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Wykaz skrotow
1. IRZIR SPPW - Instytucja Realizujaca Szwajcarsko-Polski Program Wspolpracy

w wojewodztwie $wictokrzyskim - Wojewoda Swietokrzyski dzialajgcy w imieniu i na
rzecz Swietokrzyskiego Urzedu Wojewddzkiego;

2. Umowa — Umowa o dofinansowanie nr 7/2013/PL33/SPPW/LII/Nr11/2012 zawarta
w dniu 21 czerweca 2013 roku pomiedzy Wojewoda Swietokrzyskim a Powiatem Buskim;

3. DPS - Dom Pomocy Spotecznej:

4. projekt — projekt Beneficjenta pod nazwa ,, Podniesienie jakoSci ustug $wiadczonych
w Domu Pomocy Spolecznej w Zborowie, powiat buski, poprzez tworzenie lokali
aktywizujgcych, pracowni terapii zajeciowych pomieszczen rehabilitacji leczniczej wraz

z zakupem wyposazenia oraz podniesienie kwalifikacji personelu”.

1. Jednostka kontrolowana
Nazwa jednostki kontrolowanej: Starostwo Powiatowe w Busku Zdroju oraz Dom Pomocy

Spolecznej w Zborowie;

Adres jednostki kontrolowanej: ul. Mickiewicza 15, 28-100 Busko-Zdroj oraz Zboréw 112,
28-131 Solec-Zdro6j

Beneficjent: Powiat Buski, ul. Mickiewicza 15, 28-100 Busko-Zdrdj

2. Data rozpoczecia i zakonczenia kontroli nr 03/2016
Data rozpoczecia czynnosci kontrolnych na miejscu: 31.08.2016 r.

Data zakonczenia czynnosci kontrolnych na miejscu: 31.08.2016 1.

Okres przedluzenia czynnosci kontrolnych na miejscu: -

3. Pracownicy przeprowadzajace kontrole
Kontrola planowa/derazna nr 03/2016 zostala przeprowadzona przez Zespot

Kontrolujacy SPPW w skladzie:

1. Pani Karolina Romanska, inspektor wojewodzki, Wydziat Polityki Spolecznej i Zdrowia —
kierownik Zespotu Kontrolujacego SPPW;

2. Pani Joanna Ku$mierczyk, inspektor wojewddzki, Wydzial Polityki Spolecznej i Zdrowia

— cztonek Zespotu Kontrolujacego SPPW;
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4. Cel oraz przedmiot kontroli nr 03/2016

Przedmiotem kontroli byto badanie trwatosci realizacji projektu
nr PL33/SPPW/III/Nr11/2012 pod nazwa ,, Podniesienie jakosSci ustug Swiadczonych w Domu
Pomocy Spolecznej w Zborowie, powiat buski, poprzez tworzenie lokali aktywizujqcych,
pracowni terapii zajeciowych pomieszczeri rehabilitacji leczniczej wraz  z zakupem
wyposazenia oraz podniesienie kwalifikacji personelu”. Celem kontroli byla weryfikacja

spetnienia warunkéw Umowy o dofinansowanie w zakresie trwatosci projektu.

5. Zakres kontroli

1.  Weryfikacja stanu technicznego infrastruktury i urzadzen zakupionych w ramach
projektu.

2. Weryfikacja zachowania celéw projektu oraz warto$ci wskaznikow realizacji.

3. Weryfikacja poprawnosci oznakowania miejsca realizacji projektu oraz sposobu

archiwizacji dokumentacji projektowe;.

6. Osoby udzielajace informacji/wyjasnien (osoby
odpowiedzialne)
1. Pan Piotr Wozniak — inspektor, Starostwo Powiatowe w Busku-Zdroju;

2. Pani Helena Bebel — Dyrektor Domu Pomocy Spolecznej w Zborowie.

7. Opis stanu faktycznego stwierdzonego w trakcie kontroli
1) Weryfikacja stanu technicznego infrastruktury i urzadzen zakupionych w ramach

projektu:

W wyniku prowadzonych czynnosci kontrolnych stwierdzono, iz w projekcie nie
wystapita zmiana charakteru wiasnosci infrastruktury (Dowéd nr 1). Beneficjent nie zmienit
réwniez charakteru dziatalno$ci oraz lokalizacji jednostki objetej projektem. Zespot
Kontrolujacy nie wykry! zadnej zmiany wplywajacej na charakter oraz warunki wykonywania
dzialan zrealizowanych w ramach projektu. Infrastruktura i sprzet utrzymywane s w stanie

funkcjonalnym i wykorzystywane zgodnie z celami projektu.
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2) Weryfikacja zachowania celéw projektu oraz warto$ci wskaznikéw realizacji

Zespot Kontrolujacy stwierdzil, ze status podatkowy Beneficjenta nie ulegt zmianie od
czasu zakoficzenia projektu, co zostalo potwierdzone przez Beneficjenta w o$wiadezeniu
(Dowéd nr 2). Cele projektu zostaly zachowane.

W odniesieniu do wskaznikéw produktu, Zespot Kontrolujacy zwrocit sie do
Beneficjenta z prosba o przekazanie informacji w zakresie stopnia realizacji wskaznikoéw
rezultatu, w odniesieniu do ktorych Beneficjent nie osiagnat docelowej wartoéci na etapie
koncowego rozliczenia projektu. W odpowiedzi uzyskano szczegoélowe wyjasnienie,
w ktéorym wskazano, iz poziom realizacji wskaznikow pn. ,Liczba mieszkahicow DPS
korzystajgcych z terapii zajeciowe” oraz |, Liczha mieszkancow DPS korzystajgcych
z rehabilitacji medycznej” podlega okresowym fluktuacjom determinowanym przez czynniki
pozostajace poza wplywem Beneficjenta. Majac na uwadze wyjasnienie udzielone przez
Dyrektora DPS w Zborowie nalezy przyjaé, ze , liczba oséb objetych rehabilitacjq jest
zmienna, uzalezniona od ilosci mieszkaricow ogdélem, stanu zdrowia podopiecznych oraz ich
rotacji, ktérg powodujq.: zgony, nieobecnos¢ z tytutu pobytu w szpitalu bgdz na przepusice u
rodziny”. Nalezy mie¢ takze na uwadze, ze , mieszkanicy Domu korzysiajq z rehabilitacji
leczniczej na podstawie zleceri lekarskich oraz indywidualnych poirzeb”, co rowniez wplywa
na liczbe osob korzystajacych z terapii czy rehabilitacji. Beneficjent nadmienit takze, Ze
wskazniki rezultatu nie zostaly osiagniete ,,z uwagi na to, ze zarowno w dps jak réwniez w
lokalach aktywizujgcych sq wolne miejsca (...) i na ich miejsce nie ma wystarczajgcej liczy
skierowan”. (Dowod nr 3)

W odniesieniu do wskaznika pn. ,.Liczba mieszkaricow DPS korzystajgcych z terapii
zajeciowe;” Beneficjent poinformowal, iz do dnia kontroli stan jego realizacji utrzymuje sig
na poziomie 68 % (warto$¢ docelowa: 82 osoby, warto$¢ osiagnigta: 56 0sob) zgodnie z
wartodciami ustalanymi na podstawie cotygodniowych rejestrow uczestnictwa mieszkafcow
w zajeciach terapeutycznych.

W odniesieniu do wskaznika pn. ,,Liczba mieszkaricow DPS korzystajqcych z rehabilitacji
medycznej ” Beneficjent poinformowal, iz do dnia kontroli stan jego organizacji utrzymuje si¢
na poziomie 69 % (warto$é¢ docelowa: 87 os6b, warto$¢ osiggnieta: 60 0sob) zgodnie z liczba
0s6b korzystajacych z rehabilitacji medycznej obliczona na podstawie zlecen lekarskich.

W odniesieniu do dziatan polegajacych na podnoszeniu kwalifikacji przez personel JOPS
nalezy stwierdzi¢, iz wypetniono zobowiazania wynikajgce z uméw lojalnosciowych i w
okresie od zakonczenia realizacji projektu kazdy z przeszkolonych pracownikéw jednostki

kontynuuje zatrudnienie.
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3) Weryfikacja poprawnosci oznakowania miejsca realizacji projektu oraz sposobu
archiwizacji dokumentacji projektowej:

Zespol Kontrolujacy stwierdza, iz Beneficjent wypelnia obowigzki wynikajgce
zumowy o dofinansowanie dot. informacji i promocji projektu po zakonczeniu okresu
realizacji projektu. Zakupiony sprzet jest prawidlowo oznakowany, na miejscu realizacji
projektu znajduje sie tablica pamiatkowa, a dokumentacja jest prawidiowo przechowywana

1 oznakowana.

8. Whnioski

Zespol Kontrolujacy po przeprowadzeniu kontroli trwatosci projektu w dniu 31 sierpnia

2016 r. przedstawia nastepujace wnioski pokontrolne:

1. Stan techniczny infrastruktury i urzadzen zakupionych w ramach projektu zostal
zachowany na poziomie umozliwiajacym uzytkowanie.

2. Zachowano cele projektu. Wartosci wskaznikéw rezultatu, ktérych Beneficjent nie
osiggngl na etapie koncowego rozliczania projektu nie zostaty osiggnigte. Wartosc
wskaznika rezultatu pn. ,Liczba mieszkaricéw DPS korzystajqcych z rehabilitacji
medycznej” oraz ,,Liczba mieszkaricow DPS korzystajgcych z terapii zajeciowej” nie
zostala osiagnicta w 100%, gdyz liczba os6b korzystajgcych z rehabilitacji medyczne;
i terapii zajeciowej jest determinowana przez czynniki niezalezne od Beneficjenta
tj. zlecenia lekarskie na podstawie indywidualnych potrzeb mieszkancéw, rotacja
mieszkancow, brak skierowan do DPS.

3. Miejsce realizacji projektu jest oznakowane. Dokumentacja projektowa zostala

zarchiwizowana prawidtowo.

9. Wyjas$nienia i uwagi przedstawione przez instytucje¢
kontrolowang

Kierownik jednostki kontrolowanej ani osoba przez niego upowazniona w wyznaczonym
terminie nie zglosit uwag i zastrzezen do ustalenn i wnioskow zawartych w Sprawozdaniu

z kontroli — wersja wstepna.

10. Stanowisko IR SPPW w sprawie wyjasnien i uwag

W zwiazku z brakiem uwag ze strony kierownika jednostki kontrolowanej, Instytucja
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11. Zalecenia IR SPPW

Majac na wzgledzie poczynione ustalenia stanu faktycznego oraz wywiedzione na tej
podstawie wnioski Instytucja Realizujaca przedstawia zalecenie pokontrolne:
1) Nalezy podja¢ zintensyfikowane dzialania prowadzace do osiagnigcia wartosci docelowej

wskaznikow rezultatu zatozonych w projekcie.

10. Wykaz zalgcznikow

Dowéd 1 — Oswiadczenie Beneficjenta dotyczace stanu wlasnosci.
Dowéd 2 — Oswiadczenie Beneficjenta dotyczace statusu podatkowego.

Dowéd 3 — Wyjasnienie Beneficjenta dotyczace wartosci wskaznikéw produktu.

11. Pouczenie

Kierownik jednostki kontrolowanej lub osoba przez niego upowazniona w terminie 7 dni
roboczych od dnia doreczenia Sprawozdania z Kontroli — wersja ostateczna moze odmowié
podpisania niniejszego Sprawozdania wraz z uzasadnieniem podjecia takiej decyzji.

Sprawozdanie z kontroli — wersja ostateczna zostalo sporzadzona w dwoch
jednobrzmiacych egzemplarzach, jeden egzemplarz dla IR SPPW, jeden egzemplarz dla

instytucji kontrolowane;.

Data i podpisy przedstawicieli IR SPPW

Jednostka kontrolujaca:

Sporzadzit kierownik Zespotu Kontrolujacego IR SPPW: 40- LO. 3 6&:&1@\’ olue. (@QU.UQ(/(L %Q«_Q\

Sporzadzit cztonek Zespotu Kontrolujacego IR SPPW: /0. (). {016, ]@gﬁ ha \A/Lé fﬂ?%é{égé

KIEROWNIE

Projektov

: : " jata @8 ETOL° o)
Zaakceptowal Kierownik Projektu nr KIK/57: Qddzia T, Heyki Spotecs

w Obszarzeé

Q04 QUl0% .. Lo

(podpis)
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ZATWIERDZ@I ZASTEPCA DYREKTORA
WOJEWODA SWIETOKRZYSKI WYDZIALU POLITYKI SPOLECZNES [ ZDROWIA

Data i podpisy przedstawicieli jednostki kontrolowanej

INSPEKTOR R %%‘/\

Jednostka kontrolowana: Referat tvciijjormcji
{3 VUL ) i r
o g W RS ——

POWIAT BUSKI
siedziba wiadz Powiatu

28-100 Busko-Zdroj :

ul. Mickiewicza 15 VEC

Beneficjent:
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