwalifikowalnosci wydatkéw w ramach przedsiewziecia: 01.10.2025 r. - 30.06.2026 r.

Przedsiewziecie zostato ukonczone w terminie. Wydatki poniesiono w okresie kwalifikowalnosci.

Potwierdzono spetnianie kryteriéw kwalifikacyjnych OOW, mentoréw oraz absolwentéw do udziatu w
Przedsiewzieciu.

Przedsiewziecie zostato zrealizowane. Kontrola odbyta sie na zakoniczenie realizacji przedsiewziecia, przed
zatwierdzeniem koricowego wniosku o ptatnosé.

W przedsiewzieciu zaplanowano i zrealizowano nastepujace zadania:

Zadanie 1. Udzielenie wsparcia w postaci opieki mentorskiej dla absolwentéw kierunku pielegniarstwo,
potoznictwo oraz ratownictwo medyczne - poziom realizacji 100% (z uwzglednieniem zmian wprowadzonych
aneksem do umowy).

2. Kwalifikowalnos¢ poniesionych wydatkéw i prawidtowos¢ rozliczen finansowych

W toku kontroli dokonano m.in. sprawdzenia dokumentow zrédtowych (w tym m.in. list ptac) przedktadanych we
whniosku o ptatnos$¢, prawidtowosci ich opisu oraz zgodnosci dokumentéw ze stanem faktycznym. Dokonano
sprawdzenia poprawnosci ksiegowan, zapisy na kontach ksiegowych dokumentujgce zrealizowane transakcje
objete przedsiewzieciem, jak rowniez realizacje ptatno$ci i sposéb ich udokumentowania.

Zweryfikowano wszystkie wydatki ujete we wniosku o ptatnos¢ KPOD.07.05-1P.10-0098/25-004 w kwocie

101 680,35z, pod katem spetniania zasad kwalifikowalnosci, w tym czy byty przewidziane w budzecie projektu na
etapie wnioskowania o objecie wsparciem oraz czy s3 powigzane z dziataniem i zapewniajg osiagniecie jego celow.
Wszystkie zweryfikowane wydatki spetniajg te zasady.

Kwota poniesionych wydatkéw nie przekracza wsparcia okreslonego w umowie i wniosku o objecie wsparciem.

OOW ztozyt wnioski o ptatnoéé:

KPOD.07.05-1P.10-0098/25-001-02

wop 1 | za okres od 2025-10-20 do 2025-10-20 zaliczkowy 231 426,53 | Status zatwierdzony
data ztozenia 20.10.2025
KPOD.07.05-1P.10-0098/25-002-01

wop 2 | za okres od 2025-10-21 do 2026-01-16 sprawozdawczy 0 | Status zatwierdzony

data ztozenia 16.01.2026

KPOD.07.05-1P.10-0098/25-003-01
wop 3 | za okres od 2026-01-17 do 2026-04-16 sprawozdawczy 0 | Status ztozony
data ztozenia 16.04.2026

Wydatki ogétem: 101 680,35

KPOD.07.05-1P.10-0098,/25-004-01 Ro'zllczajacy Wyc'iatkl kwallflkowalne. 101 680,35
zaliczke, Dofinansowanie: 101 680,35 .
wop 4 | za okres od 2026-04-17 do 2026-06-29 X Status ztozony
L Sprawozdawczy, | Wnioskowana kwota, w tym: 0,00
data ztozenia 29.06.2026); , .
Koncowy Zaliczka: 0,00

Refundacja: 0,00

Rozliczenie zaliczek:

Data ptatnosci: 2025-11-06

40 1130 1219 0026 3000 9620 0060 - 36124062921111001114844522

BGK POLSKI FUNDUSZ ROZWOJU SA

Rach. pomocniczy - Projekt Mentoring WB 1 Zaliczka do umowy nr KPOD.07.05-1P.

Absolwentow |l 2025-11-06 10-0098/25/KP0O/68/2025/279 231 426,53 06.11.2025

Data ptatnosci: 2026-03-16
93124069602199000000000109
PEKAO Centrala - OOR 4
MINISTER ZDROWIA

40 1130 1219 0026 3000 9620 0060 - UMOWA NR KPOD.07.05IP.10009825K
BGK P02025279,ZWROT NIEWYKORZYSTANEJ
Rach. pomocniczy - Projekt Mentoring WBnr 1 CZESCI ZALICZKI 231 426,53Zt Z DN.

Absolwentdw I 2026-03-16 06.11.2025R -129 745,58 17.03.2026
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Data ptatnosci: 2026-06-25
93124069602199000000000109
PEKAO Centrala - OOR 4
MINISTER ZDROWIA
40 1130 1219 0026 3000 9620 0060 - UMOWA NR KPOD.07.05IP.10009825K
BGK P0O2025279,ZWROT NIEWYKORZYSTANEJ
Rach. pomocniczy - Projekt Mentoring Wb nr 3 CZESCI ZALICZKI 231 426,537+ Z DN.
Absolwentow |l 2026-06-25 06.11.2025R -0,6 25.06.2026
40 1130 1219 0026 3000 9620 0060 - Data ptatnosci: 2026-07-06
BGK 96113012190026300096200022
Rach. pomocniczy - Projekt Mentoring Wb nr 4 Refundacja poniesionych wydatkéw dl
Absolwentow |l 2026-07-06 a Mentoring Absolwentéw Il -101 680,35 06.07.2026

Zgodnie z § 6.3 umowy OOW zobowigzany jest do przedstawienia rozliczenia Zaliczki, w terminie do 30 dni od
daty

zakonczenia realizacji Przedsiewziecia, okreslonego w § 2 ust. 1, jednak nie pdZniej niz do dnia 30 czerwca 2026 r.
Zgodnie z § 7.8 umowy Ostateczny odbiorca wsparcia, ktory otrzymat zaliczke w wysokosci 100% udzielonego
wsparcia zobowigzany jest przedstawi¢ wtasciwej instytucji rozliczenie 100% otrzymane;j zaliczki najpozniej w
terminie 9 miesiecy od dnia jej otrzymania.

OOW otrzymat dnia 06.11.2025 r. zaliczke w wysokosci zgodnej z wnioskowang kwotg w WoP nr KPOD.07.05-
IP.10-0098/25-001 tj. 231 426,53zt. W zwiazku z niespetnieniem wymogu minimalnego wspdlnego czasu
dyzuréw (25%) z przyczyn innych niz opisane w §12 Regulaminu, a w konsekwencji przerwania ciggtosci wsparcia,
z projektu zostato wytaczonych 9 par. Ponadto nastgpita zmiana 1 mentora spowodowang okoliczno$ciami
losowymi (dtuzsza nieobecnos¢ w pracy/ zwolnienie lekarskie). W zwigzku z powyzszym na podstawie § 20 ust. 3
umowy nr KPOD.07.05-1P.10-0027/25/KP0O/68/2025/227 wprowadzono nastepujace zmiany w projekcie:

- korekte wskaznikéw projektu, wynikajaca ze zmniejszenia liczby uczestnikow projektu (z 16 na 7)

- korekte dofinansowania, w tym kosztéw posrednich - zaktualizowang kwota wsparcia z 231 426,53 zt na 101
680,95 zt (96 839,00 zt koszty bezposrednie, 4 841,95 zt koszty posrednie).

W zwiazku z powyzszym OOW zwrdcit cze$¢ niewykorzystanej zaliczki w prawidtowej kwocie 129 746,18 zt
(129 745,58 zt roznica wydatkéw pomiedzy umowsa i aneksem oraz 0,6 gr wyréwnanie wynikajace z kosztow
rzeczywiscie poniesionych), Wnioskiem o ptatnos¢ rozliczono pozostatg kwote tj.: 101 680,35 zt:

Weryfikacj.a na przelew na T Niekwalifikowane
podstawie rachunek A . wskazane przez .
¢':|ol.(un.1ent6w mentora wg list (p:lj}f:s/kus) tacznie OOW na etapie podsumowanie
poniesienia wydatku ptac WoP
paz.25 4 638,24 6117,44| 10755,68 19,13 10 736,55
lis.25 4 691,38 5876,13 | 10567,51 38,26 10 529,25
gru.25 5946,76 4 859,30 | 10 806,06 69,5 10 736,56
sty.26 5946,75 4859,27| 10 806,02 10 806,02
lut.26 5946,79 4 859,23 | 10806,02 10 806,02
mar.26 5946,78 4859,23| 10806,01 10 806,01
kwi.26 5946,77 4 859,23 | 10 806,00 10 806,00
maj.26 572276 5083,30 | 10 806,06 10 806,06
cze.26 572276 5083,23 | 10805,99 10 805,99
50 508,99 46 456,36 | 96 965,35 126,89
wydatki kwalifikowane bezposrednie 96 838,46
| wg wop 4 50 508,99 | 46 329,47 96 838,46
Koszty posrednie wskazane we wniosku (4,99%) 4841,89
razem 101 680,35
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Powyzsze wydatki poniesiono w zwiazku z realizacjg zadania na podstawie uméw tréjstronnych:

Data podpisania
Wykonywan umowy tréjstronnej Data Data
Lp. Dane Absolwenta yxonywany Dane Mentora Y o) ) rozpoczecia zakoriczenia
zawéd (podmiot/mentor/ R R
mentoringu mentoringu
absolwent)
1. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26
2. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26
3. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26
4. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26
Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 kwi.26
5. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz
Dane zanonimizowane 28.04.2026 maj.26 cze.26
6. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26
7. | Dane zanonimizowane | pielegniarka/pielegniarz | Dane zanonimizowane 16.10.2025 paz.25 cze.26

OOW przedstawit wydruki z systemu finansowo-ksiegowego w zakresie ksiegowan wydatkéw w przedsiewzieciu,
dokumenty Zrédtowe wraz z opisami i dowodami zaptaty.

Zespot kontrolujacy stwierdza, ze operacje gospodarcze sg ewidencjonowane zgodnie z warunkami umowy o
objecie wsparciem, wydatki poniesione w ramach projektu znajduja swoje odzwierciedlenie w dokumentach oraz
zapisach ksiegowych. Przedstawione wydruki z systemu umozliwiajg identyfikacje transakcji zwigzanych

z projektem.

Opisy na dokumentach nie wskazuja na wystapienie podwadjnego finansowania. Podatek VAT nie wystepuje w
projekcie.

3. Kwalifikowalnos$¢ uczestnikow projektu.

Na podstawie: wnioskéw o udziat w mentoringu, uméw tréjstronnych udziatu w programie mentoringu, uméw o
prace zawartych pomiedzy Szpitalem a Mentorami oraz Absolwentami opinii przetozonych dot. pracy i kwalifikacji
Mentoréw, dyploméw ukoriczenia studiéw Absolwentdw oraz potwierdzenia prawa do wykonywania zawodu
pielegniarki, potwierdzono kwalifikowalnos¢ uczestnikow do udziatu w Przedsiewzieciu.

4. Zgodnosé realizacji przedsiewziecia z przepisami UE i krajowymi, w tym zgodno$¢ z zasadami okreslonymi dla
postepowan o udzielenie zaméwien publicznych/procedur konkurencyjnych.

Potwierdzono zgodnos¢ realizacji przedsiewziecia z przepisami UE i krajowymi. Nie dotyczy przepiséw dot.
postepowan o udzielenie zamdwien publicznych/procedur konkurencyjnych - nie ponoszono tego typu wydatkéw.

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

Nie dotyczy. Przedsiewziecie nie spetnia przestanek wystepowania pomocy publiczne;j.

6. Potwierdzono stosowanie mechanizméw zapewniajacych przeciwdziatanie wystepowaniu powaznych
nieprawidtowosci oraz podwaéjnego finansowania wydatkéw, obecnos¢ konfliktu intereséw oraz przypadkéow
korupcji, naduzy¢ finansowych.

W kontrolowanej jednostce funkcjonujg wewnetrzne procedury dotyczace przeciwdziatania wystepowaniu
nieprawidtowosci tj.
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e Zarzadzenie nr 88/2025 Dyrektora Generalnego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
01.09.2025 w sprawie wprowadzenia odrebnych procedur kontroli wewnetrznej zwigzanych z realizacjg
Przedsiewzie¢ w ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci;

e Procedura Zapobiegania wystgpienia korupcji, konfliktu intereséw, naduzy¢ finansowych, zmoéw przetargowych
oraz unikania podwdjnego finansowania dla Przedsiewzie¢ realizowanych w ramach KPO oraz postepowanie w
przypadku ich zaistnienia (Zatacznik nr 1 do Zarzadzenia nr 88/2025 Dyrektora z dnia 01.09.2025);

e Zarzadzenie nr 53/2024 Dyrektora Generalnego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
08.10.2024 w sprawie Regulaminu o ochronie oséb zgtaszajgcych naruszenie prawa w Uniwersyteckim Szpitalu
Klinicznym w Opolu;

e Regulamin o ochronie 0séb zgtaszajacych naruszenie prawa w USK w Opolu (Zatacznik nr 1 do Zarzadzenia nr
53/2024 Dyrektora z dnia 08.10.2025);

OOW przedstawit o$wiadczenie z dnia 23.07.2026 r. zgodnie, z ktéorym w trakcie realizacji przedsiewziecia nie
stwierdzono przypadkéw oraz nie odnotowano zgtoszen dotyczacych konfliktu intereséw, korupcji, naduzy¢
finansowych ani podwdjnego finansowania odnoszacych sie do realizacji przedmiotowego przedsiewziecia. W toku
kontroli dokonano weryfikacji OOW, Kierownika kontrolowanej jednostki oraz projektu w systemach Arachne oraz
Skaner, pod katem wystepowania czynnikéw ryzyka w zakresie powaznych nieprawidtowosci, w tym konfliktu
intereséw i podwdjnego finansowania. Sporzadzono raporty z ww. systeméw.

Nie zidentyfikowano wystepowania powaznych nieprawidtowosci w tym podwdéjnego finansowania wydatkéw,
konfliktu interesow, korupcji oraz naduzy¢ finansowych.

7. Potwierdzono zgodnos¢ z zasadami horyzontalnymi UE, w tym m.in.: zasada zréwnowazonego rozwoju -
racjonalnym wykorzystywaniem zasobéw naturalnych, zasada réwnosci szans i niedyskryminacji, zasada
réwnosci szans kobiet i mezczyzn, zasadg dtugoterminowego wptywu na wydajnosé i odpornos¢ gospodarki
UE, zasada uniwersalnego projektowania i racjonalnych usprawnien zapewniajacych dostepnos¢ oraz
mozliwosci korzystania ze wspieranej infrastruktury.

Na podstawie przedtozonej przez OOW dokumentacji, wskazanej w pkt 11 niniejszej Informacji pokontrolnej,
potwierdzono realizacje przedsiewziecia zgodnie z zasadami horyzontalnymi UE, w tym m.in.: zasadg
zrownowazonego rozwoju - racjonalnym wykorzystywaniem zasobéw naturalnych, zasadg rownosci szans i
niedyskryminacji, zasadg réwnosci szans kobiet i mezczyzn, zasadg dtugoterminowego wptywu na wydajnos¢ i
odpornos$¢ gospodarki UE, zasada uniwersalnego projektowania i racjonalnych usprawnien zapewniajacych
dostepnos¢ oraz mozliwosci korzystania ze wspieranej infrastruktury.

8. Zgodnosc z zasada ,,hiewyrzadzania znaczacej szkody srodowisku” (DNSH - ,Do No Significant Harm”).

Nie dotyczy. Przedsiewziecie nie wigze sie z oddziatywaniem na srodowisko, poniewaz ma charakter finansowy i
edukacyjny, nie obejmuje robét budowlanych, infrastruktury, zakupu sprzetu ani dziatalnosci mogacej powodowac
emisje lub inne negatywne skutki srodowiskowe. Wsparcie studentéw kierunkéw medycznych posrednio wptywa
na poprawe jakosci ustug zdrowotnych, co jest zgodne z celami zréwnowazonego rozwoju.

9. Potwierdzono prawidtowo$¢ realizacji dziatan informacyjno-promocyjnych.

OOW realizuje dziatania informacyjno-promocyjne zgodnie z umowg o objecie wsparciem oraz ze Strategia
Promocji i Informacji Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci (§ 15):

- na stronie internetowej szpitala https://www.usk.opole.pl/1716/fundusze-strukturalne-2025.html (e znak KPO
e znak RP e znak NGEU), https://www.usk.opole.pl/2173/absolwenci-pielegniarstwa-i-ratownictwa-medycznego-
korzystaja-z-mentoringu.html?searchKey=mentoring oraz https://www.usk.opole.pl/2107/zobaczcie-co-sie-
dzialo-w-2025-roku-w-uniwersyteckim-szpitalu-klinicznym-w-opolu.html?searchKey=mentoring, znajduja sie
informacje na temat realizowanego projektu;

- publikacje w mediach spotecznosciowych na oficjalnym profilu Facebook Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego
w Opolu dotyczace realizacji projektu m.in. https://www.facebook.com/share/p/14Wx4nWqWB8/ (e znak KPO e
znak RP e znak NGEU e znak MZ),
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https://www.facebook.com/reel/27085856727766376

- wideo na kanale YouTube USK i www USK:

https://www.youtube.com/watch?v=uQd3uJmha9s

- w miejscu realizacji przedsiewziecia znajduje sie plakat informacyjny w formacie A3 opracowany zgodnie z
obowigzujacymi wytycznymi, zawierajgcy wymagane oznaczenia oraz informacje o zrodle finansowania. Plakat
zostat umieszczony w ogélnodostepnym miejscu na terenie szpitala (gtéwny cigg komunikacyjny), zapewniajac jego
dobrg widocznos¢ dla pacjentéow, personelu oraz pozostatych interesariuszy. (zdjecia w aktach kontroli)

- OOW oznakowat dokumenty oraz segregatory wytwarzane w ramach realizacji przedsiewziecia.

W dniu 27.03.2026 r. OOW ztozyt sprawozdanie z dziatan informacyjno-promocyjnych.

10. Potwierdzono prawidtowos¢ w zakresie archiwizacja dokumentacji i zapewnienie $ciezki audytu.
W Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w Opolu funkcjonujg nastepujace akty wewnetrzne:

e Zarzadzenie nr 231/2017 Dyrektora Generalnego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
29.12.2017 w sprawie Instrukcji o organizacji i zakresie dziatania archiwum Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego
w Opolu;

e Zarzadzenie nr 11/2024 Dyrektora Generalnego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
01.03.2024 w sprawie ustalenia Jednolitego Rzeczowego Wykazu Akt w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w
Opolu;

e Zarzadzenie nr 98/2022 Dyrektora Generalnego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu z dnia
30.12.2022 w sprawie ustalenia Instrukcji Kancelaryjnej Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu.

Zasady dotyczace przechowywania dokumentacji oraz procedury jej przekazywania do archiwum zostaty
szczegbtowo okreslone w:

e [nstrukcji kancelaryjnej USK w Opolu (Zatacznik do Zarzadzenia nr 98/2022) - rozdz. 3 § 29 ust.2, rozdz. 6)
o Instrukcji o organizacji i zakresie dziatania archiwum (Zatacznik do Zarzadzenia nr 231/2017) - rozdz. 5i 6.

W ramach prowadzonych czynnosci przekazano do kontroli dokumentacje zapewniajgca prawidtowa sciezke
audytu.

OOW posiada regulacje wewnetrzne dotyczace przechowywania/archiwizacji dokumentacji w okresie wskazanym
umowa3 oraz w zakresie bezpieczenstwa danych osobowych. Zgodnie z o$wiadczeniem z dnia 23.07.2026 dane
osobowe uczestnikdw przedsiewziecia byty przetwarzane wytacznie w zakresie niezbednym do jego prawidtowej
realizacji, rozliczenia oraz sprawozdawczosci, zgodnie z przepisami Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 (RODO), ustawa o ochronie danych osobowych oraz obowigzujgcymi u Ostatecznego
Odbiorcy Wsparcia zasadami ochrony danych osobowych. Dostep do danych osobowych miaty wytacznie osoby
upowaznione do ich przetwarzania, a dokumentacja zawierajgca dane osobowe byta zabezpieczona zgodnie z
obowigzujacymi przepisami i procedurami wewnetrznymi. W trakcie realizacji przedsiewziecia nie stwierdzono
naruszen przepiséw dotyczacych ochrony danych osobowych.

13 Stwierdzone uchybienia/nieprawidtowosci
Nie stwierdzono
14 Ocena Przedsiewziecie jest realizowane w sposéb poprawny.
15 Zalecenia Nie dotyczy
pokontrolne
16 Data sporzadzenia Informacji 24.08.2026r.
pokontrolnej
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Pouczenie:

Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 20 maja 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowych ze srodkéw
europejskich 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 zastrzezen do tej informacji;

ust 3. Termin, o ktérym mowa w ust. 2, moze by¢ przedtuzony przez instytucje kontrolujgcg na czas oznaczony,
na wniosek podmiotu kontrolowanego, ztozony przed uptywem terminu zgtoszenia zastrzezen. Jezeli do
informacji pokontrolnej nie zgtoszono zastrzezen, ostatecznej informacji pokontrolnej nie sporzqgdza sie.

Lp. | Imie i Nazwisko Podpis Data
Mat ta Kubiczak
1. ‘a gorz? a nubicza . w dniu 24.08.2026 nieobecnos¢ usprawiedliwiona
Kierownik zespotu kontrolujgcego
9 Dominika Jackowicz Dokume‘nt p.odplsany Zgodna z podpisem
elektronicznie elektronicznym

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

Z up. Ministra Zdrowia

Ernest Bober

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru i Kontroli
Podpisano elektronicznie. Data zgodna z podpisem elektronicznym
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