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W ramach niniejsze] interpefacji zwracam sie z prosha o udostepnienie i przekazanie informacji
w opisanych nizej sprawach.

Zgodnie z lista projektdw realizowanych w ramach RPO WO 2014-2020 — stan na 2 maja
2023r., dostgpng na stronie internetowej UMWO w Opolu, wymienione nizej projekty
realizowane przez Powiatowe Centrum Zdrowia SA w Kluczborku nie zostaly rozliczone
finansowo.

*

Tytut Opis Nr umowy Poddziatanie Woartosc projektu w
ziotych
Poprawa wydajnosci | Przedmiotem  projektu | RPOP.10.01.01-16- 10.1.1.  Infrastruktura | 6533 012,50
ustug  medycznych  w | jest zakup aparatury | 0008/20 ochrony  zdrowia w
zakresie leczenia | tech-med, zakresie profilaktyki
szpitalnego przez zdrowotnej
Powiatowe Centrum mieszkancéw regionu
Zdrowia S.A. w
Kluczborku

1.1. Proszg o podanie daty ostatecznego zakoriczenia projektu, od ktdrej rozpoczyna sie jego
trwatosé lub krotkie wyjasnienie jej braku?

1.2, Prosze o podanie daty zakoriczenia realizacji rzeczowej projektu?

1.3. Proszg o przekazanie kopii koricowego wniosku o ptatno$¢. Jesli byto kilka wnioskéw , to
prosze o ten najbardziej aktualny?

i‘s‘fii’-r

1.4. Do kiedy ostatecznie projekt musi zostaé rozliczony?

-+ 1.5. Prosze o informacje czy beneficjent ponidst lub ponosi jakiekolwiek konsekwencje
finansowe zwigzane z brakiem rozliczenia finansowego projektu? W przypadku
odpowiedzi twierdzgcej prosze o odpowied? na dwa poniisze pytania.

1.5.1. Prosze o informacjg kto i kiedy po stronie beneficjenta i jego organu wiascicielskiego
(powiat kluczborski) zostat o tym fakcie poinformowany (pismo, wzglednie rozmowa)?

1.5.2. Proszg¢ o przestanie dokumentu potwierdzajacego konsekwencje finansowe, np.:
pismo informujace, nota, wezwanie itp.



Tytut Opis Nr umowy Poddziatanie Wartosc projektu w
ziotych
PR

Podniesienie® wydajnoici | Projekt  polega  na [oRPOP.10.01.01-16- 10.1.1.  Infrastruktura 3.420 800,00
ustug  medycznych i | doposaieniu 0051/17 ochrony  zdrowia w
poprawa Powiatowego Centrum zakresie profilaktyki
bezpieczenstwa Zdrowia S.A, w zdrowotnej
zdrowotnego Kluczhorku w sprzet | mieszkancow regionu
mieszkafcow w zakresie | urzadzenia  medyczne,
anestezjologii oraz | ktére majg znaczgco

intensywnej terapii
poprzez inwestycje w
niezbgdny  sprzet i
wyposaienie w
Powiatowym  Centrum
Zdrowia S.A. w
Kluezborkuy.

podwyzszy¢ dostepnosc i
jako$t" §wiadczonych w
pubticznym systemie
zdrowia ustug
medycznych w zakresie
anestezjologii i
intensywnej terapit.

2.1. Prosze o podanie daty ostatecznego zakonczenia projektu, od ktdrej rozpoczyna sig jego
trwatos¢ lub krétkie wyjasnienie jej braku?

2.2. Prosze o podanie daty zakoriczenia realizacji rzeczowej projektu?

2.3. Prosze o przekazanie kopii koficowego wniosku o ptatnosé. Jesli bylo kilka wnioskow , to
prosze o ten najbardziej aktualny?

2.4. Do kiedy ostatecznie projekt musi zostac rozliczony?

2.5.
finansowe

zwigzane 2z brakiem

odpowiedzi twierdzacej prosze o odpowiedZ na dwa ponizsze pytania.

Prosze o informacje czy beneficjent ponidst lub ponosi jakiekolwiek konsekwencje
rozliczenia finansowego projektu? W przypadku

2.5.1. Prosze o informacje kto i kiedy po stronie beneficjenta i jego organu wtascicieiskiego
(powiat kluczborski) zostat o tym fakcie poinformowany?

2.5.2. Prosze o przestanie dokumentu potwierdzajacego konsekwencje finansowe, np.:
pismo informujace, nota, wezwanie itp.

3.
Tytut Opis Nr umowy Poddzialanie Wartos¢ projektu w
zlotych
Poprawa wydajnosci i | Projekt polega na | RPOP.10.01.01-16- 10.1.1. infrastruktura | 2311 473,81
skutecznosei leczenia | doposaeniu 3 | o052/17 ochrony  zdrowia w
choréb  cywilizacyjnych, | Oddziatow - zakresie profilaktyki
poprzez doposazenie w | Laryngologicznego, zdrowotnej
specjalistyczny  sprzet | Chirurgii ogolinej, mieszkaficow regionu
medyczny Powiatowego | Wewnetrznego oraz lzby
Centrum Zdrowia S.A. w | prayjeé i Pracowni
Kluczborku Endoskopowej

3.1.

jego trwatosé lub krotkie wyjasnienie jej braku?

3.2

3.3.

to prosze o ten najbardziej aktualny?

Prosze o podanie daty zakoriczenia realizacji rzeczowej projektu?

Prosze o podanie daty ostatecznego zakoriczenia projektu, od ktdrej rozpoczyna sig

Prosze o przekazanie kopii koricowego wniosku o ptatnosé. Jedli byifo kilka wnioskow ,



5.4, Do kiedy ostatecznie projekt musi zosta¢ rozliczony?

3.5. Proszg o informacje czy beneficjent ponidst lub ponosi jakiekolwiek konsekwencje
finansowe zwigzane z brakiem rozliczenia finansowego projektu? W przypadku
odpowiedzi twierdzgcej prosze o odpowiedZ na dwa poniisze pytania.

3.5.1. Proszg o informacje kto i kiedy po stronie beneficjenta i jego organu wiaécicielskiego
(powiat kluczborski) zostat o tym fakcie poinformowany?

3.5.2. Prosze o przestanie dokumentu potwierdzajgcego konsekwencje finansowe, np.:
pismo informujgce, nota, wezwanie itp.

4.
Tytut Opis Nr umowy Dziatanie Wartos¢ projektu w
ztotych
Opolskie przeciw | Projekt zostal | RPOP.08,01.00-16- 8.1. Dostep do wysokiej | 49 189 150,27
COVID-13 opracowany w | 0028/20 jakosci ustug
partnerstwie pomiedzy zdrowotnych i
Wojewddztwem spotecznych
QOpolskim a partnerami.

4.1. Prosze o podanie daty ostatecznego zakoriczenia projektu, od ktérej rozpoczyna sie jego
trwatosé lub krétkie wyjasnienie jej braku?

4.2.  Prosze o podanie daty zakoriczenia realizacji rzeczowej projektu?

4.3.  Proszg o przekazanie kopii koricowego wniosku o ptatnosé. fesli byto kilka wnioskéw |
to proszg o ten najbardziej aktualny?

4.4. Do kiedy ostatecznie projekt musi zostaé rozliczony?

4.5. Prosze o informacje czy beneficjent ponidst lub ponosi jakiekolwiek konsekwencje
finansowe zwigzane z brakiem rozliczenia finansowego projektu? W przypadku
odpowiedzi twierdzgcej prosze o odpowied? na dwa ponizsze pytania.

4.5.1. Prosze o informacje kto i kiedy po stronie beneficjenta i jego organu wiascicielskiego
(powiat kiuczborski) zostat o tym fakcie poinformowany?

4.5.2. Prosze o przestanie dokumentu potwierdzajagcego konsekwencje finansowe, np.:
pismo informujace, nota, wezwanie itp.

4.6.  Prosze o podanie wartosci projektu przekazanego partnerowi — Powiatowe Centrum
Zdrowia SA w Kluczborku/powiatowi kluczborskiemu do wykorzystania i rozliczenia?

5.
Tytut Opis Nr umowy Dziatanie Wartos¢ projektu w
totych
Opolskie wspiera | Projekt zostat | RPOP.0B.01.00-16- 8.1. Dostep do wysokiej | 32 804 232,82
szpitale w walee =z | opracowany w | 0034/20 jakosci ustug
"CovID-19 partnerstwie pomiedzy zdrowotnych i
Waojewddztwem spolecznych
Opolskim a partnerami

5.1. Prosze o podanie daty ostatecznego zakoriczenia projektu, od ktdrej rozpoczyna sie jego
trwatosc lub krétkie wyjasnienie jej braku?



5.1. Prosze o podanie daty zakoriczenia realizacji rzeczowej projektu?

5.2. Prosze o przekazanie kopii koricowego wniosku o ptatnos<¢. Jesli byto kilka wnioskéw ,
to prosze o ten najbardziej aktualny?

5.3. Do kiedy ostatecznie projekt musi zostac rozliczony?

5.4. Prosze o informacje czy beneficjent poniodst lub ponosi jakiekolwiek konsekwencje
finansowe zwigzane z brakiem rozliczenia finansowego projektu? W przypadku
odpowiedzi twierdzgcej prosze o odpowiedZ na dwa ponizsze pytania.

5.4.1. Prosze o informacje kto i kiedy po stronie beneficjenta i jego organu wiascicielskiego
(powiat kluczborski) zostat o tym fakcie poinformowany?

5.4.2. Prosze o przestanie dokumentu potwierdzajgcego konsekwencje finansowe, np.:
pismo informujace, nota, wezwanie itp.

5.5. Prosze o podanie wartosci projektu przekazanego partnerowi — Powiatowe Centrum
Zdrowia SA w Kluczborku/powiatowi kluczborskiemu do wykorzystania i rozliczenia?

6. Prosze o podanie wyniku finansowego szpitala wg. stanu na koniec 2022r., w tym:
6.1. strata z dziatalnosci netto za rok 2022,

6.2. wielkos¢ zobowigzan wymagalnych, jesli wystapity na dzied 31.12.2022r.

6.3. wielko$¢ zobowigzan niewymagainych na dzier 31.12.2022r.

6.4. wielko$¢ skumulowanej straty PCZ SA na dzieri 31.12.2022r.

SPOSOB UDZIELANIA INFORMACII:

W celu utatwienia i uproszczenia odpowiedzi na méj wniosek prosze o udzielanie odpowiedzi
odnoszac sie do poszczegdinych pytan oznaczonych numerami, np.: Odp. ad. 3.4. ...

FORMA PRZEKAZANIA INFORMACH:

1. Przestanie informacji pocztg elektroniczng pod adres—

fub
2. Odbidr osobiscie przez wnioskodawce — jesli taki sposdb wybierze podmiot udzielajgey

odpowiedzi, po uprzednim poinformowaniu drogg mailowa lub telefoniczna.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgednie z ustawg o ochronie danych osobowych
z dnia 10 maja.2018r. (t.j.: Dz. U. 2019 r,, poz. 1781}.

Piotr Pospiech

{dokument podpisana profifem zaufanym)

Kluczbork, dnia 02.06.2023r. e
Miejscowosc, data Podpis wnioskodawcy



