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Informacja pokontrolna nr 29/2022-2023/POWR/WM

1 Podstawa prawna | art. 23 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow
kontroli w zakresie polityki spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej
2014-2020 (Dz.U. z 2020 roku, poz. 818 z p6zn. zm.), w zwigzku z Ustawag
z dnia 3 kwietnia 2020 r. o szczegllnych rozwigzaniach wspierajacych
realizacje programow operacyjnych w zwigzku z wystgpieniem COVID-19
w 2020 roku. (Dz.U. 2020 poz. 694 z pdézn. zm.) oraz § 18 Umowy
o dofinansowanie realizacji Projektu nr POWR.05.05.00-00-0029/18
w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwo6j 2014 — 2020,
zawartej w dniu 11.10.2018 r.
2 Nazwa jednostki | Ministerstwo Zdrowia, Instytucja Posredniczaca dla Osi Priorytetowe] V
kontrolujgce;j Wsparcie dla obszaru zdrowia PO WER.
3 Imiona i Nazwiska | Na podstawie Upowaznienia nr 29/2022-2023/POWR/WM z dnia
0s0b Kontrolujgcych | 28 wrzesnia 2022 r. do przeprowadzenia wizyty monitoringowej, kontrole
przeprowadzili:
Iwona Zielinska — kierownik Zespotu kontrolujacego (Zk),
Marcin Marcinski — cztonek Zespotu kontrolujgcego.
4 Termin kontroli 29.09.2021 r.
5 Rodzaj kontroli Wizyta monitoringowa w miejscu realizacji wsparcia.
6 Tryb kontroli Planowy
7 Nazwa jednostki | Wyzsza Szkota Biznesu i Przedsiebiorczosci w Ostrowcu Swietokrzyskim
kontrolowanej
Uczelnia od dnia 1.10.2022 r. funkcjonuje pod nazwa Akademia Nauk
Stosowanych im. Jézefa Gotuchowskiego.
8 Adres jednostki | Adres jednostki kontrolowanej: ]
kontrolowane; i | ul. Akademicka 12, 27-400 Ostrowiec Swietokrzyski
miejsca, w ktorych
przeprowadzono Miejsce realizacji wizyty monitoringowej: Wielospecjalistyczny Szpital
czynnosci kontrolne® | w Ostrowcu Sw., ul. Szymanowskiego 11, 27-400 Ostrowiec Swietokrzyski
Rodzaj wsparcia: Zajecia stazowe w ramach Kursu specjalistycznego
Wywiad i badania fizykalne.
9 Nazwa i numer | Nazwa Projektu: ,Nowoczesne Pielegniarstwo”;
kontrolowanego Numer Projektu: POWR.05.05.00-00-0029/18;
projektu oraz numer \l;lvurpter, I?Eiaiar:(i?: 52.54590?5\)/36j5u03+;19 pielegniarskich;
. . . arto$¢ Projektu: ,00zt;
Erzolfejﬁzjla’ wartose Warto§é wydatkow zatwierdzonych do dnia kontroli: 1 423 272,27 PLN.
10 | Zakres kontroli | Zakres wizyty monitoringowej obejmowat sprawdzenie, czy:
(obszary, ktore |1. forma wsparcia jest zgodna z wnioskiem o dofinansowanie projektu, m.in.
zostaty objete w zakresie: tematyki, termindw oraz sposobu realizacji wsparcia,
kontrolg) 2. liczba uczestnikbw odpowiada zatozeniom opisanym we wniosku,
3. forma wsparcia jest zgodna z harmonogramem realizacji wsparcia,
udostepnianym  przez  beneficienta na  podstawie = umowy
o dofinansowanie,

10O ile sarézne




4. forma wsparcia jest zgodna z umowag na realizacje ustugi (jesli zostata
Zlecona),

5. forma wsparcia jest realizowana zgodnie ze Standardami dostepnosci dla
polityki spéjnosci 2014-2020 (jesli dotyczy),

6. pomieszczenia, w ktorych realizowane sg zadania merytoryczne, sa
oznakowane plakatami i/lub tablicami zawierajgcymi logotypy Unii
Europejskiej i Funduszy Europejskich oraz nazwe Programu Wiedza
Edukacja Rozwdj, informujacymi o wspétfinansowaniu projektu z EFS
zgodnie z wymogami okreslonymi w umowie o dofinansowanie,

7. uczestnicy otrzymujg materiaty, ktére sg oznakowane zgodnie z zasadami
informowania i promowania projektow w ramach PO WER,

8. sprzet, wyposazenie oraz elementy infrastruktury zakupione w celu
udzielania wsparcia sg dostepne w miejscu realizacji ustugi i s3g
wykorzystywane zgodnie z przeznaczeniem i wiasciwie oznakowane.

9. uczestnicy wiedzg, ze biorg udziat w projekcie dofinansowanym z EFS
oraz czy uczestnicy projektu sg zadowoleni z udziatu w danej formie
wsparcia.
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Informacje na temat
sposobu wyboru
dokumentéw do
kontroli (nalezy
opisac metodyke
doboru proby
dokumentacji w
poszczegdblnych
zakresach
tematycznych oraz
podac wielkos¢
préby
skontrolowanych
dokumentéw w
przypadku kazdego
kontrolowanego
obszaru)

Zespo6t kontrolujgcy, w dniu 29.09.2022 r., przeprowadzit wizyte
monitoringowg projektiu  POWR.05.05.00-00-0029/18. Wizyta zostata
przeprowadzona w  Wielospecjalistycznym Szpitalu, przy  ul

Szymanowskiego 11, gdzie odbywaty sie zajecia stazowe w ramach Kursu
specjalistycznego Wywiad i badania fizykalne dla absolwentéw kierunku
pielegniarstwo.

Ze wzgledu na specyfike skontrolowanych zajeé¢ stazowych (polegajgca na
uczestnictwie stazystow w codziennej pracy Oddziatu chorob wewnetrznych
Wielospecjalistycznego Szpitala w Ostrowcu Swietokrzyskim), Zespot
kontrolujacy nie prowadzit wizyty monitoringowej podczas zaje¢ na Oddziale,
a czynnosci kontrolne ograniczyt do przeprowadzenia ankiety oraz wywiadu
Z uczestnikami (stazystami), ktorych wyniki szczegétowo opisano w pkt 12
niniejszej Informacji pokontrolne;j.

Skontrolowane zajecia prowadzone byly w ramach ustugi zleconej na
podstawie umowy zawartej z Radomska Wyzszg Szkotg w dniu
10.12.2021 r.

W trakcie przeprowadzonej wizyty monitoringowej
dokumentacje zwigzang z realizacjg Kursu, w tym:

zweryfikowano

— Liste obecnosci z dnia 29.09.2022 r.;

— ankiety wypetnione przez uczestnikéw zaje¢ stazowych;

— Kompetencje opiekuna stazu z ramienia Wielospecjalistycznego
Szpitala w Ostrowcu Sw.

— Umowe zawartg z Radomskg Wyzszg Szkota w dniu 10.12.2021 r. -
ustuga zlecona;

— Harmonogram wsparcia;

— Wersje elektroniczne prezentacji
specjalistycznych i kwalifikacyjnych.

POWER POINT z kurséw
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Ustalenia kontroli (nalezy wskazaé¢ zwiezte i przejrzyste podsumowanie poszczegolnych obszarow
tematycznych)

w

W wyniku przeprowadzonej kontroli ustalono, ze:

1. Dziatania Projektu przektadaja sie bezposrednio na realizacie celow PO WER,

w szczegolnosci wpisuje sie w realizacje celu szczegétowego Osi V Poprawa jakosci ksztatcenia
wyzszego na kierunkach medycznych Celu tematycznego 10 Inwestowanie w ksztatcenie,
szkolenie i szkolenie zawodowe na rzecz zdobywania umiejetnosci i uczenia sie przez cate zycie.
Forma wsparcia jest zgodna z wnioskiem o dofinansowanie projektu, m.in. w zakresie: tematyki,
terminu oraz sposobu realizacji wsparcia:
a) Tematyki:
Gtéwnym celem Projektu jest ,poprawa jako$ci ksztatcenia na kierunku pielegniarstwo
w WSBIP poprzez wdrozenie Programu Rozwojowego Uczelni, ktory przyczyni sie do
zwiekszenia zainteresowania studiami na kierunku pielegniarstwo i do zwiekszenia liczby
absolwentéw kierunku pielegniarstwo poprzez uzyskanie uprawnien wykonywania zawodu
pielegniarki przez min. 26UP (23K i 3M, co najmniej u 85% UP) oraz rozwdj kompetenciji
zawodowych i kadr medycznych odpowiadajacych na potrzeby epidemiologiczno-
demograficzne poprzez organizacje cyklu szkolen zawodowych dla 20 absolwentéw (18K i 2 M)
w okresie 10.2018-08.2023 r.”
b) Terminu:
Zgodnie z zatozeniami WoD, wizytowane zajecia stazowe realizowane w ramach zadania nr 6
zostaty zaplanowane w terminie: od listopada 2021 do sierpnia 2023 r.
Zaréwno miejsce realizacji szkolenia, jak i jego termin sg zgodne z Harmonogramem
udostepnionym przez Beneficjenta na stronie internetowej
https://wsbip.wsbip.edu.pl/np/index.php?option=com_ content&view=article&id=5&Itemid=109
c) Sposéb realizacji wsparcia:
Skontrolowane zajecia stazowe odbyty sie w Wielospecjalistycznym Szpitalu w Ostrowcu Sw.
na Oddziale choréb wewnetrznych, co jest zgodne z WoD oraz Programem Kursu
Specjalistycznego Wywiad i badania fizykalne, zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia w dniu
14.11.2016 r. z pdzn. aktualizacjg w dn. 31.08.2017 r.
Program kursu zakfada realizacje zaje¢ stazowych w ramach ww. kursu, w tacznym wymiarze
25 godz., z czego 15 godz. na Oddziale choréb wewnetrznych oraz 10 godz. na Oddziale
neurologicznym lub Oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.
d) Liczby uczestnikow:
Zgodnie z WoD, grupe docelowa kursu stanowi 20 absolwentow kierunku pielegniarstwa.
Program kursu specjalistycznego Wywiad i badania fizykalne, zaktada liczebno$¢ grup 5-6 oséb.
W oparciu o ankiety wypetnione przez uczestnikdw, wtasng obserwacje oraz przekazang przez
Beneficjenta liste obecnosci, ZK ustalit, ze w kontrolowanych zajeciach udziat wzieto 5
uczestnikéw — absolwentéw WSBIP w Ostrowcu Swietokrzyskim.
Projekt nie zaktada zakupu srodkéw trwatych i elementow wyposazenia.
Zesp6t Kontrolujgcy rozdat uczestnikom szkolenia ankiety, w celu sprawdzenia ich wiedzy
nt. wspoffinansowania Projektu ze srodkéw UE w ramach EFS oraz w celu sprawdzenia czy
uczestnicy Projektu sa zadowoleni z udziatu w danej formie wsparcia. Zwrotnie otrzymano 5
wypetnionych ankiet. Ankieta zawierata dwa pytania dotyczace zrédet finansowania Projektu, tj.:
» Pytanie 1 - Czy Pan/Pani jako uczestnik szkolenia zostat/a poinformowany/a, ze bierze udziat
w projekcie dofinansowanym przez Unie Europejskg? — 100% (5 osoOb) ankietowanych
udzielito odpowiedzi twierdzace;j.
» Pytanie 2 - Prosze o podanie nazwy Funduszu Europejskiego Finansujgcego niniejsze
przedsiewziecie — 100% (5 os6b) ankietowane wskazato prawidtowg odpowiedz,




tj. Europejski Fundusz Spoteczny.

Ponadto, na podstawie wynikow ankiet, Zk potwierdza, ze uczestnicy sg zadowoleni z udziatu

w danej formie wsparcia, wysoko ocenili poziom prowadzonych zaje¢, ich organizacje oraz

kompetencje prowadzacego:

» Pytanie 3- Czy otrzymat/a Pan/Pani materiaty zwigzane w prowadzonym kursem — 100% (5
0s0b) udzielito odpowiedzi twierdzacej;

» Pytanie 4 — Czy jest Pana/Pani zadowolony z udziatu w danej formie wsparcia - 100%
ankietowanych udzielito odpowiedzi twierdzace;.

» Pytanie 5 - Czy =zostat/a Pan/Pani poinformowany/a o celach projektu? — 100%

(5 os6b), udzielito odpowiedzi twierdzacej;

» Pytanie 6 - Jak ocenia Pan/Pani spos6b informowania o projekcie? — Czy realizatorzy projektu

przedstawili, w jakich formach wsparcia bedzie Pan/Pani mogt/mogta uczestniczyé? - 100%

(5 osob) udzielito odpowiedzi twierdzacej;

» Pytanie 7 - Czy realizatorzy projektu przedstawili, w jakich formach wsparcia bedzie Pan/Pani
modgt/mogta uczestniczy¢? - 100,00% (5 osob) udzielito odpowiedzi twierdzacej;
» Pytanie 9 — Ocena programu zajec¢ - pytanie zostato podzielone na 6 podpunktow tj.:

o Dzieki udziatowi w zajeciach zdobytem/-am nowa wiedze/umiejetnosci potrzebne na moim
stanowisku pracy — 100% (5 osob) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie
zgadzam sie”;

o Cele zaje¢ zostaty jasno okreslone - 100% (5 os6b) badanych udzielito odpowiedzi
,Zdecydowanie zgadzam sie;

o Rytm pracy i srodki dydaktyczne pomogty osiggnac¢ cele kursu — 100% (5 os6b) badanych
udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

e Zakres zagadnieh na zajeciach zostat dobrze dopasowany do moich potrzeb - 100%
(5 0s6b) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

o Dzieki udziatowi w zajeciach jestem w stanie wprowadzi¢ usprawnienia na moim
stanowisku pracy — 100% (5 osob) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie
zgadzam sie”;

e Dzieki udziatowi w zajeciach jestem w stanie podnie$¢ efektywnos¢ zespotu w ktérym
pracuje — 100% (5 osb6b) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

. W zajeciach stazowych nie braty udziatu osoby z niepetnosprawnosciami. Ponadto, na podstawie

wynikéw ankiet, ZK stwierdzit, ze uczestnicy nie wymienili specjalnych potrzeb w celu

dostosowania zaje¢ do ich potrzeb.

» Pytanie 8 — Jak Pan/Pani ocenia dostosowanie formy wsparcia do Pana/Pani potrzeb —
pytanie podzielone na 4 podpunkty

e (Czy posiada Pan/Pani szczegdlne potrzeby, ktére powinny byé uwzglednione w trakcie
danej formy wsparcia? — 100% (5 os6b) badanych udzielito odpowiedzi przeczacej;

e Czy na etapie udziatu w projekcie Beneficjent kontaktowat sie z Panem/Panig w celu
ustalenia szczegodlnych potrzeb? — 100% (5 osob) badanych udzielito odpowiedzi
twierdzacej;

e Czy miejsce i sposoOb realizacji formy wsparcia zostato dostosowane do Pana/Pani
potrzeb? — 100% (5 os6b) badanych udzielito odpowiedzi twierdzacej;

e Jakie Pana/Pani potrzeby wymagajg uwzglednienia w projekcie — Zadna z uczestniczek
kursu nie wskazata takich potrzeb.

Zaznaczy¢ jednak nalezy, ze miejsce, w ktorym realizowane byto wsparcie, posiada szereg
udogodnien dla 0sdb z niepetnosprawnosciami:
— Wejscie do budynku Szpitala umozliwia podjazd dla w6zkow, noszy;




— Szerokie korytarze;

— Winda, ktérg mozna dotrze¢ na wyzsze poziomy budynku;

— Toalety dla 0s6b z niepetnosprawnosciami.
Jednoczes$nie przekazane przez Beneficjenta, w wiadomosci mailowej z dnia 11.10.2022 r.,
materiaty, (ktore wykorzystywane byty podczas zaje¢ teoretycznych poprzedzajacych zajecia
stazowe, prowadzone w ramach Kursu Wywiad i badania fizykalne) sg w wersji elektroniczne;j
Zz mozliwoscig powiekszenia tekstu i autodeskrypciji.

6. Na podstawie wynikow przeprowadzonej z uczestnikami Projektu ankiety, ZK potwierdzit, ze
dobrze oceniajg oni organizacje wizytowanej formy wsparcia. Wyniki ankiety prezentujg sie
nastepujaco:

» Pytanie 10 - Ocena sposobu organizacji zaje¢ - pytanie zostato podzielone na 4 podpunkty

tj.:

e Lokalizacja miejsca zaje¢, mozliwos¢ dojazdu jest odpowiednia — 100% (5 os6b) badanych
udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

e Warunki pracy: sala, wyposazenie, oSwietlenie pomagajg aktywnie uczestniczyé
w zajeciach - 100% (5 osob) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

e Jako$¢ materiatéw przekazanych podczas zajec jest wysoka — 100% (5 oséb) badanych
udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

e Jako$¢ warunkéw (wyzywienie, zakwaterowanie) jest odpowiednia — 100% (5 o0sob)
badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;

7. Z uczestniczkami zaje¢ ZK przeprowadzit krotki wywiad. Na jego podstawie ustalono, iz:

— Uczestniczki wskazaty, ze bardzo dobrym rozwigzaniem jest dostepno$¢ opiekuna stazu
przez caty okres trwania stazu, a takze mozliwo$¢ odrabiania zaje¢ w dogodnym terminie;

— Uczestniczki otrzymaty materiaty z zajeé teoretycznych: prezentacje multimedialne, a we
wczesniejszym czasie réwniez: teczki, mundurki, dtugopisy, buty, notatniki dzienniczki
stazowe;

— Beneficjent nie pobierat od uczestniczek opfat, za to zagwarantowane zostato
ubezpieczenie;

— W trakcie realizacji projektu Beneficjent zapewnit duzo zaje¢ dodatkowych, ktore byty
bardzo przydatne, a praktyki realizowane byty w dogodnych lokalizacjach;

8. Uczestnicy zaje¢ wykazali zadowolenie z posiadanej przez Opiekuna stazu wiedzy oraz
kompetenciji, co zostato potwierdzone w oparciu o wyniki ankiety:

» Pytanie 12 - Ogdlna ocena wyktadowcow - pytanie zostato podzielone na 2 podpunkty tj.:
o Kompetencje wyktadowcy/6w sg adekwatne do celow zaje¢ — 100% (5 os6b) badanych
udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;
e Postawa wykfadowcy/6w jest przyjazna, profesjonalna i zaangazowana — 100%
(5 os6b) badanych udzielito odpowiedzi ,zdecydowanie zgadzam sie”;
Jednocze$nie, na podstawie dokumentacji potwierdzajgcej kwalifikacje opiekuna stazu
I 2K potwierdza odpowiednig wiedze i wysokie kompetencje opiekunki zajeé
stazowych.

9. Miejsce realizacji wizytowanej formy wsparcia zostato prawidlowo oznaczone. Na drzwiach
wejsciowych do budynku Wielospecjalistycznego Szpitala w Ostrowcu Sw., gdzie obywaty sie
zajecia stazowe, zamieszczono plakat informujgcy o projekcie wraz z nazwg Beneficjenta, tytutem
projektu i jego wartoscia. Plakat zostat oznaczony znakiem Unii Europejskiej i Funduszy
Europejskich z odwotaniem do Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwoj i Europejskiego
Funduszu Spotecznego.

10. Materiaty szkoleniowe (prezentacje multimedialne wykorzystywane podczas zaje¢ teoretycznych




poprzedzajgcych zajecia stazowe prowadzone w ramach Kursu Wywiad i badania fizykalne),
ktore otrzymali uczestnicy szkolenia zostaty prawidtowo oznaczone znakami graficznymi PO WER

i UE.
13 | Stwierdzone Brak
uchybienia/
nieprawidtowosci
14 | Stwierdzone Nie stwierdzono.

podejrzenia oszustw
finansowych lub
dziatania o
charakterze
korupcyjnym

14 | Ocena wg kryteriow | Nie dotyczy.
15 | Zalecenia Brak
pokontrolne
16 | Data sporzadzenia | 17.10.2022 .
Informac;ji
pokontrolnegj

Pouczenie:

Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programoéw w zakresie polityki
spojnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz.U. z 2020 roku, poz. 818 z p6zn. zm.)
podmiot kontrolowany ma prawo do zgfoszenia, w terminie 14 dni od dnia otrzymania informacji pokontrolnej,
umotywowanych pisemnych zastrzezen do tej informacji.

Termin 14 dni moze byc¢ przedtuzony przez instytucje kontrolujgcg na czas oznaczony, na wniosek podmiotu
kontrolowanego, ztozony przed upfywem terminu zgfoszenia zastrzezen. Zastrzezenia podmiotu
kontrolowanego mogg zostac¢ w kazdym czasie wycofane. ZastrzeZenia, ktore zostafy wycofane, pozostawia
sie bez rozpatrzenia

Iwona Zielinskalwona Zielinska
/dokument podpisany elektronicznie/

(Podpis kierownika zespotu kontrolujgcego)

Marcin Marcinski
/dokument podpisany elektronicznie/

(Podpis cztonka zespotu kontrolujgcego)

Akceptowane i zatwierdzone przez:

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Ernest Bober

Naczelnik Wydziatu Kontroli 2
/dokument podpisany elektronicznie/

(Podpis osoby akceptujgcej i zatwierdzajgcej)
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