
 

 

 
 

Ostateczna Informacja pokontrolna nr 24/2022-2023/POWR/P 
 

1 Podstawa prawna 
kontroli 

 

o zasadach   

w perspektywie finansowej 2014  

-

7 Umowy o dofinansowanie 

realizacji Projektu nr POWR.05.03.00-00-0007/15 w ramach Programu Operacyjnego 

Wiedza Edukacja Rozwój 2014  2020, zawartej w dniu 31.03.2016 r. przez Ministra 

 

-485 Szczecin. 

2 Nazwa jednostki 
 

Centrum Rozwoju Administracji Sp. z o.o. na zlecenie Ministerstwa Zdrowia, Instytucji 

24/2022-2023/POWR/P z dnia 11.10.2022 r. 

3 Imiona i Nazwiska 
osób 

 

24/2022-2023/POWR/P do przeprowadzenia kontroli 

planowej z dnia 11.10.2022 r.,  

Kamila Ignalewska   

Daria Urbanowicz   

4 Termin kontroli 20-21.10.2022 r.  

5 Rodzaj kontroli  Kontrola projektu 

6 Tryb kontroli Kontrola planowa stacjonarna 

7 Nazwa jednostki 
kontrolowanej 

Beneficjent: Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie (PUM) - poprzednia nazwa: 
Pomorska Akademia Medyczna (PAM). 
  

8 Adres jednostki 
kontrolowanej i 
miejsca, w których 
przeprowadzono 

kontrolne1 

Adres jednostki kontrolowanej:  

Beneficjent: ul. Rybacka 1, 70-204 Szczecin 

 

Miejsce -204 Szczecin. 

9 Nazwa i numer 
kontrolowanego 
projektu oraz 
numer 

ania 

numery 
kontrolowanych 
wniosków o 

zatwierdzonych  
do dnia kontroli  

Nazwa Projektu: Centrum Innowacyjnej Edukacji Medycznej Pomorskiego 

Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie ; 

Numer Projektu: POWR.05.03.00-00-0007/15; 

 ; 

: 18 897 068,09  

 POWR.05.03.00-00-0007/15-028-02 za 

okres od 01.04.2022 r. do 30.06.2022 r.; 

kontroli: 18 670 282,49   

                                                             
1  



10 Zakres kontroli 
(obszary, które 

 

 

1) Z

Projektu; 

2) P  

; 

3) K

danych osobowych; 

4) P ; 

5) P ; 

6) P Z ; 

7) K ; 

8) P -promocyjnych; 

9) A  

11 Informacje na 
temat sposobu 
wyboru 
dokumentów do 

doboru próby 
dokumentacji  
w poszczególnych 
zakresach 
tematycznych  

skontrolowanych 
dokumentów  
w przypadku 

kontrolowanego 
obszaru)  

W celu 

ekstrapolacji wyników ko

3  

 

Dokumentacja finansowa: 

 w badanym okresie, co stanowi 39,39 % dokumentów. Do próby 

120 008,86 . 

 

Uczestnicy Projektu: 

dokumenty rekrutacyjne 30 1 817 uczestników 

zrekrutowanych w ramach Projektu do dnia 30.06.2022 r. 

 

Zamówienia publiczne: 

 

 

tach obrachunkowych, tj.: 

1. -262-

meblowego dla Centrum Symulacji Medycznych Pomorskiego Uniwersytetu 

  870,00 

 

 - Zadanie nr 1  

foteli biurowych; 

 - Zadanie nr 2  

stalowe; 

 - Zadanie nr 3  

tapicerowanych. 

2. -262-  

i modeli na potrzeby Centrum Symulacji Medycznych Pomorskiego 



 

599  

 Zadanie 1   

 Zadanie 2   

3. -262-

 

433 082,00  

  Zadanie nr 1  Dostawa Fantomów ALS; 

  Zadanie nr 2  Dostawa Fantomów BLS; 

  Zadanie nr 3   

  Zadanie nr 4  o 

endolaparoskopii. 

 
 

 

1.  

57  

2. 

 

187 460,00  

3. -ENDO-  

cateringowej, realizowane w ramach Projektów zadanie nr 2 i 3 -  

  

4. -

realizowane w ramach Projektów zadanie nr 2 i 3 -  szacunkowa 

  

5. 

 

zamówienia 22  (Weryfikowane: NIE). Zamówienie podzielone 

 

  Przeprowadzenie szkolenia z zakresu Resuscytacji 

 Oddechowej BSL  AED dla 11 Techników Symulacji 

Medycznej; 

  Przeprowadzenie szkolenia dla 11 Techników Symulacji 

 

firmy Gaumard). 

6.  

 wane: NIE); 

7. 

 

  

8. 

interdyscyplinarnych dla studentów PUM w Szczecnie -  

  

9. 

 szacunkowa 

  



10. 

pracowników - 11 Techników symulacji Medycznej Pomorskiego Uniwersytetu 

Medycznego w Sz   

netto (Weryfikowane: NIE). 

 

jszej kontroli, tj.: 

1. 

 

zamówienia 22  

2. 

pracowników - 11 Techników symulacji Medycznej Pomorskiego Uniwersytetu 

  

netto.  

3.  

  500,00 

. 

 

Rozeznanie rynku: 

Rozeznania rynku: 

1. s

o Zdrowiu PUM w Szczecinie -   273,13 

 

jej weryfikacji. 

 

Personel: 

19 56 osób, co stanowi 33,92%. 

12 
tematycznych) 

 

 

 

  i jest on zgodny  

medycznych. 

 

 Zgodnie z WoD Projekt realizowany jest w okresie od 01.02.2016 r. do 30.06.2023 r. 

 

 

enia Programu Rozwojowego: 

o -

 

o Zmiany w programach studiów; 



o Utworzenie Centrum Symulacji Medycznej PUM. 

 

m Projektu jest wzrost liczby wysoko wykwalifikowanych lekarzy, lekarzy dentystów oraz 

 

zasadniczych elementów: 

o  

o  

o S  

w CSM; 

o 

do egzaminowania studentów); 

o  

 

Dodatkowo w ramach Projektu zaplanowano: 

o  

o Zatrudnienie 7 osób w CSM. 

 

 nr POWR.05.03.00-00-0007/15-028-02 za okres od 

01.04.2022 r. do 30.06.2022 r., w zakresie . 

 

 

: 

o Zadanie nr 1 - Opracowanie Programu Rozwojowego Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego 

(od 02.2016-09- ; 

o Zadanie nr 2 - Stworzenie Centrum Symulacji Medycznej; 

o Zadanie nr 3   

o Zadanie nr 4  temu pacjentów standaryzowanych; 

o Zadanie nr 5   

o Zadanie nr 6   

o Zadanie nr 7  . 

 kontroli poddano 

 

o Miska nerkowata 700 ml  

do -

 

o Stetoskop anestezjologiczny CK-MA603CP  Faktura VAT Nr 9714/MAG/12/2016 z dnia 

23.12.2016 r. (

-odbiorczy z dnia 21.12.2016 r.; 

Potwierdzenie zap  

o  

pozabilansowej nr PB 06/DZ/INW/2019 z dnia 

 

o  

dnia 26.12.2018 r.); Opis do Faktury Nr 16/11/2018 z dnia 26.1



-

 

o Elektrokardiograf Ascard Mint  Faktura VAT Nr 1316/V/16 z dnia 02.12.2016 r. (termin 

-

 22.12.2016 r.; 

o Model do wykonywania zabiegów dorektalnych  Faktura VAT Nr 512/11/2019 z dnia 

 

 z dnia 05.11.2019 r.; 

-

04.12.2019 r.; 

o Fantom noworodka -  Faktura VAT Nr 181/04/2019 z dnia 

a 12.05.2019 r.); Opis do Faktury VAT Nr 181/04/2019  

- .; 

o Komputer 3620+Monitor Ultra SharpU2414H  Faktura nr FS-353/16/PROJ z dnia 20.12.2016 

-353/16/PROJ z dnia 

-odbiorczy z dnia 19.12.2016 r.; 

 

o  Faktura Nr FV 4/2018 z dnia 12.03.2018 r. (termin 

dnia 12.03.2018 r.; Dowód 

-odbiorczy z dnia 12.03.2018 

 

o Pojem  Faktura Nr F/003981/19 z dnia 11.12.2019 r. 

019 r.; 

 

o  Faktura VAT Nr 1295/M1/12/2016 z dnia 29.12.2016 r. 

-odbiorczy  

 

o med. NEWCARE z materac  Faktura VAT Nr FV 4201818 z dnia 

 

  

o  Faktura Nr FV 6/2018 z dnia 

 dnia 25.04.2018 r.); Opis do Faktury Nr FV 6/2018 z dnia 

-odbiorczy  

z dnia 23.03.2018  

o  Faktura nr 754/12/2016 z dnia 

 r.); Opis do Faktury nr 754/12/2016 z dnia 



-odbiorczy  

z dnia 20.12.2016 r.; Potwierdzeni  

o Defibrylator Lifepak 20e  

-odbiorczy z dnia 30.11.2018 

 

o Fantom Mega Code Kelly Basic 203-05050 d  Faktura VAT Nr 114/11/2019 z dnia 21.11.2019 

-odbiorczy 

 

o Symulator badania brzucha ABSIM  korpus  Faktura VAT Nr 285/MAG/2020 z dnia 

-

odbiorczy z dnia  

o Aparat do znieczulania WATO EX55 Pro  Faktura Nr 2018/12/FV/01/00747 z dnia 21.12.2018 

21.12.2018 r.; Do

-  

o  Faktura nr FR 19 

03298 

-

o  

o Skaner stomatologiczny z systemem oceny preparacji - Faktura nr FS-353/16/PROJ z dnia 

-353/16/PROJ  

z dn

-odbiorczy z dnia 19.12.2016 r.; 

 

 

ZK w trakcie weryfikacji dokumentacji finansowe  

o 

 

o 

; 

o 

; 

o  

; 

o Faktura Nr 2018/12/FV/01/00747 z dnia 21.12.2018 r. powinn

; 

o 

 



Dodatkowo 

 

 Faktura VAT Nr 41/50/543 z dnia 12.04.2019 r. do Kwestury PUM w dniu 13.05.2019 r. 

Zgodnie z zapisem w umowie par. 3 punkt 4  

; 

 Faktura VAT Nr 137/03/2019 z dnia 15.03.2019 r.,  do  

.; 

 Faktura VAT Nr 181/04/2019 z dnia 12.04.2019 r.,  w dniu 16.04.2019 

r. Zgodnie z zapisem w umowie par. 6 punkt 1.  

; 

 Faktura Nr FV 6/2018 z dnia 26.03.2018 r., w dniu 25.04.2018 r. Zgodnie 

z zapisem w umowie par. 4 punkt 4.  

; 

 Faktura Nr 2018/12/FV/01/00747 z dnia 21.12.2018 r., 

zapisem w umowie par. 4 punkt 4.  

; 

 Faktura nr FR 19 03298 z dnia   w dniu 11.06.2019 

r.  Zgodnie z zapisem w umowie par. 4 punkt 4.   

. 

 

pokontrolnych w tym zakresie. 

 

 : 

1. 

studentami na kierunkach medycznych w Centrum Symulacji Medycznej zlokalizowanym przy 

ul. Klonowica 50 w  

 

Symulacji Medycznej. 

2. Program Rozwojowy Uczelni Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie w zakresie 

31/2021 Senatu Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie z dnia 28 kwietnia 2021 

 

o  

  

 

PUM; 

  

w oparciu o symulowane warunki kliniczne w CIEM; 

  

 Liczba godzin realizowanych w CSM w grupach mieszanych kierunków 

ob  

 Precyzyjne etapy realizacji programu. 

o ; 

o Grupa docelowa: 

 Cechy grupy docelowej; 



 Potrzeby; 

 Bariery; 

 Potencjalne rezultaty uczestnictwa. 

o  

 Realizac

 

 Struktura Centrum Innowacyjnej Edukacji Medycznej Pomorskiego 

Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie; 

 Wykaz stanowisk; 

 Lokalizacja CSM; 

 Miejsce  

 Liczba lokalizacji; 

 Lokalizacja i nazwy sal; 

  

  

  

  

 

 Sposób tworzenia scenariuszy w konkretnych dziedzinach; 

  

  

 

symulatorach o  

o  

  

  

  

  

 

Rozwojowego Uczelni; 

 Sposób  

  

o  

3. Programy dydaktyczne na kierunkach medycznych PUM dostoswane do Programu 

Rozwojowego: 

o Metodyka: 

 Budowa i zadania  

 Zasady nadawania ECTS; 

  

 Metody nauczania; 

 Zasady nauczania.  

o OSCE: 

 Rodzaje i zasady egzaminów w tym OSCE. 

o Pacjent standaryzowany 

o Scenariusze: 

 Metodyka tworzenia scenariuszy. 

4. Scenariusze CSM: 

o 01 - Dziecko 6 lat  astma; 

o 02  Dziecko 4 letnie  biegunka, odwodnienie; 

o 03   



o 04  50 lat, ból w klatce piersiowej; 

o 05  Zaostrzenie POCHP; 

o 06  Kobieta 30 lat   NZK; 

o 07 - Kobieta 48 - lat  krwotok pooperacyjny; 

o 08 -  

o 09 -  

o 011 -  Bradykardia; 

o 012 - Dziecko 9 lat  SVT; 

o 013 -   

o 014 -  W  

o 015 - Dziecko 5 lat   

o 017 -  Zaostrzenie POCHP; 

o 050 -  

o 051 - NZK w PEA; 

o 052 - transfuzji; 

o 053 - Kwasica ketonowa; 

o 055 - -   

o 056 - - ostre zapalenie trzustki   

o 057 - -   

o 058 - Ostre zapalenie krtani u 4 letniego dziecka; 

o 059 - Osoba w wieku 85 lat po upadku  krwawienie do OUN; 

o 060 - Kobieta 35 lat-  

o 061 - Kobieta 35 lat-  

o 062 - Kobieta 43 lat-  

5. Check listy: 

o   

o   

o  

6.  

o Lekarski; 

o Lekarsko  Dentystyczny; 

o  

o  

 

  

 Beneficjenta dokumentacji oraz na podstawie wizyty w CSM. 

 

 Wytycznych w zakresie monitorowania 

 

 

Zgodnie z WoP nr POWR.05.03.00-00-0007/15-028-02 za okres od 01.04.2022 r. do 30.06.2022 r., 

: 

Lp.  
docelowa  

Stopi

realizacji 

(%) 

  

1. 

 

dydaktyczne 

103,00 162,00 157,28 



2. dydaktyczne w ramach wparcia EFS  

z wykorzystaniem platformy e-learningowej 

103,00 78,00 75,73 

3. 

Liczba pracowników Uczelni (techników), którzy 

dydaktyczne 

4,00 7,00 175,00 

4. 

Liczba programów dydaktycznych na kierunkach 

medycznych PUM dostosowanych do Programu 

Rozwojowego Uczelni 

4,00 4,00 100,00 

5.  

 

0,00 0,00 0,00 

6. k  

z EFS 

3 628,00 1 380,00 38,04 

7. kompetencje w ramach warsztatów konferencyjnych 

wspartych w ramach EFS 

30,00 11,00 36,67 

8. kompetencje w ramach wspartej Z EFS wymiany 

 

0,00 0,00 0,00 

9. kompetencje w ramach wspartych z EFS warsztatów 

szkoleniowych 

120,00 121,00 100,83 

10. 

swoje kompetencje 

120,00 146,00 121,67 

11. 

 

1,00 0,00 0,00 

 

1. 
Liczba edycji Letniej Akademii Symulacji 

przeprowadzonych przy wsparciu z EFS.  
0,00 0,00 0,00 

2. 
studentów przeprowadzonych przy wsparciu z EFS  

0,00 0,00 0,00 

3. 
Liczba edycji warsztatów szkoleniowych 

przeprowadzonych przy wsparciu z EFS 
10,00 10,00 100,00 

4. 

Liczba godzin dydaktycznych zrealizowanych  

tj. CSM, WNoZ oraz WMS) w ramach 4 kierunków 

 

52 414,00 36 850,00 70,31 

5. 
  

z wykorzystaniem pacjenta standaryzowanego 690,00 999,00 144,78 

6. 
Liczba miejsc pracy utworzonych w ramach CSM 

 
7,00 7,00 100,00 

7. 
Liczba opracowanych scenariuszy medycznych 

z EFS. 
15,00 25,00 166,67 

8. -learningowych 4,00 4,00 100,00 



9. 

Liczba programów rozwojowych uczelni 

 

1,00 1,00 100,00 

10. pracowników uczelni (techników) przy wsparciu  

z EFS 

10,00 5,00 50,00 

11. 
 

1,00 1,00 100,00 

12. 
Liczba 

nauczycieli PUM przy wsparciu z EFS 
80,00 66,00 82,50 

13. Liczba utworzonych Centrów Symulacji Medycznej 1,00 1,00 100,00 

14. 
cyplinarnych 

przeprowadzonych przy wsparciu EFS 
6,00 8,00 133,33 

15. 
 

1,00 1,00 100,00 

 

: 

Lp.  
docelowa  

realizacji 

(%) 

  

1. 

 

dydaktyczne 

103,00 162,00 157,28 

2. dydaktyczne w ramach wparcia EFS  

z wykorzystaniem platformy e-learningowej 

103,00 78,00 75,73 

3. 

Liczba pracowników Uczelni (techników), którzy 

dydaktyczne 

4,00 7,00 175,00 

4. 

Liczba programów dydaktycznych na kierunkach 

medycznych PUM dostosowanych do Programu 

Rozwojowego Uczelni 

4,00 4,00 100,00 

5.  

 

0,00 0,00 0,00 

6. k  

z EFS 

3 628,00 1 380,00 38,04 

7. kompetencje w ramach warsztatów konferencyjnych 

wspartych w ramach EFS 

30,00 11,00 36,67 

8. kompetencje w ramach wspartej Z EFS wymiany 

 

0,00 0,00 0,00 

9. kompetencje w ramach wspartych z EFS warsztatów 

szkoleniowych 

120,00 121,00 100,83 



10. 

swoje kompetencje 

120,00 146,00 121,67 

11. 

 

1,00 0,00 0,00 

 

1. 
Liczba edycji Letniej Akademii Symulacji 

przeprowadzonych przy wsparciu z EFS 
0,00 0,00 0,00 

2. 
studentów przeprowadzonych przy wsparciu z EFS  

0,00 0,00 0,00 

3. 
Liczba edycji warsztatów szkoleniowych 

przeprowadzonych przy wsparciu z EFS 
10,00 10,00 100,00 

4. 

Liczba godzin dydaktycznych zrealizowanych  

tj. CSM, WNoZ oraz WMS) w ramach 4 kierunków 

 

52 414,00 49 172,000 93,81 

5. 
 

z wykorzystaniem pacjenta standaryzowanego 690,00 999,00 144,78 

6. 
Liczba miejsc pracy utworzonych w ramach CSM 

 
7,00 7,00 100,00 

7. 
Liczba opracowanych scenariuszy medycznych 

wsparciu z EFS. 
15,00 25,00 166,67 

8. -learningowych 4,00 4,00 100,00 

9. 

Liczba programów rozwojowych uczelni 

 

1,00 1,00 100,00 

10. pracowników uczelni (techników) przy wsparciu  

z EFS 

10,00 6,00 60,00 

11. 
 

1,00 1,00 100,00 

12. 
Liczba 

nauczycieli PUM przy wsparciu z EFS 
80,00 66,00 82,50 

13. Liczba utworzonych Centrów Symulacji Medycznej 1,00 1,00 100,00 

14. 
cyplinarnych 

przeprowadzonych przy wsparciu EFS 
6,00 8,00 133,33 

15. 
 

1,00 1,00 100,00 

 

 

 

 

 

 

 



 

Projektu. 

 

30.06.2023 r. Z  i nowego harmonogramu przez 

okres realizacji Projektu do dnia 

zaakceptowanym przez IP harmonogramem. 

 

semestru, w którym to odbyw   

Beneficjent poinformowa , n

  

dokumentów uczestnictwa w Projekcie jest dobrowolne (m.in. formularze danych osobowych), studenci nie 

ów

 

uczelni - 

uczestników. 

 

dane. 

W oparciu o  

 wymagane jest przedstawienie planu 

pokontrolne w tym zakresie.  

 

Projektu. ZK wydaje zalecenia w weryfikowanym obszarze - wymagane jest przedstawienie planu 

. 

 

 

Beneficjent realizuje zadeklarowane we Wniosku o dofinansowanie i Wniosku o  zakresu 

 niedyskryminacji, w tym 

  ramach funduszy 

unijnych na lata 2014-2020.  3 389 osób. 

:  

  

studentów kierunków medycznych; 

 Technicy symulacji medycznej (4 osoby, w tym 0K, 4M, 0NS)  grupa osób, która zostanie zatrudnienia 

iadczenie w pracy na 

wg. scenariuszy symulacji medycznej; 

 Studenci (2 982 osób, w tym 2 134 K, 848 M) - 

w -



 

 Druga grupa studentów - 

 

 

Proces rekrutacji i udzielania wsparcia w Projekcie jest dokony

Regulaminu 

realizacji Projektu pn. Regulaminu naboru i uczestnictwa w szkoleniach dla studentów Pomorskiego 

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie z dnia 21 listopada 2016   r. oraz Regulaminu naboru  

r. i wywiadu z Beneficjentem , 

zweryfikowanych w trakcie kontroli. Na podstawie wywiadu z Beneficjentem oraz na podstawie weryfikacji 

 

. 

 

.in 

. 

  

Zgodnie z 

. 

 

 , tj.: 

  

o https://www.pum.edu.pl/uniwersytet/projekty_i_wspolpraca/projekty_z_dofinansowaniem/proj

ekty_dydaktyczne/ministerstwo_zdrowia/centrum_innowacyjnej_edukacji_medyczynej_pomo

rskiego_uniwersytetu_medycznego_w_szczecinie/; 

o https://old.pum.edu.pl/administracja/dzial-programow-europejskich/perspektywa-finansowa-

2014-2020/program-operacyjny-wiedza-edukacja-rozwoj/centrum-innowacyjnej-edukacji-

medycznej-pomorskiego-uniwersytetu-medycznego-w-szczecinie. 

  

o https://www.youtube.com/watch?v=zsSfj1wrGEs. 

  https://pl-pl.facebook.com/CSMPUM/. 

 

Na stronie 

.  

 

o szczególne 

potrzeby uczestnika/czki Projektu, m.in. w zakresie zwrotu kosztów za nocleg czy dojazdy. Umieszczona na 

stronie dokumentacja rekrutacyjna jest w wers

 



. 

 

na platformie MS Teams, gdzie trenerzy 

, 

pod adresem: https://csm.pum.edu.pl/pliki-do-pobrania. W ramach udos

lista uczestników. W przypadku, gdy w ramach danego szkolenia, , 

, 

, Trener przygotow

. 

 

 

, 

. 

 

-2022. 

 

weryfikowanego obszaru. 

 

 

zweryfikowanych dokumentów rekrutacyjnych oraz Wop za okres od 01.04.2022 r. do 30.06.2022 r. ZK 

. 

 

Projektu, 

: 

 Regulaminu naboru i uczestnictwa w szkoleniach dla studentów Pomorskiego Uniwersytetu 

Po

 

o Dane uczestnika Projektu; 

o Deklaracja uczestnictwa w Projekcie; 

o Zgoda na rozpowszechnianie wizerunku; 

o Zgoda na przetwarzanie danych osobowych; 

o  

o  

  

a Pomorskiego 

 

o  

o Dane uczestnika Projektu; 

o Deklaracja uczestnictwa w Projekcie; 

o Zgoda na przetwarzanie danych osobowych; 

o Zgoda na rozpowszechnianie wizerunku; 



o

o

organizowanych w ramach Projektu.

Lp. Nazwisko

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.



lub .

potwierdzone poprzez we Regulaminu naboru i uczestnictwa w szkoleniach 

listopada 2016  r.

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie z dnia 14 maja 2019 r.

https://www.pum.edu.pl/aktualnosci/oferty/zapraszamy_do_wzicia_udziau_w_interdyscyplinarnych_z

ajciach_w_csm.

Beneficjent posiada w

ków

zgodne z danymi zawartymi w SL 2014 tj.:

o - w systemie SL 2014 brak ulicy przy adresie 

zamieszkania -

o w systemie SL 2014 uczestniczka widnieje jako 

 ponadto w systemie SL 2014 brak 

ulicy przy adresie zamieszkania - wpisano jedynie numer, a w formularzu wskazano  

rekrutacyjnymi. ZK wydaje zalecenie pokontrolne w tym zakresie.

Projektów w zakresie wskazanym w Umowie o dofinansowanie.

techniczne i Beneficjent 

:

o

z dnia 20 listopada 2019 r. w sprawie wprowadzenia Polityki ochrony danych osobowych;

o

zczecinie;

o

Wykaz zbiorów danych osobowych i programów zastosowanych do przetwarzania 

tych danych;

Wykaz systemów informatycznych. 

informatycznymi;

 ponadto w systemie SL 2014 brak 

wpisano jedynie numer, a w formularzu wskazano  



osobowe.

o a danych;

o ;

o

o

dla 

z dnia 28.09.2016 r.;

z dnia 28.09.2016 r.;

 z dnia 28.09.2016 r.;

z dnia 28.09.2016 r.;

 z dnia 28.09.2016 r.;

3/CIEM/2016 do przetwarzania danych osobowych dla 

 z dnia 17.10.2016 r.;

ch osobowych dla 

z dnia 17.10.2016 r.;

z dnia 17.10.2016 r.;

U

przetwarzania danych osobowych dla 

z dnia 23.12.2016 r.;

la 

z dnia 23.12.2016 r.;

z dnia 23.12.2016 r.;

 z dnia 23.12.2016 r.;

 z dnia 23.12.2016 r.;

dnia 23.12.2016 r.;

50/CIEM/2016 do przetwarzania danych osobowych dla 

dla 

z dnia 28.09.2016 r.;

z dnia 28.09.2016 r.;

 z dnia 

z dnia 28.09.2016 r.;

 z dnia 28.09.2016 r.;

3/CIEM/2016 do przetwarzania danych osobowych dla 

 z dnia 17.10.2016 r.;

z dnia 17.10.2016 r.;

z dnia 17.10.2016 r.;

z dnia 23.12.2016 r.;

la 

z dnia 23.12.2016 r.;

z dnia 23.12.2016 r.;

 z dnia 23.12.2016 r.;

la la 

50/CIEM/2016 do przetwarzania danych osobowych dla 

ch osobowych dla 

przetwarzania danych osobowych dla 

dla dla 

 z dnia 23.12.2016 r.;

dnia 23.12.2016 r.;



z dnia 23.12.2016 r.;

nych osobowych dla

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

15/CIEM/2018 do przetwarzania danych osobowych dla 

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

osobowych dla 

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

 z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

Upowa

z dnia 09.03.2018 r.;

rzania danych osobowych dla 

z dnia 11.12.2018 r.;

 dnia 13.11.2019 r.;

nia 13.11.2019 r.;

 z dnia 13.11.2019 r.;

z dnia 13.11.2019 r.;

Upow

z dnia 02.11.2020 r.;

z dnia 23.12.2016 r.;

nych osobowych dla

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.0

z dnia 09.03.2018 r.;

15/CIEM/2018 do przetwarzania danych osobowych dla 

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

 z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

rzania danych osobowych dla 

 z dnia 13.11.2019 r.;

z dnia 02.11.2020 r.;

rzania danych osobowych dla rzania danych osobowych dla 

osobowych dla 

15/CIEM/2018 do przetwarzania danych osobowych dla 15/CIEM/2018 do przetwarzania danych osobowych dla 

nych osobowych dlanych osobowych dla

z dnia 11.12.2018 r.;

 dnia 13.11.2019 r.;

z dnia 13.11.2019 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;

z dnia 09.03.2018 r.;



 z dnia 01.03.2021 r.;

zetwarzania danych osobowych dla 

 z dnia 01.03.2021 r.;

z dnia 01.03.2021 r.;

 z dnia 15.10.2021 r.;

z dnia 15.10.2021 r.;

z dnia 15.10.2021 r.;

r.

danych.

podmiotami:

o

Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie a Simedu Sp. z o.o. z dnia 28.09.2021 r.;

o

Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie a Laerdal Medical Poland Sp. z o.o. z dnia 

16.05.2022 r.

poinformowania o podpisaniu umów powierzenia danych osobowych ww. podmiotom. W oparciu 

go z art. 21 ust 11 Umowy o dofinansowanie Projektu,

powierzeniu przetwarzania danych osobowych, co najmniej na 7 dni przed podpisaniem umowy powierzenia 

przetwarzania danych osobowych. 

W trakcie weryfikacji dokumentacji ZK 

oraz stwierdzono uchybienie w zakresie powierzenia 

przetwarzania danych osobowych. , ZK wydaje zalecenia pokontrolne 

w weryfikowanym obszarze. 

.05.03.00-00-0007/15-028-02 za 

169 . ZK 

okresie, co stanowi 39,39 % d

zetwarzania danych osobowych dla 

 z dnia 01.03.2021 r.;

z dnia 01.03.2021 r.;

 z dnia 15.10.2021 r.;

z dni

z dnia 15.10.2021 r.;

zetwarzania danych osobowych dla zetwarzania danych osobowych dla 

 z dnia 01.03.2021 r.;



120 008,86 

Beneficjent posiada dokumenty finansowo-

poniesienie wydatków, co potwierdzono na podstawie dokumentów przekazanych ZK.

rojektem. 

o Numer umowy o dofinansowanie;

o Projektu;

o Numer ewidencyjny dokumentu;

o Nazwa i numer Projektu;

o Numer zadania, którego wydatek dotyczy;

o Opis merytoryczny, formalny i rachunkowy;

o kwoty brutto, kwalifikowalne.

Wniosku, tj.:

Pozycja 

WNP

Kwota wydatków 

kwalifikowalnych

2

- 50

szt., wzierniki uszne 

- 30 szt. maska krtaniowa 

- 20 szt.; opatrunek do 

- 1 op.

1 Faktura nr F/000891/22 z dnia 19.04.2022 r.; 

Opis do Faktury nr F/000891/22 z dnia 

19.04.2022 r.; Potwierdzenie dokonania 

7 Wynagrodzenie wraz 

z kosztem pracodawcy za 

Technicy Symulacji 

Medycznej: 

50

nr o/22/0321 z dnia 26.04.2022 r.; 

ZUS z dnia 28.04.2022 r.; Potwierdzenie 

8 Dotyczy wydatku 

z kosztami pracodawcy za 

Technicy Symulacji 

Medycznej: ; 

50

26.05.2022 r.; Za

nr o/22/0422 z dnia 26.05.2022 r.; 

ZUS z dnia 01.06.2022 r.; Potwierdzenie 

22 r.

Medycznej: 

Medycznej: ; 



9

podczas warsztatów 

ultrasonograficznych 

w terminie od 17.10.2022 -

27.03.2022

5 Faktura VAT Nr 1/04/2022 z dnia 

19.04.2022 r.; Opis od Faktury VAT Nr 

1/04/2022 z dnia 19.04.2022 r.; 

z dnia 

20.04.2022 r.

10

stomatologicznych na 

potrzeby realizacji 

Zawodów 

Stomatologicznych

Faktura Nr 189088082 z dnia 10.03.2022 r.; 

Opis do Faktury Nr 189088082 z dnia 

10.03.2022 r.; Potwierdzenie dokonania 

189088082 z dnia 04.04.2020 r.

12

Zawodów 

Stomatologicznych

dot. Faktury nr 189088082 

z dnia 10.03.2022

541,31 Faktura Nr DBG0939050 z dnia 28.03.2022 

r.; Opis do Faktury Nr DBG0939050 z dnia 

28.03.2022 r.; Nota Nr DBG0939050 z dnia 

DBU1021125 z dnia 31.03.2022 r.; Nota 

125/N z dnia 

Nr DBU1021125 z dnia 31.03.2022 r.; 

11.04.2022 r.

14 Wynagrodzenie wraz 

z kosztami pracodawcy za 

przeprowadzenie 

warsztatów w terminie 

27.03.2022. Studenci: 

3

L

12.04.2022 r.; 

12.04.2022 r.; Potwierdzenie dokonania 

28.04.2022 r.

18

z zapewnieniem noclegu 

daniem 

Techników Symulacji 

w Krakowie w CSM 

w Krakowskiej Akademii 

im. Andrzeja Frycza. 

W terminie 27-30 kwietnia 

2022 r. Dotyczy 

pracowników: 1. 

2 Faktura proforma nr 18027/2022 z dnia 

21.04.2022 r.; Opis do Faktury nr 

18027/2022 z dnia 21.04.2022 r.; 

22.04.2022 r.; Faktura proforma nr 

18027/1/2022 z dnia 28.04.2022 r.; Opis do 

Faktury proforma nr 18027/1/2022 z dnia 

28.04.2022 r.; Potwierdzenie dokonania 

100636/V/H3710 z dnia 30.04.2022 r. 

27.03.2022. Studenci: 

pracowników: 1. 



20 Dotyczy wydatku 

na potrzeby organizacji 

warsztatów 

kon

chirurgiczna - 15 sztuk

1 Faktura VAT nr 145/04/2022 z dnia 

15.04.2022 r.; Opis do Faktury VAT nr 

145/04/2022 z dnia 15.04.2022 r.; 

21 Dotyczy wydatku 

na potrzeby warsztatów 

angielskim.

2 Faktura nr 64160/SPR/05/22/PU z dnia 

12.05.2022 r.; Opis do Faktury nr 

64160/SPR/05/22/PU z dnia 12.05.2022 r.; 

Potwierdzenie 

26 Rozliczenie kosztów 

w Krakowie w terminie 27-

30.04.2022 r. 

P/3460/27/04/22 z dnia 13.04.2022 r.; 

09.05.2022 r.; Opis do Rachunku kosztów 

28 Rozliczenie kosztów 

w Krakowie w terminie 27-

30.04.2022 r. 

P/3380/27/04/22 z dnia 13.04.2022 r.; 

poniesionych 

09.05.2022 r.; Opis do Rachunku kosztów 

33

Warsztatów 

konferencyjnych,

jelita wieprzowe, nogi 

brzuszki.

Paragon fiskalny nr 370064 z dnia 

14.05.2022 r.; Opis do paragonu fiskalnego 

nr 370064 z dnia 14.05.2022 r.; 

Potwierdzenie dokonania zwrotu na zakup 

POWR.05.03.00-00-0007/15-028-02, za okres od 

01.04.2022 r. do 30.06.2022 r.,

przejrzysty, racjonalny i efektywny. Jednak,

stwierdzeniem naruszenia Ustawy Pzp, y wydatek rozliczany

30.04.2022 r. 

30.04.2022 r. 



we wniosku  

o Faktura VAT 97/06/2022 z dnia 27.06.2022 r.  kwota faktury 21 ch brutto  

wydatek rozliczany w WoP nr 29, poz. 1   916,00 

  

 

  . 

 

  

 

 POWR.05.03.00-00-0007/15-028-02 za okres od 

01.04.2022 r. do 30.06.2022 r. 

w 

Regionalnego, Europej

programowania 2014-2020. 

 

art. 

 

mi art. 24 ustawy o 

 

 ZK : 

o  

z dnia 20.12.2019 r. w sprawie wprowadzenia 

planu kont Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie, w tym: 

 Wykaz kont syntetycznych Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie; 

 Opis przetwarzania danych wykorzystywanych w Pomorskim Uniwersytecie 

Medycznym w Szczecinie. 

o ; 

o Plan kont; 

o Potwierdzenie otwarcia rachunku bankowego do Projektu. 

 

przekazanego w form  

nr POWR.05.03.00-00-0007/15. 

 . 

 -financingiem. 

  

Wniosku o dofinansowanie i zgodnie 

13 107 675,28 . 

 Wytycznych  

Europejskiego -

2020. 

 

W wy z  aneksu  

 

1 zestawienia 29.  

 

 

oparciu o przepisy ustawy PZP. Z uwagi na 



e w poprzednich latach obrachunkowych, tj.:

1. -262-

zamówienia: 659 870,00 

- Zadanie nr 1 

- Zadanie nr 2 

we;

- Zadanie nr 3 

2. -262-

szacunk

zamówienia: 599

Zadanie 1 

Zadanie 2 

3. -262-

szacunkowa 

Zadanie nr 1 Dostawa Fantomów ALS;

Zadanie nr 2 Dostawa Fantomów BLS;

Zadanie nr 3 

Zadanie nr 4 D .

-262-43/2018 

1. szacunkowa 

kwota zamówienia wynosi 659 dstawie 

analizy rynku.

2.

20.09.2018 r. pod numerem 620018-N-

strony.

3. w dniu 02.10.2018 r. 

:

4. zawiera wszystkie 

5.

Nie podlegali wykluczeniu, o których mowa w art. 24 ust. 1 ustawy Pzp;



  

o  

332 ust.1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r.  Prawo restrukturyzacyjne (Dz. U. z 2016 

ny prawomocnym 

art. 366 ust.1 ustawy z dnia 28 lutego 2003 r.  z 2016 

 

o 

 

 

o 

 

w art. 17 ust. 1 pkt. 2-4 ustawy z: 

  

  

  

  

 

o  

,  

o 

 

 : 

o  

 zrealizowania przynajmniej jednego zamówienia 

 

 

dla Zadania nr 1  250  

dla Zadania nr 2  70  

dla Zadania nr 3 20 000,00  

 

 

 Dla zadania nr 1   



 Dla zadania nr 2  

meble stalowe; 

 Dla zadania nr 3   

 

6.  

 

Lp. Kryterium Ranga 

1. Oferowana cena brutto 50% 

2. Termin realizacji zamówienia 30% 

3. 

zamówienia 

20% 

 

 Cena (C)   

 

Cn 

                             = R x --------------------  

Cb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 Termin realizacji partii zamówienia (T)  Waga 30%: 

 

Tn 

                                 = R x --------------------  

Tb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Tn  najkrótszy termin, 

Tb  termin badany. 

 

 

 

   

 

Gn 

                                 Wa = R x --------------------  

Gmax 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Gn  badany okres gwarancji, 

Gmax   

 

7. wszystkich 

: 



Zadanie nr 1: 

 Oferta nr 1  Tronus Polska Sp. z o.o., ul. Ordona 2A, 01-237 Warszawa: 

o Cena  1 225  

o Termin realizacji zamówienia  15 dni; 

o oferowanej na przedmiot zamówienia   

-  

 Oferta nr 2  Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. Orzechowska 109, 50-  

o Cena  538  50,00 pkt.; 

o Termin realizacji zamówienia  26 dni  30,00 pkt.; 

o   20,00 pkt.  

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.  

Zadanie nr 2: 

 Oferta nr 1  Tronus Polska Sp. z o.o., ul. Ordona 2A, 01-237 Warszawa: 

o Cena  372  

o Termin realizacji zamówienia  15 dni; 

o   

-  

 Oferta nr 2  Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. Orzechowska 109, 50-  

o Cena  152  50,00 pkt; 

o Termin realizacji zamówienia  30 dni  30,00 pkt; 

o   20,00 pkt.  

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.  

Zadanie nr 3: 

 Oferta nr 1  Tronus Polska Sp. z o.o., ul. Ordona 2A, 01-237 Warszawa: 

o Cena  136  

o Termin realizacji zamówienia  15 dni; 

o   

ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo 

-  

 Oferta nr 2  Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. Orzechowska 109, 50-  

o Cena  31  42,00 pkt; 

o Termin realizacji zamówienia  15 dni  30,00 pkt; 

o   20,00 pkt. 

Liczba uzyskanych punktów: 92,40 pkt.  

 

 Oferta nr 3  Stecko Meble Gabriela Stecko, Andrzej Stecko Sp. J., ul. Chodkiewicza 33A, 70-334 

Szczecin: 

o Cena  26  50,00 pkt; 

o Termin realizacji zamówienia  30 dni  15,00 pkt; 

o   20,00 pkt. 

Liczba uzyskanych punktów: 85,00 pkt.  



Zadanie nr 1 

Zadanie nr 2 -

Zadanie nr 3 - 92,40 pkt.

8. oferty, 

w zamówieniu .

9.

10.

li , go

.

11.

:

12.

a termin otwarcia ofert wyznaczono w tym samym dniu na godz. 11:00.

13.

05.11.2018 r.

14. .,

wymogu .

15.

W dniu 26.10.2018 r.:

o Umowa DPZ/268/62/PZ/2018 zwarta z Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. 

Orzechowska 109, 50- wynagrodzenie 

;

o Umowa DPZ/268/63/PN/2018 zwarta z Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. 

Orzechowska 109, 50-

o Umowa DPZ/268/64/PN/2018 zwarta z Amlab Waldemar Mickiewicz, ul. 

Orzechowska 109, 50-

16.

numerem 500238127-N-2018.

17. .

18.

:



brutto dekret podstawowy z dnia 16.01.2019 r.; Potwierdzenie 

222/z/PUM/

162/INW/2018; 163/INW/2018; 164/INW/2018; 165/INW/2018; 166/INW/2018; 

167/INW/2018; 168/INW/2018; 169/INW/2018; 170/INW/2018; 171/INW/2018; 

172/INW/2018; 173/INW/2018; 174/INW/2018; 175/INW/2018; 176/INW/2018; 

177/INW/2018; 178/INW/2018; 179/INW/2018; 180/INW/2018; 181/INW/2018; 

182/INW/2018; 183/INW/2018; 184/INW/2018; 185/INW/2018; 186/INW/2018; 

187/INW/2018; 188/INW/2018; 189/INW/2018; 190/INW/2018; 191/INW/2018; 

192/INW/2018; 193/INW/2018; 194/INW/2018; 195/INW/2018; 196/INW/2018; 

197/INW/2018; 198/INW/2018; 199/INW/2018; 200/INW/2018; 201/INW/2018; 

202/INW/2018; 203/INW/2018; 204/INW/2018; 205/INW/2018 z dnia 26.11.2018 r.;

brutto; Dowód dostawy Pb 04/DZ/INW/2018 z dnia 26.11.2018 r.; Opis do faktury; Polecenie 

30.11.2018 r.;

-odbiorczy z dnia 14.11.2018 r.; Faktura numer 15/11/2018 z dnia 

-262-48/2018 

1. szacunkowa 

kwota zamówienia wynosi 599 000,00 

rynkowych oraz planowanego zapotrzebowania na przedmiotowy asortyment.

2.

26.11.2018 r. oraz opublikowane w Dzienn -525311 

podpisania umowy przez 

strony.

3. w dniu 25.01.2019 r. 

waniu o udzielenie zamówienia:

4. zawiera wszystkie 

5.



 Nie podlegali wykluczeniu, o których mowa w art. 24 ust. 1 ustawy Pzp; 

 Wyk  

o  

tku w trybie art. 

332 ust.1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r.  Prawo restrukturyzacyjne) Dz. U. z 2016 

posta

art. 366 ust.1 ustawy z dnia 28 lutego 2003 r.  

r., poz. 2171 .), 

o 

 

, 

o  pkt 14 ustawy, 

 

w art. 17 ust. 1 pkt. 2-4 ustawy z: 

  

  

  

iadczenie, o którym mowa art. 17 ust. 2a ustawy 

  

 

o 

 

o 

mi lub 

 

 : 

o  

 

: 

 

dla Zadania nr 1   420  

dla Zadania nr 2   40  

 

 

 

6.  



Lp. Kryterium Ranga 

1. Oferowana cena brutto 60% 

2. Termin realizacji zamówienia 20% 

3. 

przedmiot zamówienia 

20% 

 

 Cena (C)  Waga 6  

 

Cn 

                             = R x -------------------- x 100 

Cb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 Termin realizacji partii zamówienia (T)  Waga 20%: 

 

Tn 

                                 = R x -------------------- x 100 

Tb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Tn  najkrótszy termin, 

Tb  termin badany. 

 

. 

 

   

 

Gn 

                                  = R x -------------------- x 100 

Gmax 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Gn  badany okres gwarancji, 

Gmax   

 

 

 

7. a jedna oferta: 

Zadanie nr 1: 

 Oferta nr 1  -510 Wolin: 

o Cena  603  60,00 pkt.; 



o Termin realizacji zamówienia 49 dni 20 pkt.;

o 20 pkt. 

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.

Zadanie nr 2:

25.01.2019

-262-25/2019. W wyniku 

ul. Niedamira 10, 72-510 Wolin.

8.

.

9. W ramach 

10.

Wykonawcy, którzy 

w wymaganym terminie.

11.

Administracyjnych Kanclerza Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. Beneficjent 

:

12. Pierwotny te

. do dnia 25.01.2019 r. do godz. 10:00.

Termin otwarcia ofert wyznaczono w tym samym dniu na godz. 11:00.

13.

02.04.2019 r.

14. przed 01.01.2021 r.

.

15. , tj.:

W dniu 22.02.2019 r.:

o

-

.

16.

043-097746 z dnia 01.03.2019.

17.

18.

:



4

-262-25/2019

1. szacunkowa 

kwota zamówienia wynosi 433 zamówienia oszacowano na podstawie 

2.

7-083454 

12:00. Termin realizacji zamówienia ustalono maksymalnie na 30 dni od daty podpisania umowy przez 

strony.

3. w dniu 13.09.2019 r. i 16.09.2019 r. 

4. zawiera wszystkie 

5.

Europejskiej w 

2019/S 164-410939

6.

Nie podlegali wykluczeniu, o których mowa w 24 ust. 1 pkt 12-23) oraz art. 24 ust. 5 pkt 1) i 

8) ustawy Pzp;

- w tym okresie:

o zadanie 1- Dostawa Fantomów ALS:

,

o 2 Dostawa Fantomów BLS:

zamówienia, 



 

 

 

7.  

 

 i 4: 

Lp. Kryterium Ranga 

1. Cena 60% 

2. Termin dostawy 20% 

3. Okres gwarancji 20% 

 

 Cena np.   

Cn 

           R · -------------------- x 60% x 100 

Cb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 

 Termin dostawy (T)  Waga 20%: 

 

 terminu dostawy w stosunku do wymaganego przez 

 

 

                                                                                 Tk 

R · -------------------- x 100 x 20% 

                                                                            To 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

To  termin dostawy w ofercie ocenianej, 

Tk  najkrótszy zaoferowany termin dostawy. 



symalny, tj. 30 dni, wymagany przez 

art. 89 ust. 1 pkt.2) ustawy Pzp.  

20 punktów. 

 Okres gwarancji (G)  Wag  

Gn 

                     R · -------------------- x 20% x 100 

Gmax 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium, 

Gn  badany okres gwarancji, 

Gmax   

 

gwarancji (minimalny) na zaoferowany przedmiot 

 od dnia podpisania 

 .  

 

Z  2 lata -  3 lata -  4 lata - 48 

 

 

punkty.  

do umowy.  

lat 

, 

 

 

 

 

8.  

 

 

 Oferta nr 1  Laerdla Medical Poland Sp. z o.o., ul. Hutnicza 6, 40-241 Katowice: 

o Cena  263  60,00 pkt.; 

o Termin realizacji zamówienia  28 dni od daty podpisania umowy  20,00 pkt.; 

o   20,00 pkt. 

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.  

 



 Oferta nr 1  Laerdla Medical Poland Sp. z o.o., ul. Hutnicza 6, 40-241 Katowice: 

o Cena  145  

o Termin realizacji zamówienia  21 dni od podpisania umowy; 

o oferowanej na przedmiot zamówienia   

 

 kacji istotnych 

warunków zamówienia .  

torby, maty treningowej  

 

 

-262-

39/2019 na podstawie art  

. z o.o., ul. Hutnicza 

6, 40-241 Katowice.  

 

 Oferta nr 1  Laerdla Medical Poland Sp. z o.o., ul. Hutnicza 6, 40-241 Katowice: 

o Cena  71  60,00 pkt.; 

o Termin realizacji zamówienia  30 dni od podpisania umowy  18,67 pkt.; 

o Okres   20,00 pkt. 

 Liczba uzyskanych punktów: 98,67 pkt.  

 

 Oferta nr 2  -510 Wolin: 

o Cena  72  59,27 pkt; 

o Termin realizacji zamówienia  28 dni od podpisania umowy  20,00 pkt; 

o   20,00 pkt. 

Liczba uzyskanych punktów: 99,27 pkt.  

 

 Oferta nr 2  -510 Wolin: 

o Cena  25  60,00 pkt.; 

o Termin realizacji zamówienia  11 dni od podpisania umowy  20,00 pkt; 

o   20,00 pkt.  

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.  

 

 

   

  3 -  

  4 - . 

 

9. W ramach 

 

10. 

. 

11. 



ego zadania 

i w wymaganym terminie.

12.

:

13.

wyznaczono w tym samym dniu na godz. 12:30. 

14.

13.11.2019 r.

15.

wymogu .

16.

W dniu 15.10.2019 r.:

o Umowa DPZ/262/44/PN/2019 zwarta z Laerdla Medical Poland Sp. z o.o., ul. Hutnicza 

6, 40-241 Katowice 

263 ;

o

-510 Wolin 

;

o Umowa DPZ/262/

-510 Wolin 

.

17.

-501853 z dnia 

24.10.2019 r.

18. Nie dokonywano zmian umowy zawartej z Wykona

19.

:

05.11.2019 r. (termin

dekret podstawowy z dnia 07.01.2020 r.; 

205/INW/2019; 206/INW/2019; 207/INW/2019; 208/INW/2019; 209/INW/2019; 

210/INW/2019; 211/INW/2019; 212/INW/2019; 213/INW/2019; 214/INW/2019; 

215/INW/2019; 216/INW/2019; 217/INW/2019; 218/INW/2019 z dnia 05.11.2019 r.; 

r.;

zdawczo 

trwa

r.;

odbiorczy z dnia 23.10.20219 r.; Faktura VAT nr 476/10/2019 z dnia 



 

 

 

W wyniku przeprowadzonej 

weryfikowanego obszaru. 

 

 

 

1.   

(Weryfikowane: TAK).  

2. 

 szacunkowa war 187 460,00 

(Weryfikowane: NIE). 

3. -ENDO-

Projektów zadanie nr 2 i 3 -   

NIE); 

4. P -

Projektów zadanie nr 2 i 3 -   

NIE); 

5. 

  

 

   Oddechowej BSL 

 AED dla 11 Techników Symulacji Medycznej; 

  Przeprowadzenie szkolenia dla 11 Techników Symulacji Medycznej z zakresu 

 firmy Gaumard). 

6.  

zamówienia 8  

7. 

 

15  

8. 

studentów PUM w Szczecnie -   

(Weryfikowane: NIE); 

9. 

  

NIE). 

10. - 11 

 szacunkowa 

  

 

 

1. 

 szacu   



2. - 11 

 szacunkowa 

 netto.  

3.  

  . 

 

 

1. 

 22 . 

2. 

-21063-69669 pod adresem: 

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/69669 oraz na stronie 

internetowej Beneficjenta pod adresem https://bip.pum.edu.pl/artykul/210/1934/zapytanie-ofertowe-nr-

23-ciem-2021-dfz. 

3. 

r. do godz. 09:00

w zakresie kw  000 euro musi 

. 

4.  

. 

5.  

 

 

 Cena  Waga 80% (C): 

  

 

Cn 

              R x  --------------------- x 80% x 100 

Cb 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium; 

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 

 

-AED  Waga 20% (D)   

 

cyjnego  Waga 20% (D)   

 

Formularza ofertowego,  w Formularzy oferty, 

ch zasad: 

 

 

 10  punktów   



 20  punktów   

  

 

 

 

 

6. 

 

 

 

 zgodnie z wymaganiami Tabeli nr 2  

 posiadali 

z Tabe  

  

  

-

AED; 

  

 

o  

o 

 

o 

potwierdzone certyfikatem. 

 

 

Wykon  

7. 

 

  od dnia zawarcia umowy do 30.09.2021 r.; 

  od dnia zawarcia umowy do 31.10.2021 r. 

8.  

9.  

10.   

11. W 

miotu zamówienia 

 

12. . 

13. 27.09.2021 r. W odpowiedzi 

a1 oferta a przez: 

  -066 Zielona Góra  

24   

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt. 



 Beneficjent poi

 

. 

14. z dnia 09.09.2021 r. i 24.09.2021 r. osób 

 

15.  

16. : 

 W dniu 28.09.2021 r.: 

o Umowa nr CRU/15

65-

24 . 

17. 

adresem: https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/69669?sekcja=oferty. 

18. 

: 

 

 

 dekret podstawowy z dnia 02.02.2022 r.; Potwierdzenie 

r. 

o wyj

 

 

0CIEM/2022/DFZ  

1. 

. 

 

W ramach Projektu, w latach 2019/2022, CIEM zorganizowano szkolenia dla Techników symulacji medycznej 

 

  

Gaumard oraz Laerdal. Zapotrzebowanie na szkolenie z 

  O ile  z dostawców  

  przeszkolenie z zakresu technicznej  a  serwisowania i naprawy  o  

 i realizowane przez dostawce  (przez okres max 5 lat)

znacznymi wydatkami, po analizie potrzeb Uczelni w tym zakresie, 

-   

 o wyszkoleniu pracowników CSM PUM - Techników Symulacji Medycznej do prowadzenia diagnozy  

i  



Laerdal, w r - 

 

  

 

2. 

-21063-106917 pod adresem: 

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/106917 oraz na stronie 

internetowej Beneficjenta pod adresem https://bip.pum.edu.pl/artykul/210/2074/zapytanie-ofertowe-nr-

20-ciem-2022-dfz. 

3. 02.05.2022 11.05.2022 

 000 euro musi 

 

4. 

. 

5.  

 Cena  Waga 80% (C): 

 

 

 

Cn 

R x  --------------------- x 100 

Cb 

Gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium  80%; 

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 Waga 20% (D).  

 

Formularza ofertowego,  w Formularzy oferty, 

 

 

 

 10  punktów   

 20  punktów   

  

 

 

. 

 



6. 

 

 

tj.: 

 zgodnie z wymaganiami Tabeli nr 2, dl , 

 posiadali 

z  

 

 

  

 ; 

  

  

 

L  

 

certyfikatem. 

 

 

  

 Nie podlegali wykluczeniu na podstawie art. 7 ust.1 ustawy z dnia 13.04.2022 r. o szczególnych 

narodowego. 

7. 

zawarcia umowy do dnia 30.05.2022 r. 

8.  

9. nie  

10.   

11. 

 

12. . 

13. 

rzez: 

 Leardal Medical Poland Sp. z o.o., ul. Hutnicza 6, 40-241 Katowice   512,70 

  

             Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt. 

 

14. z dnia 12.05.2022 r. 

 

15. W r  

16.  

 W dniu 16.05.2022 r.: 

o  z o.o., 

ul. Hutnicza 6, 40-

 . 

17.  



em 

i 23 maja 2022 r. W dniu 20 maja 2022 r. 

do Techników 

 

alizacji 

nowy termin i podpisano aneks. 

 

e 

zmian do umowy w zakresie terminu realizacji zamówienia. Powód zawarcia aneksu przez Beneficjenta nie 

pracowników Techników Symulacji Medycznej, 

e 

do zmiany terminu realizacji zamówienia i zawarcia aneksu do umowy.  

. 

- 

 

18. 

adresem: 

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/106917?sekcja=oferty. 

19. Zamówio

 

 

 

r. 

 

DFZ   

1. 

50 

Beneficjenta oraz wydatki 

130 

dokumentacji  

zestawienia standardu cen rynkowych wybranych wydatków w ramach PO WER, opracowanego przez 



  

2. 

-21063-72185 pod adresem: 

https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/72185 oraz na stronie 

internetowej Beneficjenta pod adresem https://bip.pum.edu.pl/artykul/210/1945/zpytanie-ofertowe-nr-

28-ciem-2021-dfz. 

3.  

 000 euro musi 

 

4. otu zamówienia 

rodzajów. 

5.  

 

 Cena  Waga 90% (C): 

 

 

 

                                                                                      Cn 

                R  · ----------- x 90% x 100 

                                                                                      Cb 

 

gdzie: 

R  ranga ocenianego kryterium  

Cn   

Cb  cena badana. 

 

 

 

  Waga 5% (D):  

 

lub referencji, w skali do 5 pkt. (maksymalna 

liczba punktów w kryterium):  

Punktacja przyznana za l

 

unktowa = liczba referencji  

 3 punkty  za przedstawienie od 3 do 5  

 5 punktów  za przedstawienie  

 

 

 

Liczba referencji zo

 

 



  Waga 5% (AS): 

 

 Formularz ofertowy 

 

zamówienia z wykorzystanie

wymienionych grup:  

  

 r. rehabilitacji zawodowej  

 

 Osoby, o której mowa w ustawie o zatrudnieniu socjalnym (Dz. U. z 2011 r. poz. 22, 1211 oraz z 2015 

r. poz. 1220 i 167). 

 

 

  

 

 

 0 punktów  za brak wskazania osób w formularzu ofertowym  nr 1 pkt. c); 

 5 punktów  za zatrudnienie osób, wymienionych w formularzu ofertowym   

 

 

 

. 

 

6. 

 

 

; 

 

cateringowych   

w formularzu ofertowym.   

7. Zgodnie 

zawarcia umowy do dnia 30.04.2022 r. 

8.  

9.  

10.   

11.  

 

12. . 

13. 

 



oferta 

Wykonawca w zapytaniu 

ofertowym przy przerwie kawowej 5

do 2 500,00 

- 100,00 pkt.

Liczba uzyskanych punktów: 100,00 pkt.

14. W dokume

15.

16.

W dniu 14.10.2021 r.:

o

500,00 

17.

adresem: https://bazakonkurencyjnosci.funduszeeuropejskie.gov.pl/ogloszenia/72185?sekcja=oferty.

18. Zamó

27.10.2021 r.;

15.11.2021 r.;

Faktura nr FV 177/2021 z dnia 07.11.202

19.11.2021 r.;

22.12.2021 r.;

20.12.2021 r.;

20.12.2021 r.;

05.02.2022 r.), wystawiona 

15.03.2022 r.;

Faktura nr FV 49/2022 z dnia 



08.04.2022 r. 

 

 

  

 

 1 r. 

 

 

 

 F

 

 

Z  

 

 Po otrzymaniu faktur 

oboczym po uzyskaniu wszelkich podpisów i po podwójnej autoryzacji. Wykonawca nie 

pokontrolnych w tym zakresie. 

 

 

  

e 

zmian do umowy w zakresie terminu realizacji zamówienia. Powód zawarcia aneksu przez Beneficjenta nie 

brak dyspoz

do zmiany terminu realizacji zamówienia i zawarcia aneksu do umowy.  

 

r.. 

 

 

 

kwalifikowalne: 

 

  

21   

1.  

21   



2  

 916,00  . 

 

 

       

t  

 

 

 

 

 

 

 

 

       

 

 

 

 

 

 

promocyjnych podczas ww. wydarzenia, m.in. poprzez oprowadzanie grup po obiekcie CSM oraz 

i zamówienia/umowy  

 

istotnej zmiany

 

w pierwotnym brzmieniu albo nie zmienia ogólnego charakteru umowy i zachodzi co najmniej jedna  

 

nieprzewidzian  

 

 r., to byliby 

terminu realizacji umowy. 

. 



nieuzasadnionym 

zawarciem aneksu z Wykonawc . ficjent poprzez zawarcie 

z dnia 21.12.2022 r.

-

korekty wynosi 25%. Dodatkowo w trakcie weryfikacji post

-262-43/2018 oraz DZP-262-

-262-43/2018 oraz DZP-262-

48/2018.  W

Rozeznanie rynku

, tj.:

1. auk o Zdrowiu PUM 

w Szczecinie - ).

od jej weryfikacji.

personelu Projektu

, tj.:

1. -learningowych "Metodyka tworzenia 

"Przygotowania dydaktycznego kadry 

standaryzowany -

nkach symulowanych";

2.

egzaminów (w tym OSCE)";

3.

w ramach "Metodyka t

;

4. -

przeprowadzenia kursu pn. "Rodzaje i zasady realizacji egzaminów (w tym OSCE tj. Objective 

;

5. -

nia w warunkach symulowanych";



6.

interdyscyplinarnych;

7. -learningowych "Pacjent 

standaryzowany - wykorzystanie w n ;

8.

nauczycieli";

9.

nauczycieli";

10. ;

11.

w przebiegu anatomii macicy";

12. Opracowanie scenariusza symulacji

;

13.

;

14.

Stomatologicznych;

15. ;

16.

Stomatologicznych;

17.

Stomatologicznych;

18.

Stomatologicznych;

19. Technik symulacji;

20.

Stomatologicznych;

21. Instruktor symulacji;

22. Opracowanie scenariusza symulacji medycznej pn. "Krwotok poporodowy 

;

23. Technik symulacji;

24. Technik symulacji;

25.  Instruktor symulacji;

26. Instruktor symulacji;

27. nstruktor symulacji;

28.  Technik symulacji;

29. Technik symulacji;

30.  Technik symulacji;

31.

;

32. Technik symulacji;

33. Technik symulacji;

34.  Technik symulacji;

35. Technik symulacji;

36. Technik symulacji;

 

 

14.

  

  

 

  

35.



37. Technik symulacji;

38.  Technik symulacji;

39. Technik symulacji;

40. Technik symulacji;

41. Technik symulacji;

42. Technik symulacji;

43.  Technik symulacji;

44.

tów w CSM";

45. Technik symulacji;

46. Technik symulacji;

47.

Standaryzowany;

48. Technik symulacji;

49. Technik symulacji;

50. checklisty;

51. - checklisty;

52. checklisty;

53. - checklisty;

54. ;

55.

Stomatologicznych;

56.

Stomatologicznych.

Na podstawie dokumentów kadrowych personelu wylosowanego do p

a Pomorskiego 

p

czerwca 2009

;

lata 2014-2020.

tj.:

1. -

realizacji egzaminów (w tym OSCE)":

 

 

  

 

48.

53.



OSCE)";

2. - -learningowych "Przygotowanie 

30.09.2022 r.;

Wniosek o 

u w okresie od 01.07.2016 r. do 20.10.2016 r.;

-learningowych 

lipiec 2016 r.;

3. - -learningowych "Pacjent 

standaryzowany -

30.09.2009 r.;

Porozumienie

nia 27.07.2015 r.; 

umowy 

szonego 



Zakres -learningowych 

"Pacjent standaryzowany -

4. -

nauczycieli":

Aneks do umow

wynagrodzenia w postaci wyna

cznych w ramach 

5.

30.09.2017 r.;

iany 

a scenariusza symulacji 



6. -

Stomatologicznych:

Projektu;

lnianych Zawodów Stomatologicznych;

;

Zawodów Stomatologicznych;

Aneks 

Stomatologicznych;

Aneks do umowy

logicznych;

7. -

Stomatologicznych:

r.,

zatrudnienia do dnia 30.11.2022 r.;

kszonego 

Zakres czynno

8. Pan -

Zawodów Stomatologicznych:

-

Pan -



przep

Wniosek o powierzenie pracownikowi dodatkowych z

2017 r.;

Wniosek o powierzenie pracownikowi 

r. do 30.04.2018 r.;

Wniosek o powierzenie pracow

12.2018 r. do 31.12.2018 r.;

Wniosek o powierzenie

od 02.11.2021 r. do 30.11.2021 r.;

Wniosek o powi

okresie od 11.03.2022 r. do 12.03.2022 r.;

nie personelu Projektu.

9. -

Stomatologicznych:



Zakres c

onego 

wy

wynagrodzen

10. - Opracowanie scenariusza symulacji medycznej pn. "Krwotok 

poporodowy w przebiegu anatomii macicy":

31.01.2020 r.;

Za



31.01.2020 r.;

ch dla studentów PUM kierunków lekarskiego oraz 

11. Technik symulacji:

30.04.2019 r.;

.07.2019 r.;

12.  Technik symulacji:

Umowa o 

15.08.2019 r.;

13. Technik symulacji:

0 r. do 

31.03.2020 r.;

30.06.2020 r.;

01.07.2020 r. do 

31.12.2021 r.;

31.03.2022 r.;

   



31.05.2022 r.;

tu na stanowisku Technik symulacji medycznej;

r.;

2021 r.;

piec 2021 r.;

14. - checklisty:

Wniosek o powierzenie prac

.2020 r.;

wydawniczymi;



15. -

checklisty:

14.04.2020 r.;

wania okresowej umowy do dnia 14.04.2021 r.;

wydawniczymi;

020 r.;

16.

Technik symulacji:

29.02.2020 r.;

31.12.2021 r.;

31.05.2022 r.;

r.;

dziernik 2020 r.;



  

  

  

  

  

  

  

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  personelu Projektu. 

 

 

w CSM": 

 

29.02.2020 r.; 

  

 

 

31.12.2021 r.; 

 

 

 onego 

 

 

 

  

 

 arzec 2021 r.; 

 

 

 

jektu w okresie od 01.10.2021 r. do 31.12.2021 r. 

 

 

  



17.

30.09.2011 r.

Dokument po

wcy/instruktora podczas 

anatomii 

macicy":

30.09.2011 r.

wynagrodze



tu w zakresie opracowania scenariusza symulacji 

18.  Pe

Zawodów Stomatologicznych:

31.03.2008 r.;

dzaj 

Aneks do umo

tologicznych;

Aneks do umowy o pra

Stomatologicznych;

Aneks do umowy 

ogicznych;

h;

 



19.

Stomatologicznych:

r.;

weryfikowanego obszaru.

-promocyjnych

-promocyjne zgodnie z wymogami wskazanymi w Umowie 

o dofinansowanie (§22 Umowy o dofinansowanie Projektu w ramach Programu Operacyjnego Wiedza 

Edukacja Rozwój 2014- -

-2020.

.905.17.2022.PB z dnia 20.06.2022 Beneficjent 

Ministrów z dnia 

zadani

Umieszczono informacje na temat Projektu na stronach internetowych Beneficjenta pod adresem:

o https://www.pum.edu.pl/uniwersytet/projekty_i_wspolpraca/projekty_z_dofinansowaniem/proj

ekty_dydaktyczne/ministerstwo_zdrowia/centrum_innowacyjnej_edukacji_medyczynej_pomo

rskiego_uniwersytetu_medycznego_w_szczecinie/;

o https://old.pum.edu.pl/administracja/dzial-programow-europejskich/perspektywa-finansowa-

2014-2020/program-operacyjny-wiedza-edukacja-rozwoj/centrum-innowacyjnej-edukacji-

medycznej-pomorskiego-uniwersytetu-medycznego-w-szczecinie.

ealizacji Projektu w postaci plakatów A3 w miejscu realizacji Projektu 

(CSM) oraz w siedzibie Beneficjenta;

biuletynie Informacyjnym Pomorskiego Uniwersytetu 

Medycznego;

organizowanych w ramach realizacji Projektu;

realizacji Projektu;

konferencyjnych organizowanych w CSM;

, opisy dokumentów, formularze 

uczestników.

19.



 oraz w CSM

. 

 

 

na stronach internetowych  

o https://www.pum.edu.pl/uniwersytet/projekty_i_wspolpraca/projekty_z_dofinansowaniem/projekty_dy

daktyczne/ministerstwo_zdrowia/centrum_innowacyjnej_edukacji_medyczynej_pomorskiego_uniwers

ytetu_medycznego_w_szczecinie/; 

o https://old.pum.edu.pl/administracja/dzial-programow-europejskich/perspektywa-finansowa-2014-

2020/program-operacyjny-wiedza-edukacja-rozwoj/centrum-innowacyjnej-edukacji-medycznej-

pomorskiego-uniwersytetu-medycznego-w-szczecinie/ 

 

weryfikowanego obszaru. 

 

 

 

o dofinansowanie Projektu w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020. 

Dokumentacja Projektowa jest przechowywana w siedzibie Beneficjenta, tj. Pomorski Uniwersytet Medyczny 

w Szczecinie, ul. Rybacka 1, 70-204 Szczecin oraz ul. Podgórna 22, 70-205 Szczecin. 

 

Projektu jest przechowywana 

 Dokumentacja projektowa 

przechowywana jest w siedzibie Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie, ul. Rybacka 1, 70-204 

Szczecin oraz ul. Podgórna 22, 70-  

  pokój nr 04; 

 cznych  pokój nr 30; 

 -  pokój 226; 

  pokój 203. 

 

Ponadto Beneficjent stosuje: 

 

listopada 2021 r. w sprawie wprowadzenia Instrukcji Kancelaryjnej Pomorskiego Uniwersytetu 

Medycznego w Szczecinie, w tym: 

o  Instrukcja kancelaryjna Pomorskiego Uniwersytetu 

Medycznego w Szczecinie. 

 Szczecinie z dnia 15 

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie, w tym: 

o  ia Archiwum 

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. 

  przechowywanie dokumentacji projektowej. 

 

weryfikowanego obszaru. 

13 Stwierdzone 
uchybienia/ 

 

Obszar 



z monitorowaniem Projektu

wymagane 

e pokontrolne w tym zakresie.

Obszar

danych osobowych:

tj.:

o w systemie SL 2014 brak ulicy 

przy adresie zamieszkania - wpisano jedynie numer, a w formularzu 

o w systemie SL 2014 uczestniczka widnieje jako 

arzu wpisane dane osobowe to 

zamieszkania - wpisano jedynie numer, a w formularzu wskazano  

Konieczna jest poprawa danych uczestnika zgodnie z dokumentami

rekrutacyjnymi. W 

zakresie.

Obszar:

Przetwarzanie danych osobowych

danych 

IP o planowanym powierzeniu przetwarzania danych osobowych, co najmniej na 7 dni 

przed podpisaniem umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych. 

zakresie.

Obszar:

1.

e zmian do umowy w zakresie terminu realizacji 

zamówienia. Powód zawarcia aneksu przez Beneficjenta nie zos

Symulacji Medycznej, którzy byli odbiorcami szkolenia. Pracownicy byli oddelegowani 

arzu wpisane dane osobowe to 

wpisano jedynie numer, a w formularzu wskazano  



terminu realizacji zamówienia i zawarcia aneksu do umowy.  

21.12.2022 r. 

 

 

- 

wynosi 25%. 

lifikowalne: 

1.  

 

 

2.  

 

 

Razem wydatki niekwalifikowalne: 5 916,00  

 

2. 

-262-43/2018 oraz DZP-262-

 

 

wprowadzenia do systemu SL 2014 informacji o przeprowadzonym 

-262-43/2018 oraz DZP-262-48/2018.  

14 Stwierdzone 
podejrzenia 
oszustw 
finansowych lub 

charakterze 
korupcyjnym 

 

o charakterze korupcyjnym. 

15 Ocena wg 
kryteriów  

1. 

 

 

we Wniosku o dofinansowanie. W wyniku przeprowadzonej kontroli  

stwierdzono problemy z osi

. 

 

2.  



.  

 

3. 

uczestników): 

co do zasady 

. ZK 

uczestników 

zawartymi w SL 2014. Konieczna jest poprawa danych uczestników zgodnie  

z dokumentami rekrutacyjnym. 

jent 

ust 11 Umowy o dofinansowanie Projektu tj. nie 

najmniej na 7 dni przed podpisaniem umowy powierzenia przetwarzania danych 

osobowych. trolne  

 

 

4. Rozliczenia finansowe:  

co do zasady prowadzone w sposób 

Zweryfikowane POWR.05.03.00-00-

0007/15-028-02 za okres od 01.04.2022 r. do 30.06.2022 

kwalifikowalne. 

 

o Faktura VAT 97/06/2022 z dnia 27.06.2022 r.  kwota faktury 

21  wydatek rozliczany w WoP nr 29, poz. 1  

 916,00 (koszty 

 378,18  

 

  

 

 

5.  

i krajowymi (w tym zamówienia publiczne): 

W ramach kon

.  

 

 

1.  

 

 

2.  

 



 

Razem wydatki niekwalifikowalne: 5 916,00  

 

Ponadto 

-262-43/2018 oraz DZP-262-

do SL 2014.  

6.  promocyjne: 

Beneficjent realizuje -promocyjne  

o dofinansowanie, Wnioskiem o dofinansowanie oraz Wytycznymi w zakresie 

-2020. 

 

7. Archiwizacja dokumentacji:  

 

 

8.  

audytu. Pomieszczenia oraz szafy, w których przechowywana jest dokumentacja 

. 

 

Kategoria nr 2  Projekt jest realizowany co do zasady w sposób poprawny, ale 

 

 

15 Zalecenia 
pokontrolne2  

 

Obszar: 

: 

Beneficjenta do przedstawienia Planu napr

. 

 

Obszar: 

 

a projektu  

. 

 

Obszar: 

Przetwarzanie danych osobowych: 

                                                             
2  



w zakresie powierzenia przetwarzania danych osobowych, tj.: poinformowania 

osobowych, co najmniej na 7 dni przed podpisaniem umowy w tym zakresie. 

 

Obszar: 

: 

1.  

Wyniku k  

na pozycje nr 1 zestawienie WOP nr 29.  

wykazane w WOP nr 2

 

2. 

informacji o przeprowadzonyc -262-43/2018 oraz 

DZP-262-  Zamówienia 

 

owanie do systemu SL2014. 

 

 

 

 

 

 

 

rolnych:  

Beneficjent w terminie 14 dni od otrzymania niniejszej informacji pokontrolnej powinien 

pokontrolnych.  

16. 
Informacji 
pokontrolnej 

12.12.2022 r. 

 

 
 
Pouczenie: 
Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. 
finansowanych w perspektywie finansowej 2014

nej, 
 

kontrolowanego 
 

 
 
 
 
 



Kamila Ignalewska 
 

Podpisano elektronicznie 
 
 
Daria Urbanowicz 

 
Podpisano elektronicznie 
 
 
 
 

 
Ernest Bober 

 
Podpisano elektronicznie 
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Nieprawid owy podpis
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