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1. WSTEP

1.1 CEL SPRAWOZDANIA

Zgodnie z art. 127 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013
z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawigjgcego wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spojnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarow Wiejskich oraz Europejskiego
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogélne dotyczgce
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego,
Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgcego
rozporzqdzenie Rady (WE) nr 1083/2016 Instytucja Audytowa ma obowigzek prowadzenia
audytéw systemu zarzadzania i kontroli.

Zgodnie z art. 127 ust. 5 lit. a i b rozporzadzenia 1303/2013, Instytucja Audytowa sporzadza:

a) opini¢ audytowa zgodnie z art. 63 ust. 7 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE, Euratom) 2018/1046 z dnia 18 lipca 2018 r. w sprawie zasad finansowych
majqcych zastosowanie do budzetu ogolnego Unii, zmieniajgce rozporzqdzenia (UE)
nr 1296/2013, (UE) nr 1301/2013, (UE) nr 1303/2013, (UE) nr 1304/2013, (UE)
nr 1309/2013, (UE) nr 1316/2013, (UE) nr 223/2014 i (UE) nr 283/2014 oraz decyzje
nr 541/2014/UE, a takze uchylajgce rozporzqdzenie (UE, Euratom) nr 966/2012;

b) sprawozdanie z kontroli, przedstawiajace gléwne wyniki audytéw przeprowadzonych
zgodnie z ust. 1, w tym ustalenia dotyczace defektéw stwierdzonych w systemach
zarzadzania i kontroli oraz proponowane i wdrozone dziatania naprawcze.

Zgodnie z art. 63 ust. 7 rozporzadzenia finansowego dokumenty, o ktérych mowa powyzej
przekazywane s3 Komisji do dnia 15 lutego kolejnego roku budzetowego.

System zarzadzania i kontroli Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020 (RPO WS na lata 2014-2020) oparty jest na przepisach
rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.

Sprawozdanie przedstawia zakres iwyniki czynnosci sprawdzajacych wykonanych przez
pracownikéw Departamentu DAS w nw. Instytucjach:
e Zarzadzie Wojewédztwa Swigtokrzyskiego, petnigcym funkcje Instytucji Zarzadzajacej
oraz jednoczesnie funkcje Instytucji Certyfikujacej;
* Wojewodzkim Urzedzie Pracy w Kielcach, pelnigcym funkcje Instytucji
Posredniczacej.
1.2 ORGAN ODPOWIEDZIALNY ZA SPORZADZENIE
SPRAWOZDANIA
Wykonywanie zadan instytucji odpowiedzialnej za przeprowadzenie audytu systemu zostalo
powierzone Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej, ktéry pemni funkcje Instytucii
Audytowej dla programéw operacyjnych. Szef Krajowej Administracji Skarbowej wykonuje

swoje zadania za posrednictwem Departamentu Audytu Srodkéw Publicznych w Ministerstwie
Finans6éw. Jest on réwniez odpowiedzialny za zatwierdzenie przedmiotowego sprawozdania.

1.3 PODSUMOWANIE ISTOTNYCH USTALEN

Audyt systemu dla Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewédztwa Swigtokrzyskiego na
lata 2014-2020 zostat przeprowadzony zgodnie ze Strategiq audytu Regionalnego Programu
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Operacyjnego Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014-2020 (wersja 5) z grudnia 2017 r.
oraz wrzesnia 2018 r. (wersja 6).

W ramach badania dokonano analizy i oceny dokumentéw (wymienionych szczegdlowo
w zalgczniku nr 1 do niniejszego Sprawozdania) pod katem oceny funkcjonowania systemu
zarzadzania i kontroli oraz mozliwych skutkéw dla legalnosci oraz prawidlowosci wydatkow
w przypadku stwierdzonych brakéw w systemie (w tym w procedurach) oraz wykrytych
odstepstw od procedur w danej instytucji. Dokonujac ww. analizy (w odniesieniu
do zaprojektowanych i przyjetych w danej instytucji procedur, a takze realizowanych procesow
(m.in. wnioski o dofinansowanie, umowy, prowadzone kontrole) zespdl audytowy
kazdorazowo odnosit je do operacji realizowanych w danej instytucji oraz w razie koniecznosci
uzupetnial informacje o wyjasnienia przekazywane przez pracownikéw danej instytucji
(,,wlascicieli” procesow).

W wyniku ww. analizy dokonano oceny badanych kluczowych wymogéw kontrolnych (oraz
kryteriow oceny w ramach KWK) dla dzialan realizowanych w danej instytucji, wybranych do
badania na podstawie przeprowadzonej analizy ryzyka. Do wylonienia ww. dziatan
wykorzystana zostata matryca sporzadzona w kazdym programie operacyjnym.

Dokonujac tej oceny wzigto pod uwage Wytyczne dla Komisji i panstw cztonkowskich dotyczqgce
wspolnej metodyki oceny systemow zarzgdzania i konmtroli w panstwach czlonkowskich
(EGESIF 14-0010-final 18/12/2014), art. 30 ust. 2 rozporzqdzenia delegowanego KE
nr 480/2014" oraz uwagi Komisji Europejskiej.

Whnioski zawarte w sprawozdaniu dotyczace skutecznosci funkcjonowania KWK
w poszczegdlnych dziataniach/instytucjach oraz w odniesieniu do calego systemu wynikaja
z liczby odstgpstw stwierdzonych w wyniku badania, ich istotnosci oraz ewentualnego wplywu
na legalno$¢ i prawidlowos$¢ wydatkéw. Tym samym wnioski zostaly oparte na analizie
ilosciowej 1 jakosciowej stwierdzonych odstgpstw.

W wyniku przeprowadzonych czynnosci, kluczowe wymogi kontrolne nie zostaly ocenione
w kategorii 4.

W wyniku przeprowadzonych czynnosci, kluczowe wymogi kontrolne nie zostaly ocenione
w kategorii 3.

W wyniku przeprowadzonych czynnosci, kluczowe wymogi kontrolne zostaly ocenione
w kategorii 2:

o Instytucja Zarzadzajaca: kluczowy wymoég kontrolny nr 3, 4, 7.
¢ Instytucja Posredniczaca WUP: kluczowy wymébg kontrolny nr 7.

Ustalenia wynikaly z:

e ustalen finansowych z tytulu uchybien w procedurze zachowania regut
konkurencyjnosci.

! Rozporzqdzenie delegowane Komisji (UE) nr 480/2014 z dnia 3 marca 2014 r. uzupelniajgce rozporzgdzenie
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 ustanawiajgce wspdlne przepisy dotyczqce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego
Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego
oraz ustanawiajgce przepisy ogolne dotyczqce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Furopejskiego
Funduszu Spolecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego.
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Ponadto ustalenia wynikaly z analizy zagadnieri horyzontalnych oraz niewdrozenia w calosci
rekomendacji ujetych w Sprawozdaniach z audytow systemu wydanych w latach poprzednich:

* braku mechanizméw zapewniajacych weryfikacje wywigzywania sie przez BGK
z obowigzkéw zawartych w umowie o finansowanie projektu, w okresie realizacji

umowy.

* niewykonania rekomendacji sformutowanych w wyniku audytu za rok obrachunkowy
2016/2017, w zakresie:

— uszczegblowienia procedur, mechanizméw oraz narzedzi wykorzystywanych
wprocesach  kontrolnych, w sposéb zapewniajgcy rzetelna weryfikacje
kwalifikowalnosci deklarowanych wydatkéw,

— okreslenia zasad i minimalnych wymagan dla przygotowania analizy ryzyka naduzyé
finansowych, jednolitych dla wszystkich instytucji w systemie,

— dokonywania analizy/aktualizacji ryzyka naduzyé finansowych dla calego Programu,
tj. z uwzglednieniem ryzyk zidentyfikowanych przez IP WUP i IP ZIT,

— potwierdzania prawdziwosci danych zawartych w oswiadczeniach beneficjentow,
miedzy innymi za pomoca wydrukéw z danych KRS, CEIDG, ZUS, SUDOP,

— nie wprowadzenia dzialan nastepczych - w zwiazku z podejrzeniem/wykrytym
naduzyciem (WUP).

Pozostate kluczowe wymogi kontrolne w Instytucji Zarzadzajacej oraz wszystkie kluczowe
wymogi kontrolne w Instytucji Posredniczgcej zostaty ocenione w kategorii 1.

W rezultacie dokonanej analizy, w oparciu 0 KWK 1-5, 7 (Instytucja Zarzadzajaca/Instytucja
Posredniczaca) oraz 9-12 (Instytucja Certyfikujaca) system zarzadzania i kontroli dla wd W$
2014-2020 zostat oceniony w kategorii 2. Ostateczne wyniki audytu systemu, w tym ocena
systemu zarzadzania i kontroli RPO WS 2014-2020, zostang zawarte w Rocznym sprawozdaniu
z kontroli, ktére zgodnie z art. 127 ust. 5 rozporzadzenia nr 1303/2013, wraz z opinig audytowa,
zostanie przestane do Komisji Europejskiej.

W analizie uwzgledniono réwniez, iz rekomendacje ujete w Roczrym sprawozdaniu z kontroli
za okres od 1 lipca 2016 r. do 30 czerwca 2017 r. dla Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020 z dnia 13.02.2018 r. nadal sa niewdrozone.
Biorac jednak pod uwage fakt, iz wylaczone w ubiegltym roku z zestawienia wydatkow wnioski
o platnos¢ nie zostaty w obecnie badanym roku audytowym ponownie certyfikowane do
Komisji Europejskiej, opisany stan faktyczny nie ma wplywu na ocene systemu zarzgdzania
i kontroli w RPO WS jako catosci.

Wszystkie obszary wymagajace usprawnieri zostaly szczegélowo opisane w rozdziale 3
niniejszego Sprawozdania. Stan wdrozenia wydanych zalecef bedzie przedmiotem
monitorowania w trakcie kolejnego audytu systemu.
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2. METODYKA I ZAKRES PRAC AUDYTOWYCH

2.1 RAMY CZASOWE AUDYTU

Audyt prowadzony byt w instytucjach zaangazowanych we wdrazanie RPO WS na lata 2014-
2020, realizujgcych dziatania wybrane do badania w wyniku przeprowadzonej analizy ryzyka,
w nastepujacych terminach:
 Instytucja Zarzadzajaca (peniaca jednoczesnie funkcj¢ Instytucji Certyfikujacej) -
Zarzad Wojewodztwa Swigtokrzyskiego — w terminie sierpien — listopad 2018 r.;
o Wojewddzki Urzad Pracy w Kielcach (pelnigcy funkcj¢ Instytucji Posredniczacej) —
w terminie sierpien — listopad 2018 r.

2.2 ZAKRES WYKONANYCH PRAC

W ramach biezacego audytu systemu zarzgdzania i kontroli badaniem obj¢to:

(1) stan wdrozenia rekomendacji ,,follow-up” z poprzedniego audytu systemu zarzadzania
i kontroli oraz audytu operacji,

(2) ocen¢ procedur w sytuacji ich istotnych zmian w stosunku do poprzedniego audytu
systemu zarzgdzania i kontroli,

(3) zagadnienia o charakterze horyzontalnym w zakresie:

® funkcjonowania procedur kontrolnych w obszarze wyplacanych zaliczek na pomoc
publiczng — w tym réwniez rozliczanie zaliczek/zabezpieczenie wykorzystania Srodkow
przed wytudzeniem,

o funkcjonowania procedur w obszarze badania wskaznikow,
s instrumentow inZynierii finansowej,

* udzielanie zamowien publicznych ponizej progow okreslonych w ustawie Prawo
zamowien publicznych oraz/lub przez podmioty niezobowiqzane,

o dziatah podejmowanych przez instytucje zarzqdzajgce w zwigzku z ustaleniami innych
instytucji kontrolnych,

® zasady proporcjonalnosci,
o efektywne wdrozenie proporcjonalnych srodkow zwalczania naduzy¢ finansowych.

Badanie w powyzszym zakresie zostalo przeprowadzone w Instytucji Zarzadzajacej — jako
instytucji odpowiedzialnej za opracowanie i ustanowienie systemu zarzadzania i kontroli
danego programu operacyjnego przy uwzglgdnieniu rozwiazan przyjetych na poziomie
innych badanych instytucji w danym programie. Badanie dotyczace KWKZ7:
przeprowadzono audyt follow-up w zakresie wdrozenia rekomendacji wydanych w ramach
wczesniejszych audytéw. Ze wzgledu na charakter wydanych rekomendacji w tym Wymogu
— IA przyjeta wdrozenie rekomendacji dla KWK jako zagadnienie horyzontalne. Badanie
wdrozenia rekomendacji przeprowadzono w Instytucji Zarzadzajacej Programem
Operacyjnym dla calego systemu. Dodatkowo IA zweryfikowala, czy Instytucja
Zarzgdzajgca zmienita (dokonala aktualizacji) strategii/analizy ryzyka dla KWK7 dla
Programu Operacyjnego.
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oraz:

(4) przeprowadzono testy mechanizméw kontrolnych w wytypowanych do badania
dzialaniach (na podstawie przygotowanej dla kazdego programu/instytuciji analizy
ryzyka), w instytucjach odpowiedzialnych za wdrazanie danego dziatania.

Czynnosci dotyczyly kluczowych wymogbéw kontrolnych oraz kryteriéw oceny opisanych
w rozdziale 3, ktére zostaly zbadane w ramach danego dziatania/instytucji wybranych do
badania w wyniku przeprowadzonej analizy ryzyka.

Audyt systemu podzielony zostat na dwa etapy.

W odniesieniu do kluczowych wymovgéw kontrolnych nr 1-5, 7 (dla funkcji 1Z oraz IP) oraz
kluczowych wymogéw kontrolnych nr 9-12 (dla funkcji IC), ktére zostaly zbadane w I etapie
audytu systemu, wyniki oceny zostaty ujete w niniejszym Sprawozdaniu.

W odniesieniu do kluczowego wymogu kontrolnego nr 8: Odpowiednie procedury
sporzqdzania deklaracji zarzqdczej oraz rocznego podsumowania kovicowych sprawozdan
z audytu i kontroli oraz kluczowego wymogu kontrolnego nr 13: Odpowiednie procedury
sporzqdzania i poswiadczania kompletnosci, rzetelnosci i prawdziwosci rocznych sprawozdan
finansowych, ktére sa badane w II etapie audytu systemu, wyniki oceny zostang
zakomunikowane w Rocznym sprawozdaniu z kontroli zgodnie z art. 127 ust. 5 lit. b
rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013.

W zakresie badania kluczowego wymogu kontrolnego nr 6: Wiarygodny system gromadzenia,
rejestrowania i przechowywania danych do celéw monitorowania, ewaluacji, zarzqdzania
Jinansowego, kontroli i audytu, obejmujqcy polqczenia z systemami elektronicznej wymiany
danych z beneficjentami wyniki oceny zostang zawarte w odrebnym sprawozdaniu lub
W Rocznym sprawozdaniu z kontroli zgodnie z art. 127 ust. 5 lit. b rozporzqdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013.

W trakcie I etapu audytu systemu w Instytucji Zarzadzajgcej, petniacej jednoczesnie funkcje
Instytucji Certyfikujgcej oraz Instytucji Posredniczacej przeprowadzone zostato badanie
kluczowych wymogdw kontrolnych i kryteriéw oceny w celu stwierdzenia, czy:

Funkcja IZ:

* zostala zapewniona odpowiednia rozdzielnogé funkcji oraz nalezyte systemy zglaszania
i monitorowania, w przypadkach gdy odpowiedzialna instytucja powierza wykonywanie
zadan innemu podmiotowi;

* zapewniono odpowiedni wybér operacji;
* informacje dla beneficjentéw sa odpowiednie;
¢ Kontrole zarzadcze s odpowiednie;

* istnieje skuteczny system gwarantujacy przechowywanie wszystkich dokumentéw
dotyczacych wydatkéw i audytéw w celu zapewnienia wlasciwej $ciezki audytu;

e zapewniono efektywne wdrozenie proporcjonalnych $rodkéw zwalczania naduzy¢
finansowych.

Funkcja IC:

® zapewniono odpowiednia rozdzielnosé funkcji oraz nalezyty system zglaszania
i monitorowania, w przypadkach, gdy odpowiedzialna instytucja powierza wykonywanie
zadan innej instytucji;
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istniejg odpowiednie procedury sporzadzania i sktadania wnioskdw o platnos¢;

zapewniono prowadzenie odpowiednich elektronicznych zapiséw ksiggowych
zadeklarowanych wydatkow oraz odpowiadajacego im wktadu publicznego;

zapewniono odpowiednig i kompletng ewidencje kwot podlegajacych odzyskaniu, kwot
odzyskanych i kwot wycofanych.

Niniejsze Sprawozdanie dotyczy kluczowych wymogéw kontrolnych oraz kryteriéw oceny
opisanych w rozdziale 3, ktére zostaly zbadane w ramach danego dzialania/instytucii,
wybranych do badania w wyniku przeprowadzonej analizy ryzyka.

Kryterium 1 (1.1) — Jasny opis i podzial funkcji.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

istnienia porozumien/decyzji delegujacych zadania do IP, przekazujacych wszystkie
niezbedne uprawnienia do jednostki oraz aktualnosci porozumien/decyzji w zakresie
delegowanych zadan;

faktycznej realizacji delegowanych zadan;
jasnego okreslenia zadan na pisSmie;

uwzglednienia zadan w instrukcjach wykonawczych oraz procedurach wewnetrznych
audytowanej instytucji;

stosowania procedur w audytowanej instytucji (nalezy poda¢ dat¢ zatwierdzenia
aktualnie obowigzujgcej wersji procedur);

zdefiniowanego podziatu funkecji oraz schematu organizacyjnego;

rozdzielnosci funkcji. w przypadku gdy audytowana jednostka jest beneficjentem
w ramach programu operacyjnego.

Kryterium 2 (1.2) — Niezbgdny personel i doswiadczenie istnieje na réznych poziomach.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

zapewnienia niezbednego personelu;

posiadania przez personel wymaganej wiedzy fachowej oraz doswiadczenia niezbednego
w zakresie realizowanych zadan przez dang instytucjg, ktore sa dostgpne na réznych
poziomach i dla réznych funkcji w ramach {Instytucji Zarzadzajacej i Instytucji
Posredniczacych/Instytucji Wdrazajacych}, uwzgledniajac liczbg, wielko$¢ 1 ztozonos¢
przedmiotowych programéw, wtym mozliwe stosowne procedury dotyczace
outsourcingu;

wskazania w opisach stanowisk pracy celéw i zakresu pracy, zadan iobowigzkow
kazdego pracownika oraz struktury podleglosci;

istnienia procedur zapewniajacych bezzwloczne szkolenie nowych pracownikéw (jesli
jest taka potrzeba) w zakresie realizowanych przez nich obowigzkdw oraz regularnych
szkolen kazdego pracownika w zakresie swoich obowiazkéw w momencie zaistnienia
m.in. zmian w prawie, wytycznych, innych dokumentach programowych;

zachowania zasady konkurencyjnosci przy wyborze podmiotu realizujacego,
w przypadku outsourcingu zadan;

mechanizméw/procedur stuzacych weryfikacji prawidlowosci realizacji zleconych
na zewnatrz funkcji pod katem ich jakosci oraz zgodnoéci z zatozonymi celami.
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Kryterium 3 (1.3) — Zgodno$¢ z zasadq rozdzielenia funkcji w ramach organizacji.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* struktury organizacyjnej obejmujacej funkcje 1Z i IC, czy poprzez podzial zadan
zapewnia - w stosownych przypadkach - spetnienie wymogu rozdziatu funkeji IZ i IC.

Kryterium 4 (1.4) — Kompletne i adekwatne procedury i instrukcje istniejq i sq aktualizowane.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* istnienia procedur i podrecznikéw, ktére obejmuja wszystkie kluczowe dziatania
wramach Instytucji Zarzadzajgcej i Instytucji Posredniczacych, w szczegOInosci
zawieraja procedury dotyczgce oglaszania, naboru i oceny projektéw, oceny wnioskéw o
phatnosé, kontroli projektéw, sprawozdawczoéci i monitorowania nieprawidlowosci oraz
odzyskiwania nienaleznie wyplaconych srodkéw;

* dokonywania odpowiedniej aktualizacji w zapisach procedur/podrecznikéw,
w przypadku wprowadzenia zmian, ktére majgz wplyw na zadania realizowane
w instytucji.
Kryterium 5 (1.5) — Odpowiednie procedury i mechanizmy (porozumienia) sq stosowane
w celu monitorowania i nadzorowania zadan delegowanych.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* posiadania przez Instytucj¢ Zarzgdzajaca/Instytucie Posredniczaca odpowiednich
procedur, aby skutecznie delegowaé, monitorowaé i nadzorowaé zadania przekazane
instytucjom nizszego szczebla;

* sposobu monitorowania wykonywania delegowanych do instytucji nizszego szczebla
zadan oraz wdrozenia wydanych przez siebie zalecef;

* procedur dot. sprawozdawczosci i monitorowania pomigdzy Instytucja Zarzadzajaca/
Instytucja Posredniczaca, ktére majg potwierdzenie w ustanowionych mechanizmach
sprawozdawczych;

* czy kontrole monitorujgce/systemowe Instytucji Zarzadzajacej realizowane s zgodnie z
procedurami, a wyniki tych kontroli sa odpowiednio uwzgledniane.

Kryterium 6 (1.6) — Procedury zapewniajq przeprowadzenie wiasciwego zarzqdzania ryzykiem
Jjesli zachodzi taka potrzeba.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* istnienia ram zapewniajacych, ze sa podejmowane odpowiednie dziatania w zakresie
zarzadzania ryzykiem, w szczeg6lnosci, w przypadku powaznych zmian w systemie
zarzadzania i kontroli;

* posiadania przez Instytucje Zarzadzajgcg/Instytucje Posredniczaca strategii zarzadzania
ryzykiem;

* 0s6b odpowiedzialnych za strategi¢ zarzadzania ryzykiem w instytucji;

* uwzgledniania przez strategi¢ zarzadzania ryzykiem, zgodnie z zasada proporcjonalnosci,

charakteru realizowanych przez dang instytucj¢ zadan w ramach programu operacyjnego,
zakresu/ztozonosci realizowanych zadari oraz zwigzanych z realizowanymi zadaniami

ryzyk;
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e dokonywania przez instytucje aktualizacji i oceny adekwatnodci przyjetej strategii
zarzadzania ryzykiem, szczegdlnie w przypadku powaznych zmian w systemie
zarzadzania i kontroli.

Kryterium 7 (2.1) — Odpowiednie procedury wyboru, niedyskryminujgce i transparentne
kryteria.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e opracowania przez Instytucje Zarzadzajaca procedur dotyczacych prac Komitetu
Monitorujacego;

e opracowania przez Instytucje Zarzadzajacg, na potrzeby zatwierdzenia przez Komitet
Monitorujacy, kryteriow selekcji, ktére:

— zapewniaja, Zze operacje przyczynia sie do osiggnigcia celow szczegdlowych
i rezultatéw odpowiednich priorytetéw w ramach Programu;

— s3 niedyskryminujace i przejrzyste, i odpowiednio uzasadnione zgodnie z celami
szczegOlowymi zapisanymi w Programie;

— uwzgledniaja propagowanie rownodci mi¢gdzy kobietami i mgzczyznami oraz zasady
zréwnowazonego rozwoju zgodnie z art. 7 i 8 rozporzadzenia nr 1303/2013.

Kryterium 8 (2.2) — Ogloszenia o naborze sq publikowane.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
e procedury dotyczacej publikowania zaproszen do skiadania wnioskéw;

e opublikowania zaplanowanych w harmonogramie konkurséw naboru wnioskow
o dofinansowanie w trybie konkursowym dla danej instytucji na dany okres;

e czZy we wszystkich przypadkach zaproszenie do skladnia wnioskéw bylo dokonane
W sposéb prawidtowy.

Kryterium 9 (2.3) — Wszystkie przyjete wnioski sq rejestrowane.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e procedury dotyczacej rejestrowania zlozonych wnioskéw o dofinansowanie oraz
wydawania potwierdzenia ztoZenia i zatwierdzenia wniosku;

e czy wszystkie zlozone przez wnioskodawcdw wnioski o dofinansowanie zostaly
zarejestrowane oraz czy wydano dowdd odbioru wniosku;

e czy wszyscy wnioskodawcy zostali poinformowani o zarejestrowaniu wniosku oraz czy
prowadzona jest ewidencja statusu zatwierdzenia kazdego wniosku.

Kryterium 10 (2.4) — Wszystkie wnioski/projekty oceniane sq zgodnie z obowigzujgcymi
kryteriami.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

¢ procedury dotyczacej wyboru projektow w zakresie ich oceny formalnej i merytorycznej
- zgodnie z obowigzujacymi kryteriami, w szczegdlnosci czy:

— wybrana operacja jest objeta zakresem przedmiotowego funduszu lub
przedmiotowych funduszy i moze by¢ przypisana do kategorii interwencji;

— beneficjent dysponuje zdolnoscig administracyjng, finansowg i operacyjna, aby
spetni¢ warunki dotyczace udzielenia finansowania;
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— beneficjent ma prawng mozliwos¢ odliczenia podatku od towaréw i ustug (sprawdzono

czy jest zarejestrowanym podatnikiem VAT, malym podatnikiem rozliczajacym si¢
kasowo, czy dokonuje sprzedazy opodatkowanej);

— wzigto pod uwagg ewentualng pomoc de minimis otrzymang w zwiazku z jednorazowa

amortyzacjg zakupionego srodka trwalego;

— wprzypadku gdy operacja rozpoczeta sie przed zlozeniem wniosku o dofinansowanie

przestrzegano obowigzujacych przepiséw/wytycznych okreslonych przez 1Z,
wilasciwych dla tej operacji oraz dokonano analizy otrzymanych dokumentéw dot.
prawidtowosci odliczenia podatku VAT w projekcie;

— operacje wybrane do otrzymania wsparcia nie obejmuja dziatari, ktére stanowily cze$é

operacji, ktora podlegata lub powinna byta podlega¢ procedurze odzyskania srodkéw
W nastgpstwie przeniesienia dziatalnosci produkcyjnej poza zakres programu;

czy zlozone wnioski o dofinansowanie zostaly ocenione zgodne z kryteriami i ocena
punktows zatwierdzong przez komitet monitorujacy i s3 wymienione w zaproszeniu oraz
czy Sciezka audytu umozliwia weryfikacje stosowania kryteriéw wyboru ustanowionych
przez Komitet/Podkomitet Monitorujgcy;

procesu doboru ekspertéw do oceny projektéw;

w jaki spos6b zostata uzasadniona/udokumentowana ocena projektu.

Kryterium 11 (2.5) — Decyzje w sprawie przyjecia lub odrzucenia whioskow/projektow
sq podejmowane przez odpowiednio upowazniong osobe.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

okreslenia przez procedury, ze decyzje o przyjeciu lub odrzuceniu wniosku
sa podejmowane przez wlasciwie upowazniona osobe w wyznaczonym organie za
to odpowiedzialnym;

okreslenia ~ przez  procedury, ze  beneficjenci  zostang  poinformowani
0 odrzuceniu/przyjeciu wniosku do realizacji;

czy w przypadku ztozonych w danej instytucji wnioskéw o dofinansowanie (przyjetych
do dofinansowania), wnioskodawca zostat poinformowany o przyjeciu whniosku/projektu
do realizacji;

procedur dotyczacych procesu odwotawczego, w szczegélnosci czy procedura
odwolawcza jest kompletna i czy zwigzane z nia decyzje podlegaja publikacii;

czy w przypadku zlozonych w danej instytucji wnioskéw o dofinansowanie
i odrzuconych na etapie oceny formalnej lub merytorycznej wnioskodawca zostat
poinformowany o odrzuceniu na etapie: oceny formalnej, oceny merytorycznej oraz czy
decyzja o odrzuceniu tych wnioskéw byla prawidlowa, a proces przebiegat zgodnie
z procedurami.

Kryterium 12 (3.1) — Efektywna  komunikacja z beneficientami w zakresie ich praw
i obowigzkow.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

procedury zawierania i aneksowania uméw z beneficjentem w zakresie informowania go
o prawach i obowigzkach;
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e zapewnienia informacji beneficjentom o wydatkach kwalifikowanych i wymogach
dotyczacych ewidencji ksiegowej a w szczegdlnosci o zasadach rozliczania
i kwalifikowania:

— wydatkéw tylko czgsciowo odnoszacych sie do wspdifinansowanych operacji (np. gdy
istnieje konieczno$¢ prowadzenia wyodrebnionej ewidencji ksiggowej, lub dzielenia
wydatkowanych kwot na zwiazane z realizacja projektu i z nig niezwigzane oraz
ujmowanie ich na odrgbnych kontach);

— okreslonych rodzajéw wydatkow, ktére moga by¢ uznane za kwalifikowalne jedynie
do pewnych limitéw lub w proporcji do poniesionych kosztéw (np.: koszty posrednie
itp.);

— podatku VAT oraz sposobie amortyzowania zakupionych $rodkéw trwatych
w projektach unijnych;

e odpowiedniego wzoru umowy z beneficjentem/decyzji o dofinansowaniu w zakresie
implementowania zasad i wzorow okreslonych w dokumentach programowych oraz
aktach prawnych;

s czy w przypadku projektow przyjetych do dofinansowania przekazano beneficjentowi
informacje o wszystkich prawach i obowigzkach wskazanych w kryterium.

Kryterium 13 (3.2) — Istnienie jasnych i jednoznacznych krajowych zasad kwalifikowalnosci
okreslonych dla programu.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e istnienia wyraznych i jednoznacznych krajowych zasad kwalifikowalnosci okreslonych
dla programu;

o czy zasady kwalifikowalnoéci dla programu maja odzwierciedlenie w procedurach/
instrukcjach wykonawczych/listach sprawdzajacych obowigzujacych w danej jednostce;

e procedur opracowanych przez audytowang instytucje dotyczacych zasad
kwaliftkowalnosci w zakresie ich zgodnosci z zasadami krajowymi.

Kryterium 14 (3.3) — Strategia w celu zapewnienia, ze beneficjenci majq dostep do niezbednych
informacji i otrzymujq na odpowiednim poziomie wskazowki/wytyczne.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e istnienia strategii majacej na celu zapewnienie beneficjentom dostgpu do niezbednych
informacji i doradztwa na odpowiednim poziomie (ulotek, broszur, seminaridéw,
warsztatéw, stron internetowych itp.;

e zapewnienia beneficjentom odpowiedniego dostgpu do niezbednych informacji
i odpowiednich wskazdwek;

e czy beneficjenci informowani sg o ustaleniach/bledach popelnianych przez podmioty
stosujgce zamdwienia publiczne/zasady konkurencyjnosci.

Kryterium 15 (4.1) — Kontrole zarzqdcze zawierajq kontrole administracyjne i kontrole
na miejscu.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e zarcjestrowania wylosowanych wnioskéw o refundacj¢ oraz przekazania
wnioskodawcom informacji o zarejestrowaniu wniosku;
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czy procedury dotyczace kontroli na miejscu i kontroli w okresie trwalosci znajdujg sie¢
w Podreczniku Procedur;

czy i w jaki sposéb metodologia doboru projektéw do kontroli na miejscu uwzglednia
przetwarzanie informacji o stopniu zaawansowania realizacji;

czy IZ weryfikuje produkty/ustugi pod kgtem spelnienia obowiazujacych przepiséw
prawa, wymogdw programu operacyjnego oraz warunkéw wsparcia operacji;

metodologii zwiazanej z kontrolg na miejscu projektéw wieloletnich;
czy weryfikacja wydatkéw przeprowadzana przez instytucje obejmuje:
— weryfikacje wniosk6éw o platnoéé beneficjenta,

— kontrole projektu w miejscu realizacji lub w siedzibie beneficjanta,
— kontrole krzyzowe;

wykonywania:

— kontroli na zakoriczenie realizacji projektu.

— kontroli trwatosci projektu,

— kontroli instrumentéw finansowych;

czy wszystkie kontrole przeprowadzane sg przy uwzglednieniu zasady ,,dwdch par oczu”
oraz czy kazdy etap kontroli zostal zaakceptowany przez kierownika komorki
organizacyjnej odpowiedzialnej za realizacje zadania;

czy kontrole projektow zostaty przeprowadzone zgodnie z wytycznymi/ procedurami.

Kryterium 16 (4.2) — Kontrole na miejscu mogq byé przeprowadzane na podstawie préby.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

czy w ramach poszczegélnych dziatan wdrazanych przez instytucje, kontrola na miejscu
wykonywana jest w odniesieniu do kazdego projektu, czy do wybranych projektow;

procedur/metodologii wyboru projektéw do kontroli na miejscu  wykonywanych
w odniesieniu do wybranych projektow;

czy kontrole projektéw w miejscu ich realizacji lub w siedzibie beneficjenta
sg przeprowadzane na probie projektéw, z zachowaniem zasady proporcjonalnoéci,
tj. proporcjonalnie do kwoty wsparcia publicznego dla operacji oraz dla poziomu ryzyka
stwierdzonego przez 1Z;

uwzglednienia w metodologii doboru préby projektéw do kontroli w miejscu ich
realizacji/siedzibie ograniczenia terminéw, w jakich beneficjent ma obowigzek
zapewnienia dostgpu do dokumentéw zwiazanych z realizacja projektu (art. 23 ust 3
ustawy wdrozeniowej);

zachowania formy pisemnej sporzadzenia metodologii doboru préby projektéw do
kontroli na miejscu;

zachowania formy pisemnej uzasadnienia stosowanej metodologii doboru préby
projektéw do kontroli na miejscu;

przechowywania przez instytucj¢ dokumentacji zawierajgcej opis 1 uzasadnienie
stosowanej metodologii doboru proby oraz dokumentacji identyfikujacej wybrane do
weryfikacji projekty;
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zapewnienia odpowiedniej wielkosci proby oraz uwzglednienia poziomu ryzyka
charakterystycznego dla réznych typow beneficjentéw i projektéw w celu osiagnigcia
wystarczajacej pewnosci w zakresie zgodnosci z prawem i prawidlowos$ci transakcji
bedacych podstawa wydatkow;

czy co najmniej raz w roku obrachunkowym metodologii doboru préby projektéw do
kontroli podlega przegladowi i ewentualnej aktualizacji;

czy wykaz kontrolowanych projektdow wraz z przyjeta metodyka stanowia element
rocznego planu kontroli Instytucji;

czy instytucja przechowuje dokumentacjg zgromadzong w trakcie kontroli na miejscu;
stanu realizacji kontroli zaplanowanych w Rocznym Planie Kontroli na dany rok;

poziomu wykonywanych kontroli na miejscu od poczatku realizacji Programu
Operacyjnego w odniesieniu do liczby projektdéw realizowanych w ramach

poszczegdlnych dziatan;

adekwatno$¢ ilosci dotychczas podpisanych uméw o dofinansowanie / realizowanych
projektéw do ilosci projektow skontrolowanych w podziale na poszczegélne dziatania
w ramach PO.

Kryterium 17 (4.3) — Pisemne procedury i kompleksowe listy kontrolne dotyczgce kontroli
zarzqgdczych.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

istnienia procedur oraz list kontrolnych zapewniajacych sprawdzenie:
— sporzadzenia poprawnego wniosku o zwrot kosztdw;
— odniesienia do wtasciwego okresu kwalifikowalnosci wydatku;
— zgodnosci z zatwierdzonym projektem;
— zgodnosci z zatwierdzonym poziomem dofinansowania;

— zgodnosci z krajowymi i unijnymi zasadami kwalifikowalnosci (zamoéwienia
publiczne, zasady konkurencyjnosci, pomoc krajowa, Srodowisko, instrumenty
finansowe, zréwnowazony rozwdj, promocja, rowne szanse i niedyskryminacja);

— wlasciwosci realiow projektu, wilaczajac fizyczny postep produktu lub ustugi
i zgodnosei z warunkami umowy o dotacjg oraz wskaznikami wyj$ciowymi i wyniku;

— prawidlowosci zadeklarowanych wydatkéw oraz istnienie i zgodnos$¢ $ciezki audytu;

— istnienia oddzielnego systemu rachunkowosci lub odpowiedniego kodu ksiggowego
dla wszystkich transakeji dotyczacych dziatalnodei dla dziatalnosci zwrdconych na
podstawie kosztow kwalifikowalnych faktycznie poniesionych;

rodzaju zagadnien badanych na poszczegdlnych etapach weryfikacji;
czy instytucja dokonuje ocen nastepujacych elementow:
— kwalifikowalnosci podatku VAT;
— modyfikacji projektu (art. 71 rozporzadzenia 1303/2013);
— dochodu wygenerowanego w okresie trwatosci (art. 61 rozporzagdzenia 1303/2013);

Strona 14 z 43



Sprawozdanie z audytu systemu zarzadzania i kontroli w zakresie kiuczowych viymoegaw kontrolnyeh 1-5,7 oraz 8-12
Regicnalnego Programu Operacyjnego Wojewddziwa Swigtokrzyskiege na lata 2014-2020

czy weryfikacji wnioskéw dokonano przy zastosowaniu list sprawdzajacych okreslonych
w procedurach i czy zostaly przeprowadzone prawidtowo;

czy przed akceptacja wniosku o pfatnosé koficows i ostatecznym rozliczeniem projektu
zostala przeprowadzona kontrola na zakonczenie projektu zgodnie z wytycznymi/
procedurami.

Kryterium 18 (4.4) — Dowody kontroli administracyjnych i kontroli na miejscu powinny
by¢ przechowywane.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

czy przechowywane s dowody weryfikacji administracyjnych i kontroli na miejscu,
z uwzglednieniem przeprowadzonych prac i uzyskanych wynikéw;

czy przechowywane sa dowody dziatan podjetych w nastgpstwie dokonanych ustalen;

czy informacje zgromadzone na temat przeprowadzonej kontroli oraz stwierdzonych
nieprawidtowosci podlegaja rejestracji w SL2014;

czy instytucja zarzadzajaca wykorzystuje zdobyte informacje o nieprawidlowosciach
w trakcie sporzadzania rocznego podsumowania;

czy dokumentacja dotyczaca: kontroli administracyjnej wniosku o ptatnosé/kontroli
projektu na miejscu, zawiera wystarczajgce informacje odnosnie zakresu, wykonanych
prac, dokonanych ustalen, a takze przeprowadzonych czynnosci follow-up;

czy wprzypadku wykrycia nieprawidtowosci finansowych, rejestrowana jest kwota
do odzyskania i/lub rejestrowana kwota juz odzyskana oraz czy s3podejmowane
odpowiednie dziafania nastepcze np.: pomniejszanie deklaracji wydatkéw do KE,
czynnosci w zakresie odzyskania $rodkow.

Kryterium 19 (4.5) — Zatwierdzone przez 17 procedury zapewniajq, ze IC otrzymuje wszystkie
niezbedne informacje.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

istnienie zaakceptowanych przez Instytucj¢ Zarzadzajaca procedur zapewniajacych
otrzymywanie przez instytucj¢ certyfikujaca wszystkich potrzebnych informacji
o kontrolach przeprowadzonych w celu certyfikacji;

terminowos¢ kontroli zarzadczych przeprowadzanych w odniesieniu do wydatkéw
poswiadczonych w zestawieniu wydatkéw na dany rok obrachunkowy.

Kryterium 20 (5.1) — Zapisy ksiegowe i dokumentacja wspierajgca sg przechowywane
na odpowiednim poziomie zarzqdzania.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

procedury przygotowywania deklaracji wydatkéw, w tym potwierdzono iz §ciezka audytu
speinia minimalne wymagania w odniesieniu do przechowywanych zapiséw ksiegowych
i dokumentéw potwierdzajacych zgodnie z wymogami art. 25 ust. | rozporzadzenia nr
480/2014);

w przypadku kosztéw, o ktérych mowa w lit. ¢) i d) art. 25 ust. 1 rozporzadzenia nr
480/2014 dokonano sprawdzenia zapewnienia przez Sciezke audytu mozliwosci
weryfikacji zgodnosci metody obliczania stosowanej przez instytucje zarzadzajaca z art.
67 ust. 5 i art. 68 ust. 1 rozporzadzenia nr 1303/2013 oraz art. 14 ust. 3 rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013;
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e kompletnosci i prawidlowosci archiwizacji dokumentacji na odpowiednim poziomie
zarzadzania.
Kryterium 21 (5.2) — IZ prowadzi rejestr zawierajqcy identyfikacje/lokalizacje organow
przechowujgcych dokumentacje wspierajgcg.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e przechowywania przez IZ informacji na temat tozsamosci i lokalizacji podmiotéw
przechowujgcych dokumenty potwierdzajace spelnienie wszystkich minimalnych
wymagan okreslonych w art. 25 ust. 1 rozp. 480/2014 w celu zapewnienia wiasciwej
sciezki audytu;

e przechowywania dokumentacji w formie elektronicznej, o ile migdzy beneficjentami
a stosownymi organami nastapita elektroniczna wymiana danych.

Kryterium 22 (5.3) — Wszystkie dokumenty sq przechowywane zgodnie z wymaganiami art. 140
R 1303/2013 i art. 51 R. 223/2014.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e istnienia procedur pozwalajacych na uzyskanie zapewnienia, ze wszystkie dokumenty
wymagane celem zapewnienia odpowiedniej Sciezki audytu sg przechowywane zgodnie
z wymogami art. 140 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
nr 1303/2013 dotyczacego dostepnosci dokumentow.

Kluczowy Wymog Kontrolny 7 — kryteria od 26 (7.1) do 32 (7.7)

Przeprowadzono audyt follow-up w zakresie wdrozenia rekomendacji wydanych w ramach
wezesniejszych audytow. Ze wzgledu na charakter wydanych rekomendacji w tym wymogu —
IA przyjeta wdrozenie rekomendacji dla KWK7 jako zagadnienie horyzontalne. Badanie
wdrozenia rekomendacji przeprowadzono w Instytucji Zarzadzajacej Programem
Operacyjnym.. Dodatkowo IA zweryfikowala, czy Instytucja Zarzadzajaca zmienita (dokonala
aktualizacji) strategii / analizy ryzyka dla KWK?7 dla Programu Operacyjnego.

Kryterium 37 (9.1) — Jasny opis i podziat funkcji.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e istnienia porozumien/decyzji delegujacych zadania do Instytucji Pos$redniczacej
(wyznaczonej do realizacji zadan IC), przekazujacych wszystkie niezbgdne uprawnienia
do jednostki i czy te porozumienia/decyzje sa aktualne w zakresie delegowanych zadan;

¢ faktycznej realizacji delegowanych zadan;
e jasnego okreslenia zadan i obowigzkéw na pismie;

¢ uwzglednienia zadan w instrukcjach wykonawczych oraz procedurach wewngtrznych
audytowanej instytucji;

e stosowania procedur w audytowanej instytucji;
e czasu delegowania zadan;
e zdefiniowanego podziatu funkcji oraz schematu organizacyjnego;

e rozdzielnoéci funkcji w przypadku gdy audytowana jednostka jest beneficjentem
W ramach programu operacyjnego.
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Kryterium 38 (9.2) — Adekwatna liczba wystarczajgco wykwalifikowanych zasobéw ludzkich.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
® zapewnienia niezb¢dnego personelu;

* posiadania przez personel wymaganej wiedzy fachowej oraz do§wiadczenia niezbednego
w zakresie realizowanych zada przez dana instytucje, ktére sg dostepne na réznych
poziomach i dla réznych funkcji w ramach Instytuciji Certyfikujacej, uwzgledniajac
liczbe, wielko$¢ i ztozonos¢ przedmiotowych programéw, w tym mozliwe stosowne
procedury dotyczace outsourcingu;

* wskazania w opisach stanowisk pracy celéw i zakresu pracy, zadan iobowiazkow
kazdego pracownika oraz struktury podlegtodci;

» istnienia procedur zapewniajacych bezzwloczne szkolenie nowych pracownikéw (jesli
jest taka potrzeba) w zakresie realizowanych przez nich obowiazkéw oraz regularnych
szkolen kazdego pracownika w zakresie swoich obowiazkéw w momencie zaistnienia
m.in. zmian w prawie, wytycznych, innych dokumentach programowych;

* zachowania zasady konkurencyjnoéci przy wyborze podmiotu  realizujacego,
w przypadku outsourcingu zadan;

* mechanizméw/procedur stuzacych weryfikacji prawidtowosci realizacji zleconych na
zewnatrz funkcji pod katem ich jakosci oraz zgodnosci z zalozonymi celami.

Kryterium 39 (9.3) — Zgodno$é z zasadq rozdzielenia funkcji w ramach organizacji.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* speinienia wymogu rozdziatu funkcji IC i IZ (art. 123 (3) rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.

Kryterium 40 (9.4) — Istniejqg  kompletne i adekwatne procedury i instrukcie oraz
sq aktualizowane w miare potrzeb.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* istnienia procedur i podrecznikéw, ktére obejmuja wszystkie kluczowe dziatania
wramach Instytucji  Certyfikujacej okreslone w przepisach ~ wspdlnotowych
(art. 126_RPEIR_1303/2013 oraz art. 33 rozporzadzenia PRiR 223/2014);

* odpowiedniej aktualizacji w zapisach procedur i podrecznikéw w  przypadku
wprowadzenia zmian, ktre majg wplyw na zadania realizowane w danej instytucji.

Kryterium 41 (9.5) — Dostepne sq adekwatne procedury i mechanizmy (porozumienia), aby
skutecznie monitorowaé i nadzorowaé zadania delegowane.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* posiadania procedur dla skutecznego monitorowania i nadzorowania zadan przekazanych
instytucjom nizszego szczebla (,,instytucjom posredniczacym w certyfikacji™);

e sposobu (podejmowanych dziatan) w jaki Instytucja monitoruje wykonywanie
delegowanych do Instytucji nizszego szczebla zadan oraz wdrozenie wydanych przez
siebie zalecen;

* istnienia odpowiednich procedur sprawozdawczodci i monitorowania pomiedzy
IC/IPOC, pozwalajacych na przeglad metodologii, regularny przeglad raportowanych
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wynikéw, weryfikacje, czy wybrana proba jest wystarczajaca oraz umozliwiajacych
ponowng weryfikacje pracy na wybranej prébie.

Kryterium 42 (9.6) — Procedury zapewniajq przeprowadzenie wlasciwego zarzqdzania
ryzykiem jesli zachodzi taka potrzeba.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
e posiadania strategii zarzadzania ryzykiem;

e uwzglednienia w powyzszej strategii, zgodnie z zasada proporcjonalnosci, charakteru
realizowanych przez dang instytucje zadan w ramach programu operacyjnego,
zakresu/zlozonoséci realizowanych zadan oraz ryzyk zwiazanych z realizowanymi
zadaniami (ocena jakos$ciowa strategii zarzadzania ryzykiem);

e dokonywania kazdorazowo aktualizacji i oceny adekwatnosci przyjetej strategii
zarzagdzania ryzykiem, szczegdlnie w przypadku powaznych zmian w systemie
zarzadzania i kontroli.

Kryterium 43 (10.1) — Istniejq procedury uwzgledniajgce informacje z IZ i IP doiyczgce
pierwszego poziomu weryfikacji zarzgdczych oraz wyniki audytow instytucji audytowej.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
e zapewnienia przez procedury i wytyczne otrzymywania przez Instytucj¢ Certyfikujgeg i

przeglad przez nig raportéw z wdrazania oraz raportéw z kontroli Instytucji Zarzadzajace;j
i/lub jej Instytucji Posredniczacej oraz dokumentowanie przegladu;

e zapewnienia przez procedury i wytyczne otrzymywania przez Instytucje Certyfikujaca i
przeglad przez nig wynikéw audytéw prowadzonych przez Instytucj¢ Audytows oraz
dokumentowanie przegladu;

e zapewnienia przez procedury i wytyczne uwzgledniania w procesie poswiadczania
wydatkow wynikow kontroli i audytéw 1Z/IP/IA w tym dokonywania stosownych korekt
wydatkéw objetych naruszeniem.

Kryterium 44 (10.2) — Istniejq procedury opisujqce szczegolowe kontrole,
odpowiedzialnosc i przebieg procesu dla potrzeb procesu certyfikacji.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
e zapewnienia przez procedury szczegélowych kontroli w procesie poswiadczania
wydatkow;

e zapewnienia przez procedury jasnego podziatu obowiazkdw oraz przeptywéw pracy dla
catego procesu poswiadczania, w tym odpowiedniej walidacji z poszanowaniem ,,zasady
dwoch par oczu”;

e zapewnienia przez procedury nadzoru instytucji certyfikujacej nad wkiadem jej instytucji
posredniczacych w ten proces po§wiadczania.
Kryterium 45 (11.1) — Istniejq procedury zapewniajgce przechowywanie /utrzymywanie

odpowiednich zapiséw ksiggowych w formie komputerowej dokumentujgcych zadeklarowane
wydatki.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
e istnienia procedur zapewniajacych prowadzenie w formie elektronicznej zapisow
ksiegowych wydatkow zadeklarowanych do Komisji Europejskie;j.
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Kryterium 46 (11.2) — Istniejq odpowiednie procedury utrzymania doktadnych i pelnych
zapisow komputerowych w zakresie wydatkéw.

W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

® istnienia procedur zapewniajacych utrzymywanie w formie elektronicznej danych
dotyczacych wydatkéw przedstawionych do poswiadczenia przez instytucje
zarzadzajaca, w tym odpowiedniego wkladu ze $rodkéw publicznych wyplaconego
beneficjentom.

Kryterium 47 (11.3) — Zapewnienie, w formie elektronicznej, wlasciwej Sciezki audytu.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

* istnienia procedur zapewniajgcych zachowanie wiasciwej Sciezki audytu poprzez
rejestrowanie i przechowywanie w formie elektronicznej danych ksiggowych
dotyczacych kazdej operacji, obejmujacej wszystkie dane wymagane do sporzadzenia
wnioskow o platnosci i zestawienia wydatkow;

* prawidlowosci przebiegu procesu weryfikacji wnioskéw o platnosé oraz deklaracji
wydatkow w zakresie zapewnienia zgodnosci danych zadeklarowanych do Komisji
z danymi wynikajacymi z dokumentéw IZ oraz systemu SL;

* istnienia wlasciwej Sciezki audytu umozliwiajacej stwierdzenie zgodnosci facznych kwot
pos$wiadczonych do Komisji z deklaracjami wydatkéw otrzymanymi od instytucji
zarzadzajacych.

Kryterium 48 (12.1) — Istniejq odpowiednie procedury w celu utrzymania dokiadnych

i kompletnych dowodow odnosnie kwot wycofanych, odzyskanych, do odzyskania,
odzyskiwanych i niesciggalnych.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:
* istnienia procedur zapewniajacych utrzymywanie dowodéw dotyczgcych™ kwot
wycofanych i odzyskanych w trakcie roku obrachunkowego oraz ktére nalezy odzyskaé
na koniec roku obrachunkowego i kwot odzyskanych na podstawie art. 72 lit. h) (.

kwot nienaleznie wyplaconych wraz z odsetkami z tytutu zwrotu tych kwot po terminie)
iart. 137 ust. 1 lit. b) rozporzgdzenia nr 1303/2013;

* istnienia procedur zapewniajacych, ze niesciggalne naleznosci przedstawione
w zestawieniu wydatkéw odpowiadajg kwotom zapisanym w systemach ksiegowych.

Kryterium 49 (12.2) - Zapisy ksiggowe dokumentujq wydatki wytgczone i wszystkie korekty.
W ramach kryterium dokonano sprawdzenia i oceny:

e istnienia procedur zapewniajacych przechowywanie odpowiedniej dokumentacji
ksiggowej, celem udowodnienia, ze niewlasciwe wydatki zostaly wykluczone
z zestawienia wydatkéw zgodnie z art. 137 ust. 2 rozporzadzenia nr 1303/2013;

e istnienia procedur zapewniajacych, ze wszystkie wymagane korekty zostaly
uwzglednione w zestawieniach wydatkéw za dany rok obrachunkowy.

Préba testéw do badania zostala wybrana na podstawie liczebnosci populacji w ramach
poszczego6lnych testow.

Do wyboru proby dla potrzeb testow mechanizméw kontrolnych zostala wykorzystana metoda
niestatystyczna polegajaca na doborze celowym (osad audytora), po przeprowadzeniu
dodatkowej analizy dzialan wybranych do badania.
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Tabela zawierajaca populacje to wyboru proby, liczebnosé préby oraz podsumowujaca wyniki
testow stanowi zalgcznik nr 2 do niniejszego sprawozdania.

Ocena poszczegdlnych kryteriow oceny i kluczowych wymogdéw kontrolnych uwzglednia
zarowno oceng procedur (w przypadku ich istotnych zmian), zagadnien horyzontalnych, stan
wdrozenia ustalen w ramach audytu ,,follow-up” oraz wynik wykonanych testow.

Szczegétowy zakres badania poszczegdlnych kryteridow oceny, w tym wykonywane testy
mechanizméw kontroli, zostaly okreslone w Programie audytu systemu zarzqdzania i kontroli
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020.

W trakcie biezacego audytu systemu zarzadzania i kontroli w ramach audytu ,,follow-up”
Instytucja Audytowa objela badaniem stan niewdrozonych rekomendacji poczynionych
w poprzednich audytach systemu zarzadzania i kontroli oraz w Sprawozdaniach rocznych.

Poszczegblne czynnosci wykonywane w ww. zakresie opisane zostaly w dokumentacji
roboczej, tj. arkuszach ustalen i listach sprawdzajacych (arkusze ustalen sporzadzane sa dla
kazdej instytucji i kazdego badanego kryterium) oraz oddzielnie dla kazdego z zagadnief
horyzontalnych, w spos6b zapewniajacy wlasciwa $ciezke audytu.
W trakcie audytu systemu wykorzystywane byly nastepujace techniki:

e analiza przepisbw prawnych, procedur, wytycznych, instrukcji i programéw

operacyjnych;
e testy przeglagdowe;

¢ rozmowy i wywiady z kierownictwem oraz pracownikami instytucji zaangazowanych
we wdrazanie Programu.

Przy doborze pracownikéw kierowano si¢ przede wszystkim podejmowang tematyka, zwiazana
z obszarami objetymi badaniem.
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3. WYNIKI OCENY

W wyniku dokonanej analizy ryzyka, badaniem objeto nw. dzialania realizowane przez
poszczegolne Instytucje:
* Instytucja Zarzadzajaca pelniaca réwniez funkcje Instytuciji Certyfikujacej (Dziatania
1.1,12,1.3,2.1,2.2,2.3,2.4,2.5,2.6,3.1,3.2,3.3,3.4,4.1,4.2,4.3,4.4,4.5,5.1,52,
6.5, 7.1, 7.2, 7.3, 74, 8.1 (poddziatanie: 8.1.1), 8.2 (poddziatania: 8.2.1, 8.2.2), 8.3
(poddzialania: 8.3.1, 8.3.2, 8.3.3, 8.3.4, 8.3.5), 8.4 (poddziatania: 8.4.1, 8.4.2), 8.5
(poddziafania: 8.5.1, 8.5.2, 8.5.3), 9.1, 9.2 (poddziatania: 9.2.1, 9.2.3), 93
(poddziatania: 9.3.1,9.3.2), 11.1, 11.2 oraz 11.3;
* Instytucja Posredniczaca — Wojewodzki Urzad Pracy w Kielcach (Dziatania: 10.1, 10.2

oraz 10.4).

3.1 INSTYTUCJA ZARZADZAJACA
3.1.1 KLuczowy wYMOG KONTROLNY NR 1:

Odpowiedni rozdzial funkcji oraz nalezyte systemy zglaszania i monitorowania
w przypadkach gdy odpowiedzialna instytucja powierza wykonywanie zadah innemu
podmiotowi

Krvterium 1 (1.1) — Jasny opis i podziat funkcji,

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium I (1.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 2 (1.2) — Niezbedny personel i doswiadczenie istnieje na réznveh poziomach.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 2 (1.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 3 (1.3) — Zgodnosé z zasadq rozdzielenia funkcji w ramach oreanizacii.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 3 (1.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 4 (1.4) — Kompletne i adekwatne procedury i instrukcje istnieja i sa aktualizowane.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 4 (1.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 5 (1.5) — Odpowiednie procedury i mechanizmy (porozumienia) sq stosowane w celu
monitorowania i nadzorowania zadan dele cowanych.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryferium 5 (1.5) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 6 (1.6) — Procedury zapewniajq przeprowadzenie wlasciwezo zarzadzania rvzvkiem
jesli zachodzi taka potrzeba.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryfterium 6 (1.6) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnieniec wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testéw dla KWK 1

Test w ramach Kryterium nr 5 zostal przeprowadzony na wszystkich (2) kontrolach
systemowych wykonanych w Instytucjach Posredniczacych w roku obrachunkowym
2017/2018.
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Wyniki przeprowadzonych testéw zostaly przedstawione w zataczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

Kluczowy Wymog Kontrolny nr 1 zostal oceniony w kategorii 1.

3.1.2 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 2:

Odpowiedni wybér operacji

Kryvterium 7 (2.1) — Odpowiednie procedury wyvboru, niedyskryminujace i transparentne

kryteria.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 7 (2.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 8 (2.2) — Ocloszenia o naborze sa publikowane.

W zakresie objetym audytem dotyczgcym Kryterium 8 (2.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdéw, o ktorych mowa w tym kryterium.

Kryvterium 9 (2.3) — Wszvstkie przyvjete wnioski sa rejestrowane.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 9 (2.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium 10 (2.4) — Wszvstkie wnioski/projekiv oceniane sa zoodnie z obowiazujacvmi
kryteriami.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 10 (2.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogow, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium 11 (2.5) — Decvzie w sprawie przviecia lub odrzucenia wnioskéw/projektéw
sa podejmowane przez odpowiednio upowazniona osobe.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 11 (2.5) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testow dla KWK 2

Testy w ramach Kryterium nr 8 i 9 zostaty przeprowadzone na prdbie 25 elementéw wybranych
do préby.

Testy w ramach Kryterium nr 10 i 11 zostaly przeprowadzone w na probie 20 elementow
wybranych do préby.

Wyniki przeprowadzonych testow zostaly przedstawione w zataczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

Kluczowy Wymog Kontrolny nr 2 zostaf oceniony w kategorii 1.
3.1.3 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 3:

Nalezyte informowanie beneficjentéw na temat warunkow obowiazujacych w odniesieniu
do wybranych operacji

Kryvterium oceny nr 12 (3.1) — Efektywna komunikacja z beneficientami w zakresie ich praw

i obowigzkow.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 12 (3.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogow, o ktérych mowa w tym kryterium, jednakze
nastepujace usprawnienia sg potrzebne:
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Ustalenie nr 1: | W trakcie audytu ustalono, ze wedlug stanu na dzien 14.11.2018 rT‘
znajdujacy si¢ na  stronie  internetowej www.2014-2020.rpo-
swietokrzyskie.pl Podrgcznik Beneficjenta w ramach EFRR: SL2014
Aplikacja gléwna Centralny System Teleinformatyczny; wersja 1.2 z dnia
27.04.2017 r., opracowany przez Departament Wdrazania EF RR, nie zostat
zaktualizowany w sposéb zgodny z wersja 2.3 udostgpniong na stronie
https://bazawiedzy .fundusze-europejskie.cov.pl.

Rekomendacja: | Zaleca si¢ zaktualizowaé Podrecznik Beneficjenta w ramach EFRR;
SL2014 Aplikacja gtéwna Centralny System Teleinformatyczny; wersja
1.2 z dnia 27.04.2017 r. w sposéb zgodny z wersja 2.3 udostgpniona na
stronie https://bazawiedzy.fundusze-europejskie.gov.pl.

Kategoria 1 - System funkcjonuje prawidtowo, nie sa potrzebne zadne lub tylko
oceny: niewielkie usprawnienia.

Odpowiedz | Podrecznik Beneficjenta zostat przygotowany - Instytucja Zarzadzajaca
Instytucji | jest w trakcie wdrazania rekomendacji.

Stanowisko IA | Odpowiedz przyjeta. Rekomendacja powinna zosta¢ wdrozona w terminie
do konica I kwartalu 2019 r. Stan wdrozenia rekomendacji bedzie
przedmiotem audytu follow-up.

Kryterium _ocenv nr 13 (3.2) — Istnienie jasmch i jednoznacznvch krajowvch zasad
kwalifikowalnosci okreslonvch dla prooram.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 13 (3.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium oceny nr 14 (3.3) — Strategia w celu zapewnienia ze beneficjenci maja dostep
do niezbednvch informacji i otrzyvmuja na odpowiednim poziomie wskazowki/wvtyczne.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 14 (3.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testéw dla KWK 3

Test w ramach Kryterium nr 12 zostat przeprowadzony na probie 25 elementéw wybranych do
préby.

Wyniki przeprowadzonych testéw zostaly przedstawione w zataczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

W ramach testéw przeprowadzonych w Kryterium nr 13 potwierdzono, ze zasady

kwalifikowalno$ci maja odzwierciedlenie w procedurach, Instrukcji Wykonawczej oraz listach
sprawdzajacych. Ustanowione zasady s zgodne z krajowymi zasadami kwalifikowalnosci.

Kluczowy Wymdg Kontrolny nr 3 zostat oceniony w kategorii 2,

Zaprojektowane, wdrozone i stosowane przez Instytucje mechanizmy nie wskazuja
na konieczno$¢ dokonania oceny w kategorii nizszej niz 2.

KWK 3 zostal oceniony w kategorii 2 z uwagi na niewdrozenie rekomendacji nr 5
ze Sprawozdania z audytu systemu zarzqdzania i kontroli w zakresie kluczowych wymogéw
kontrolnych 1-5, 7 oraz 9-12 Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
S'wie;tokrzyskiego na lata 2014-2020 z grudnia 2017 r. Tabele zawierajaca opis wdrozenia
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rekomendacji ujetych w Sprawozdaniach z audytéw systemu wydanych w latach poprzednich
stanowi zatacznik nr 3.

Jednoczesnie w ramach dokonanej oceny wzigto pod uwage skumulowany efekt, dokonanych
w ramach KWK ustalen, pod katem ich wplywu na poprawno$¢ funkcjonowania systemu
w badanym obszarze.

3.1.4 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 4:

Odpowiednie kontrole zarzadcze
Knvterium oceny nr 15 (4.1) — Kontrole zarzadcze zawieraja kontrole administracyvine
i kontrole na miejscu.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 15 (4.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium oceny nr 16 (4.2) — Kontrole na miejscu mogaq byé przeprowadzane na podstawie
proby.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 16 (4.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogoéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium oceny nr 17 (4.3) — Pisemne procedury i kompleksowe listv kontrolne dotvczace
kontroli zarzadczych.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 17 (4.3) - na podstawie przeprowadzonego

badania potwierdzono spelnienie wymogdéw, o ktérych mowa w tym kryterium, jednakze
nastgpujace usprawnienia sg potrzebne:

Ustalenie nr 2: | Zamawiajacy w  wyniku
postepowania przeprowadzonego na zasadzie konkurencyjnosci, zawart
w dniu 06.06.2017 r. umowe- nr 2/Kluby na dostawg 38 szt. zestawow
komputerowych za kwote 57.390,64 PLN.

W dniu 27.06.2017 r. strony zawarly aneks nr 2a/Kluby do umowy
podstawowej zwickszajacy ilo§¢ zestawdéw komputerowych o 17 szt.
1 kwotg¢ wynagrodzenia o 25.674,76 PLN.

Zapytanie ofertowe i umowa podstawowa nie przewidywaly zmian
postanowien umownych.

Zamawiajacy zlozyt wyjasnienia, w ktoérych poinformowat, ze zakup
dodatkowych komputeréw zostat dokonany w oparciu o rozdziat 6.5.2 pkt
17) lit. b) wytycznych w zakresie kwalifikowalno$ci wydatkdw, tj. zmiany
umowy staly si¢ niezbedne.

W badanym przypadku nie wystapity zadne okolicznosci, wskazujgce na
niezbedno$¢ udzielenia dodatkowej dostawy, bowiem Zamawiajacy
zrealizowal dostawe pierwotng zgodnie z zaplanowang iloscia, tj. 38 szt.
zestawow. Zakup kolejnych nie warunkowal, nie przyspieszat ani nie
determinowal celow realizacji projektu ani jego wskaznikow.

Z badanej dokumentacji wynika, ze w postgpowaniu nie wystapit zaden
inny warunek okreslony w rozdziale 6.5.2 pkt 17) Wytycznych w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkéw... z dnia 19.09.2016 r., umozliwiajacy
dokonanie istotnych zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do
tresci oferly, na podstawie ktorej dokonano wyboru wykonawcy. B
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W $wietle ww. ustale, zamdwienia udzielono z naruszeniem zasad,
okreslonych w rozdziale 6.5.2 pkt 17) ww. wytycznych.

W zwiazku z powyzszym, zgodnie z pkt 24 dokumentu Komisji
Europejskiej ,, Wytyczne dotyczqce korekt finansowych dla wydatkow
Jinansowanych przez Unig w ramach zarzqdzania dzielonego w przypadku
nieprzestrzegania  przepiséw dotyczqcych zaméwier publicznych” —
Decyzja Komisji C(2013) 9527 z19.12.2013 r., nalezy uznaé za
niekwalifikowalne w odniesieniu do badanej préby z wniosku o platnos¢
nr RPSW.09.02.01-26-0041/16-004 wydatki w kwocie 6.418,69 PLN
(1.765,57  euro/kurs 4,1808). Do wyliczenia  wydatkéw
niekwalifikowanych zostat przyjety wskaznik 25%.

Kwota wydatkéw ryczattowych wedlug wskaznika 15 %: 6.418,69 PLN x
15 % = 962,80 PLN,

Razem kwota wydatkéw niekwalifikowalnych: 6.418,69 zt + 962,80 PLN
= 7.381,49 PLN.

Rekomendacja: | Nalezy pomniejszyé Roczne zestawienie wydatkéw za rok 2017-2018
o kwote 7.381,49 PLN oraz dokonaé cato$ciowe] analizy wnioskow
o platno$¢ ztozonych w ramach projektu nr RPSW.09.02.01-26-0041/16
w aspekcie ustalonych nieprawidlowosci i odpowiedniego pomniejszenia
wydatkéw kwalifikowanych.
K?)?eg;\ fla 2 - System funkcjonuje, ale potrzebne s3 pewne usprawnienia.
Odpowiedz |IZ DW. EFS przeprowadzi kontrole dorazng w zakresie ustalonych
Instytucji nieprawidlowosci w I kwartale 2019 r. i odpowiednio do wynikow

pomniejszy wydatki kwalifikowalne.

Stanowisko [A

Rekomendacja podtrzymana.

Instytucja Zarzadzajaca zobowiazana jest do pomniejszania Rocznego
zestawienie wydatkow za rok 2017-2018 o kwote 7.381,49 PLN r. oraz
dokonania cato$ciowej analizy wnioskéw o ptatnosé zlozonych w ramach
projektu nr RPSW.09.02.01-26-0041/16 w aspekcie ustalonych
nieprawidlowosci i  odpowiedniego  pomniejszenia wydatkéw
kwalifikowanych.

Stan wdrozenia rekomendacji bgdzie przedmiotem sprawdzenia podczas

procesu sporzadzania Rocznego zestawienia wydatkéw za rok
obrachunkowy 2017/2018.

Ustalenie nr 3:

Zamawiajacy - 5 . .. }
w  wyniku  postgpowania  przeprowadzonego
na zasadzie konkurencyjnosci, zawart wdniu 21.04.2017 r. umowe
nr 1/H7/2017 na przeprowadzenie kurséw zawodowych za kwote

1.868.460,00 PLN.

Postgpowanie w trybie konkurencyjnosci przeprowadzone zostato przez
Beneficjenta przed zawarciem umowy o dofinansowanie projektu.
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W zaproszeniu do sktadania ofert opublikowanym w dniu 30.03.2017 r. na
wlasnej stronie . internetowej 1 przekazanym do trzech potencjalnych
oferentéw, Zamawiajacy wyznaczyt termin skladania ofert na dzien
10.04.2017 r. (tj. 11 dni od daty opublikowania ogloszenia).

Warto$¢ udzielonego zamdwienia, tj. 1.868.460,00 PLN, przeliczona na
podstawie kursu okreslonego w § 1 rozporzadzenia Prezesa Rady
Ministrow z dnia 28 grudnia 2015 r. w sprawie $redniego kursu zlotego w
stosunku do euro stanowigcego podstawe przeliczania warto$ci zaméwien
publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2264) — 4,1749 PLN/1 EUR - stanowi
rownowartos¢ 447.546,05 EUR.

Stosownie do zapisow rozdzialu 6.5.2 pkt 8 lit a ppkt vi Wytycznych
w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw... z dnia 19.09.2016 r., dla
zamoOwien ktérych warto§é w przypadku ustug przekracza réwnowartosé
209.000 euro termin skladania ofert wynosi nie mniej niz 30 dni od daty
upublicznienia zapytania ofertowego.

Zamawiajagcy w sposob nieuprawniony dokonal skrdcenia terminu
sktadania ofert o 63,33 %, co stanowi naruszenie zasad okreslonych
w rozdziale 6.5.2 pkt 8 lit a ppkt vi ww. Wytycznych. W zwigzku
Z powyzszym, nalezy zastosowa¢ pkt 3 dokumentu Komisji Europejskie;j
. Wytyezne dotyczqce korekt finansowych dla wydatkow finansowanych
przez Unig w ramach zarzqdzania dzielonego w przypadku
nieprzestrzegania przepisow dotyczgcych zamowien publicznych” —
Decyzja Komisji C(2013) 9527 =z 19.12.2013 r., uznajagc za
nickwalifikowalne w odniesieniu do badanej proby z wniosku o platnosé
nr RPSW.08.05.01-26-0082/16-003 wydatki w kwocie 12.200,00 PLN
(3.306,047 euro / kurs 4,2432). _

Do wyliczenia wydatkéw niekwalifikowanych zostat przyjety wskaznik
25%.

Dodatkowo z tytulu powyzszego uchybienia wyliczono kwote wydatkéw
ryczattowych wedlug wskaznika 15 %: 12.200,00 PLN x 15 % = 1.830,00
PLN.

Razem kwota wydatkdéw niekwalifikowalnych: 12.200,00 zt + 1.830,00
PLN = 14.030,00 PLN.

Rekomendacja:

Nalezy pomniejszy¢ Roczne zestawienie wydatkow za rok 2017-2018
o kwotg 14.030,00 PLN oraz dokona¢ catosciowej analizy wnioskéw
o platnos¢ ztozonych w ramach projektu nr RPSW.08.05.01-26-0082/16
w aspekcie ustalonych nieprawidlowosci i odpowiedniego pomniejszenia
wydatkéw kwalifikowanych.

Kategoria
oceny

2 - System funkcjonuje, ale potrzebne s3 pewne usprawnienia.

Odpowiedz
Instytucji

IZ DW EFS pragnie poinformowaé, ze postgpowanic na Zakup ushug
szkoleniowych w ramach projektu ,,Swietokrzyscy hotelarze dla rynku
pracy” wszczeto przed podpisaniem umowy o dofinansowanie. Z uwagi na
fakt, ze przedmiotem postgpowania byl zakup ushig spotecznych,
Beneficjent skrécit termin na sktadanie ofert do 11 dni. Tym samym nie
zachowal minimalnego 30 dniowego terminu przewidzianego dla
zamdwien o wartosci powyzej 209 000 EUR realizowanych w procedurze
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zasady konkurencyjnosci. IZ chcac wyjasni¢ watpliwosci czy Beneficjent—‘
zobowigzany do stosowania wytycznych w zakresie kwalifikowalnogci
wydatkéw miat prawo positkowaé sie zapisami Ustawy Pzp, zwrécita sie
do autora Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spolecznego oraz Funduszu Spojnosci na lata 2014-2020. 7, odpowiedzi
Ministerstwa Inwestycji i Rozwoju wynika, ze Zasada konkurencyjnosci
oparta jest o przetarg nieograniczony wedtug Pzp i jednoczesnie nie jest
tak rygorystyczna jak Pzp. Oznacza to, Ze tam, gdzie Ustawa Pzp
wprowadza jakies odstepstwa, mozna przyjaé ze Zasada konkurencyjnosci
réwniez wprowadza takie odstgpstwa. Wedtug Ministerstwa Inwestycji
i Rozwoju, ustalajgc termin na zlozenie ofert przy dokonywaniu zakupu
ustug spotecznych nalezy uwzgledniaé czas niezbedny do przygotowania i
zlozenia oferty, a takze taki, ktéry uwzglednia ztozonos¢ przedmiotu
zamowienia. Warunkiem takiego odstepstwa jest mala ztozonogé
zamowienia, mozliwoé¢ przygotowania oferty w krétkim czasie
i zapewnienie terminu na zfozenie takiej oferty.

Majac na uwadze powyzsze stanowisko Ministerstwa, a takze otrzymane
dodatkowe wyjasnienia, przeprowadzona zostala analiza, ktéra wykazala,
ze zamdwienie nie bylo skomplikowane, a formularz oferty cenowej byl
czytelny i szczegétowy. Co prawda przygotowanie oferty wymagalo od
wykonawcy wyliczenia ceny do kazdego ze szkolen, przygotowania
dokumentéw potwierdzajacych dysponowanie odpowiednig kadra,
wypetnienia o$wiadczenia o braku powigzan kapitalowych i osobowych
z Zamawiajacym, a takze wydrukowania wpisu do Rejestru Instytucji
Szkoleniowych — baza dostepna w intrenecie. Zamawiajacy jednak nie
zadat innych dodatkowych dokumentéw, mogacych wydluzy¢ proces
przygotowania oferty. W opinii IZ - 11 dniowy termin na sktadanie ofert
dla podmiotu realizujacego przedmiotowe ustugi szkoleniowe byt
wystarczajgcy. Po dokonaniu weryfikacji postepowania oraz po
przeprowadzonej analizie ztozonosci przedmiotu zaméwienia w oparciu
o interpretacj¢ Ministerstwa Inwestycji i Rozwoju w zakresie dokonywania
zakupu ustug spolecznych przekazana w pismie z dnia 27.07.2018 r. IZ
stwierdzita, Ze w postgpowaniu na zakup ustug  szkoleniowych
Zamawiajacy skrécit termin na sktadanie ofert do 11 dni, Jjednak mimo to
postgpowanie przeprowadzane zostalo zgodnie z zasada réwnego
traktowania wykonawcéw oraz w spos6b zapewniajagcy zachowanie
uczciwej konkurencji na warunkach okreslonych w wytycznych w zakresie
kwalifikowalno$ci wydatkéw przy uwzglednieniu mozliwosci okreslenia
terminu skladania ofert w procedurze przewidzianej dla zaméwienia na
ustugi spoleczne wedlug Pzp. Ponadto, na etapie prowadzenia
post¢powania zaden z potencjalnych wykonawcéw zamdéwienia nie ztozyl
uwag do przedmiotowego postepowania, w tym terminu na sktadanie ofert.

Majac na uwadze obowiazujagce Wytyczne w zakresie kwalifikowalnogci
wydatkéw, a takze interpretacje Ministerstwa Inwestycji .i Rozwoju,
Instytucja Zarzadzajaca nie stwierdzita nieprawidtowosci majacych lub
mogacych mie¢ negatywny wplyw na budzet UE, a takze podejrzenia
oszustw finansowych lub dzialafi o charakterze korupcyjnym.
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Stanowisko TA

Rekomendacja podtrzymana.

Instytucja Zarzadzajaca zobowigzana jest do pomniejszania Rocznego
zestawienie wydatkow za rok 2017-2018 o kwotg 14.030,00 PLN r. oraz
dokonania catosciowej analizy wnioskow o platnosé ztozonych w ramach
projektu nr RPSW.08.05.01-26-0082/16 w aspekcie ustalonych
nieprawidlowosci 1 odpowiedniego  pomniejszenia  wydatkow
kwalifikowanych.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem sprawdzenia podczas

procesu sporzgdzania Rocznego zestawienia wydatkow za rok
obrachunkowy 2017/2018.

Kryterium oceny

nr 18 (4.4) — Dowody kowntroli administracvinyvch i kontroli na miejscu

powinny byé przechowywane.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 18 (4.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium, jednakze
nast¢pujgce usprawnienia sg potrzebne:

Ustalenie nr 4:

Zamawiajacy w  wyniku
postepowania przeprowadzonego na zasadzie konkurencyjnosci, zawarl w
dniu 19.05.2017 r. umowe na dostawe urzadzen medycznych za kwote
919.746,00 PLN. '

W zapytaniu ofertowym do kryteriéw oceny zaliczono:

ceng oferty: 60 %,

realizacje catego zamowienia przez jednego dostawce: 30 %,
—  okres gwarancji: 5 %,

deklarowany termin dostawy: 5 %.

W umowie z dnia 19.05.2017 r. strony ustalily, ze Wykonawca dostarczy
przedmiot umowy, zgodnie z terminem okreslonym w ofercie, tj.: ,, do 4
tygodni od daty zawarcia umowy, do dnia 15 czerwca 2017 r.”.

W dniu 05.06.2017 r. Zamawiajacy zwrocit sig do Wykonawcey z pisemna
prosbg o zmian¢ warunkdéw umowy, tj.. , terminu realizacji dostawy
urzqgdzen, nagjpoiniej do dnia 20 lipca 2017 r.”, zuwagi na
nieprzygotowanie pomieszczen, w ktorych mialy by¢ zamontowane
urzgdzenia.

W dniu 09.06.2017 r. zawarto aneks nr 1 do ww. umowy, przedhuzajacy
termin dostawy przedmiotu zaméwienia do dnia 20.07.2017 r.

Umowa ani zapytanie ofertowe nie okreslaly warunkéw zmian umowy.

W wyjasnieniu zlozonym dla IZ Beneficjent poinformowal, ze zmiana
umowy nastapila z powodéw niezaplanowanych i niezaleznych od zadnej
Ze stron.

Postepowanie bylo przedmiotem kontroli IZ, udokumentowanej
Informacjg Pokontrolng nr 46/N/II/RPO/2017 z dnia 15.11.2017 r.

IZ zidentyfikowala powyzsze naruszenie i ocenila je jako btad formalny.
Jednoczesénie, 1Z ustalita — w tym samym postgpowaniu — wydatki
niekwalifikowalne w objetym badaniem wniosku o ptatnosé, w kwocie
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45.987,30 zt (wskaznik korekty 5 %), z tytutu naruszenia § 12 ust. 1 umowy
o dofinansowanie, poprzez wskazanie w tresci zapytania ofertowego
kryteriow oceny ofert odnoszacych si¢ do wiasciwosci wykonawcy, tj.
wrealizacji calego zaméwienia przez jednego dostawce”, w zwiazku
z sekcjg 6.5.2 pkt 7 lit. d) wytycznych z dnia 19.09.2016 r.

IA potwierdza prawidlowos¢ dzialan podjetych przez 1Z w zwiazku
z naruszeniem § 12 ust. 1 umowy o dofinansowanie, jednak w odniesieniu
do calej procedury udzielenia zaméwienia, IA uwaza dziatania 1Z za
niewystarczajace.

W analizowanym przypadku brak jest przestanek do dokonania zmian
postanowiefi umowy na podstawie innych warunkéw wymienionych
w rozdziale 6.5.2 pkt 17) ww. wytycznych.

W swietle ww. ustalef,, zamowienia udzielono z naruszeniem zasad,
okreslonych w rozdziale 6.5.2 pkt 17) ww. wytycznych.

Majac na uwadze ww. stan faktyczny, zgodnie z pkt 22 dokumentu Komisji
Europejskiej ,, Wytyczne dotyczqce korekt finansowych dla wydatkéw

Jfinansowanych przez Unig w ramach zarzqdzania dzielonego w przypadiu
nieprzestrzegania przepiséw dotyczgcych zamdwieh publicznych” —
Decyzja Komisji C(2013) 9527 z 19.12.2013 r., nalezy uznaé za
nickwalifikowalne we wniosku o ptatno$é nr RPSW.02.05.00-26-0048/16-
002 wydatki w kwocic 183.949,20 PLN, tj. 43.791,17 euro (kurs 4,2006
zt/euro), wedhug wyliczenia:

919.746,00 zt x 25 % = 229.936,50 PLN - 45.987,30 PLN = 183.949,20
PLN

gdzie:
- 919.746,00 PLN — kwota stanowigca podstawe naliczenia korekty —

warto$¢ umowy,

25 % — wskaznik wydatkéw niekwalifikowanych,

45.987,30 PLN — wartos¢ korekty natozonej przez IZ w badanym
postepowaniu: 5 %.

Rekomendacja: | Nalezy pomniejszy¢ Roczne zestawienie wydatkow za rok 2017-2018
o kwotg 183.949,20 PLN oraz dokonaé calosciowej analizy wnioskéw
o platnos¢ zlozonych w ramach projektu nr RPSW.02.05.00-26-0048/16
w aspekeie ustalonych nieprawidlowosci i odpowiedniego pomniejszenia
wydatkéw kwalifikowanych.
Kit:egr?;a 2 - System funkcjonuje, ale potrzebne sg pewne usprawnienia.
Odpowiedz | Instytucja Zarzadzajaca pomniejszy Roczne zestawienie wydatkow za rok
Instytucji obrachunkowy 2017/2018 o kwote 183.949,20 PLN oraz dokona
catosciowej analizy wnioskéw o ptatno$é zlozonych w ramach projektu nr
RPSW.02.05.00-26-0048/16 w aspekcie ustalonych nieprawidlowosci
i odpowiedniego pomniejszenia wydatkéw kwalifikowalnych.
Stanowisko IA | Odpowiedz przyjeta.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem sprawdzenia podczas
procesu sporzadzania Roczmego zestawienia wvdatkéw za rok
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obrachunkowy 2017/2018.

Ustalenie nr 5:

Beneficjent, przed podpisaniem umowy o dofinansowanie projektu,
przeprowadzit postgpowanie na Rozbudowe i wyposazenie obiektu
Zamieszczajac w
dniu 21.11.2016 r. zapytanie ofertowe na wlasnej stronie internetowej
, jednoczesnie nie przesylajac zapytania do 3

potencjalnych wykonawcdow.

W pkt 7.6) zapytania ofertowego Beneficjent okreslit termin sktadania
ofert do dnia 21.12.2016 r., godz. 16.%,

W wyniku przeprowadzonego postgpowania Beneficjent zawart w dniu
24.12.2016 r. umowg na kwote 1.033.888,25 PLN.

Postgpowanie bylo przedmiotem kontroli IZ, ktora stwierdzita:

1) naruszenie § 12 ust. 1 umowy o dofinansowanie oraz sekcji 6.5.2. pkt
8 lit. a) tiret vi Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw. ..
z dnia 19.09.2016 r., polegajace na ustaleniu terminu na skiadanie ofert
krétszego niz 30 dni; (termin skrécono o 8 godzin czyli 1,11 %);

[Z ustalita warto$¢ pomniejszenia wydatkéw kwalifikowalnych w
projekcie na taczng kwote 16.469,97 PLN, wedlug wyliczenia:

2% x 823.498,25 PLN = 16.469,97 PLN,
gdzie:
2% — zastosowana stawka procentowa korekty finansowej,

823.498,25 PLN — wartos¢ faktycznie poniesionych i wykazanych we
wniosku o platnos¢ nr RPSW.02.05.00-26-0353/16-001 wydatkéw
kwalifikowalnych dla danego zamoéwienia,

2) naruszenie § 12 ust. 1 umowy o dofinansowanie oraz sekcji 6.5.2. pkt
11 ww. wytycznych, w zwiagzku z niewyslaniem zapytania ofertowego
do trzech potencjalnych wykonawcow; wg [Z naruszenie nie miato
wplywu na wynik postgpowania i stanowi uchybienie formalne.

W ocenie IA:

1) dziatania [Z, w odniesieniu do skrécenia terminu sktadania ofert nalezy
uznadé za wystarczajace,

2) brak przestania zapytania ofertowego do co najmniej trzech
potencjalnych wykonawcéw stanowi naruszenie § 12 ust. 1 umowy o
dofinansowanie zdnia 23.06.2017r. oraz sekcji 6.5.2. pkt 11
Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw... z dnia 19
wrzesnia 2016 r., zgodnie z ktorymi ,,w przypadku gdy ze wzgledu na
specyfike projektu podmiot rozpoczyna realizacje projektu na wiasne
ryzyko przed podpisaniem umowy o dofinansowanie, w celu
upublicznienia zapytania ofertowego powinien wystac zapytanie
ofertowe do co najmniej trzech potencjalnych wykonawcow, o ile na
rynku istnieje co najmniej trzech potencjalnych wykonawcow danego
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zamowienia oraz upublicznic to zapytanie co najmniej na swojej stronie
internetowej, o ile posiada takq strong lub innej stronie internetowej
wskazanej przez wilasciwg instytucje .

Majac na uwadze ww. stan faktyczny, nalezy zastosowa¢ pkt 1 dokumentu
Komisji Europejskiej ,, Wytyczne dotyczqce korekt finansowych dla
wydatkow finansowanych przez Unie w ramach zarzqdzania dzielonego w
przypadku  nieprzestrzegania  przepisow  dotyczgcych  zaméwieh
publicznych” —Decyzja Komisji C(2013) 9527 z 19.12.2013 r., uznajac za
nickwalifikowalne we wniosku o ptatno$¢ nr RPSW.02.05.00-26-0353/16-
001 wydatki w kwocie 189.404,59 PLN, tj. 43.909,72 euro (kurs 4,3135
zl/euro), wedlug wyliczenia:

823.498,25 zt x 25 % = 205.874,56 PLN - 16.469,97 PLN = 189.404,59
PLN
gdzie:

- 82349825 PLN -  podstawa  wyliczenia  wydatkéw
niekwalifikowanych — warto$¢ faktycznie poniesionych i wykazanych
we wniosku o ptatnos¢ nr RPSW.02.05.00-26-0353/16-001 wydatkéw
kwalifikowalnych dla danego zaméwienia,

- 25 % — wskaznik wydatkéw niekwalifikowanych,

- 16.469,97 PLN - warto$¢ wydatkéw uznanych przez 1Z za
nickwalifikowane w badanym postepowaniu.

Rekomendacja: | Nalezy pomniejszy¢é Roczne zestawienie wydatkéw za rok 2017-2018
o kwote 189.404,59 PLN oraz dokonaé cato$ciowej analizy wnioskow
o platnos¢ zlozonych w ramach projektu nr RPSW.02.05.00-26-0353/16
w aspekeie ustalonych nieprawidtowosci i odpowiedniego pomniejszenia
wydatkéw kwalifikowanych.
K?)tceegnox ria 2 - System funkcjonuje, ale potrzebne sa pewne usprawnienia.
Odpowiedz | Instytucja Zarzadzajaca pomniejszy Roczne zestawienie wydatkéw za rok
Instytucji obrachunkowy 2017/2018 o kwote 189.404,59 PLN oraz dokona
catosciowej analizy wnioskéw o platnos¢ ziozonych w ramach projektu
nr RPSW.02.05.00-26-0353/16 w aspekcie ustalonych nieprawidtowosci
i odpowiedniego pomniejszenia wydatkéw kwalifikowalnych.
Stanowisko IA | OdpowiedZ przyjeta.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem sprawdzenia podczas
procesu sporzadzania Rocznego zestawienia wydatkow za rok
obrachunkowy 2017/2018.

Ustalenie nr 6:

W wyniku kontroli realizacji projektu (informacja pokontrolna z dnia
25.06.2018 r.), IZ ustalila warto$¢ wydatkéw niekwalifikowalnych
w projekcie na fgczng kwote 6.145,52 PLN, w tym w objetych badaniem
w ramach proby wnioskach o platnosé nr:

— RPSW.08.03.01-26-0032/17-003 — 361,53 PLN,
— RPSW.08.03.01-26-0032/17-004 — 2.710,94 PLN.

Beneficjent dokonat zwrotu kwoty dofinansowania wraz z odsetkami
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w dniu 17.07.2018 r.

Nieprawidlowos¢ zostala wykryta przez IZ po zadeklarowaniu wydatkow
do KE. Do dnia zakonczenia audytu IZ nie dokonata korekty wniosku
o platnosé¢ do KE.

W zwigzku z powyzszym, kwota wydatkéw niekwalifikowalnych
w lacznej wysokoscei 6.145,52 PLN, do momentu ujgcia jej, jako kwoty
wycofanej, wrocznym zestawieniu wydatkéow stanowi blad finansowy
w projekcie, w tym w objetych badaniem w ramach préby wnioskach
o platnosé nr:

— RPSW.08.03.01-26-0032/17-003: 361,53 PLN, tj. 86,07 euro (kurs:
4,2006 z¥euro),

— RPSW.08.03.01-26-0032/17-004: 2.710,94 PLN, tj. 628,48 euro (kurs:
4,3135 zl/euro).

Rekomendacja: | Nalezy uja¢ w Rocznym zestawieniu wydatkéw — jako kwotg wycofang —
wydatki niekwalifikowalne w tgcznej wysokosci 3.072,47 PLN z objetych
badaniem wnioskéw o platnos¢ nr RPSW.08.03.01-26-0032/17-003
RPSW.08.03.01-26-0032/17-004 oraz pozostale wydatki
niekwalifikowalne w projekcie.

Kategoria

oceny 2 - System funkcjonuje, ale potrzebne sg pewne usprawnienia.

Odpowiedz |1Z DW EFS ujmie w Rocznym zestawieniu wydatkéw — jako kwote

Instytucji wycofang — wydatki niekwalifikowalne w facznej wysokosci 3.072,47 PLN
z objetych badaniem wnioskéw o ptatno$é nr RPSW.08.03.01-26-0032/17-
003 RPSW.08.03.01-26-0032/17-004 oraz  pozostale  wydatki
niekwalifikowalne w projekcie.

Stanowisko IA | Odpowiedz przyjeta.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem badania podczas
procesu sporzadzania Roczmego zestawienia wydatkéw za rok
obrachunkowy 2017/2018.

Kryterium ocenv nr 19 (4.5) — Zatwierdzone przez IZ procedury zapewniajqg, ze IC otrzvmuje
wszystkie niezbedne informacje.

W zakresie objgtym audytem dotyczacym Kryterium 19 (4.5) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testow dla KWK 4

Testy w ramach Kryterium nr 15, 17 (test 1) i 18 (test 1) zostaty przeprowadzone na proébie 25
elementéw wybranych do préby.

Testy w ramach Kryterium nr 17 (test 2) i 18 (test 2) zostaly przeprowadzone w na probie 20
elementéw wybranych do préby.

Wyniki przeprowadzonych testéw zostaly przedstawione w zalaczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

W ramach testéw przeprowadzonych w Kryterium 16 potwierdzono, ze Roczny Plan Kontroli
na rok obrachunkowy 2017/2018 jest realizowany zgodnie z zatozeniami. Liczba wykonanych
kontroli od poczatku realizacji Programu w podziale na poszczegdlne dzialania jest adekwatna
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do liczby realizowanych projektow w ramach danego dziatania oraz ich stopnia obcigzenia
ryzykiem.

Kluczowy Wymog Kontrolny nr 4 zostat oceniony w kategorii 2.

Zaprojektowane, wdrozone i stosowane przez Instytucje mechanizmy nie wskazuja na
koniecznos¢ dokonania oceny w kategorii nizszej niz 2.

KWK 4 zostal oceniony w kategorii 2 z uwagi na czgsciowe niewdrozenie rekomendacji nr 8
ze Sprawozdania z audytu systemu zarzqdzania i kontroli w zakresie kluczowych wymogow
kontrolnych 1-5, 7 oraz 9-12 Regionalnego Programu Operacy]nego Wojewodziwa
Swzgtokrzyskzego na lata 2014-2020 z grudnia 2017 r. Tabele zawierajgcg opis wdrozenia
rekomendacji ujetych w Sprawozdaniach z audytéw systemu wydanych w latach poprzednich
stanowi zalgcznik nr 3.

Jednocze$nie w ramach dokonanej oceny wzigto pod uwage skumulowany efekt, dokonanych
w ramach KWK ustalen, pod katem ich wplywu na poprawno$¢ funkcjonowania systemu
w badanym obszarze.

3.1.5 KLuczowy WYMOG KONTROLNY NR 5:

Skuteczny system gwarantujgcy przechowywanie wszystkich dokumentéw dotyczacych
wydatkow i audytéw w celu zapewnienia wlasciwej Sciezki audytu

Kryterium 20 (5.1) — Zapisy ksiggowe i dokumentacia wspierajaca sq_przechowywane
na odpowiednim poziomie zarzadzania.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 20 (5.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 21 (5.2) — IZ prowadzi rejestr zawierajacy identvfikacje/lokalizacie oreanéw
przechowujgcvch dokumentacje wspierajgcag.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 21 (5.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogow, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 22 (5.3) — Wszystkie dokumenty sq przechowyvwane zeodnie z wymaeaniami art. 140
R 1303/2013iart. 51 R 223/2014.

W zakresie objgtym audytem dotyczacym Kryferium 22 (5.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testow dla KWK 5

Testy w ramach Kryterium nr 20 zostaly przeprowadzone na prébie 20 elementéw wybranych
do proby.

Wyniki przeprowadzonych testéw zostaly przedstawione w zalgczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

Kluczowy Wymdg Kontrolny nr 5 zostal oceniony w kategorii 1.
3.1.6 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 7:
Efektywne wdrozenie proporcjonalnych Srodkéw zwalczania naduzy¢ finansowych

Przeprowadzono audyt follow-up w zakresie wdrozenia rekomendacji wydanych w ramach
wezesniejszych audytéw. Ze wzgledu na charakter wydanych rekomendacji w tym Wymogu —
IA przyjeta wdrozenie rekomendacji dla KWK jako zagadnienie horyzontalne. Badanie
wdrozenia rekomendacji przeprowadzono w Instytucji Zarzadzajacej Programem Operacyjnym
dla calego systemu.
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Dodatkowo [A zweryfikowata, czy Instytucja Zarzadzajaca zmienila (dokonata aktualizacji)
strategii/analizy ryzyka dla KWK?7 dla Programu Operacyjnego. W zakresie obj¢tym audytem
dotyczacym KWK7 na podstawie przeprowadzonego badania potwierdzono spelnienie
wymogdéw, o ktérych mowa w tym KWK,

Kluczowy Wymdog Kontrolny nr 7 zostat oceniony w kategorii 2.

Zaprojektowane, wdrozone i stosowane przez Instytucje mechanizmy nie wskazujg na
koniecznos¢ dokonania oceny w kategorii nizszej niz 2.

KWK 7 zostat oceniony w kategorii 2 z uwagi na cz¢sciowe niewdrozenie rekomendacji nr 9
i 10 ze Sprawozdania z audytu systemu zarzqdzania i kontroli w zakresie kluczowych wymogoéw
kontrolnych 1-5, 7 oraz 9-12 Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020 z grudnia 2017 r. Tabele zawierajgca opis wdrozenia
rekomendacji ujetych w Sprawozdaniach z audytéw systemu wydanych w latach poprzednich
stanowi zalacznik nr 3.

Jednoczesnie w ramach dokonanej oceny wzigto pod uwage skumulowany efekt, dokonanych
w ramach KWK ustalen, pod katem ich wplywu na poprawno$¢ funkcjonowania systemu
w badanym obszarze.
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3.2 INSTYTUCJA ZARZADZAJACA —ZAGADNIENIA HORYZONTALNE

W zakresic obj¢tym audytem potwierdzono istnienie procedur regulujacych sposéb
postgpowania odnosnie nastgpujgcych zasad horyzontalnych:

*  funkcjonowania procedur kontrolnych w obszarze wyplacanych zaliczek na pomoc
publiczng ~ w tym réwniez rozliczanie zaliczek/zabezpieczenie wykorzystania srodkéw
przed wyludzeniem,

+  funkcjonowania procedur w obszarze badania wskaznikéw,
* instrumentéw inzynierii finansowej,

* udzielanie zamdéwien publicznych ponizej progéw okreslonych w ustawie Prawo
zaméwien publicznych oraz przez podmioty niezobowigzane,

¢ dziatan podejmowanych przez instytucje zarzadzajace w zwiazku z ustaleniami innych
instytucji kontrolnych,

+  zasady proporcjonalnosci.

W powyzszym zakresie — w odniesieniu do instrument6w inzynierii finansowej — nastepujace
usprawnienia sg potrzebne:

Ustalenie nr 7: | [Z posiada procedury zapewniajace weryfikacje dziatah na poziomie
(KWK 4 Posrednik Finansowy — Ostateczny Odbiorca oraz kontrole na zakonczenie
KO17): Programu Operacyjnego.

Niemniej jednak, IZ/IP nie opracowata procedur dotyczacych kontroli
instrumentéw finansowych, za pomoca ktérych moze zweryfikowaé
wywigzywanie si¢ przez BGK z obowigzkéw zawartych w umowie
o finansowanie oraz obowigzkow sprawozdawczych, w okresie realizacji
projektu, w tym:

— prawidtowosci danych wykazanych przez BGK w sprawozdaniach
z realizacji projektu,

— prawidlowosci sprawozdan z kontroli otrzymywanych od
podmiotéw, ktérym powierzono wdrazanie instrumentow
finansowych, przekazanych przez BGK do 1Z,

— wykorzystywania zyskéw zwiazanych ze wsparciem EFSI na rzecz
IF, zgodnie z celami szczegétowymi w ramach priorytetu do konca
okresu kwalifikowalnosci,

— prawidlowosci ponownego wykorzystania srodkéw zwréconych do
instrumentéw finansowych z inwestycji lub z uwolnienia zasobdw
zaangazowanych w ramach uméw gwarancyjnych — w tym zwrotéw
kapitatu i zyskéw oraz innych dochod6w, takich jak odsetki, oplaty
gwarancyjne, dywidendy, zyski Kapitalowe lub wszelkie inne

wplywy wygenerowane przez inwestycje,

— prowadzenia przez BGK odpowiedniej dokumentacji dotyczacej
ponownego wykorzystania zasobéw zwrdconych Funduszu
Funduszy,

— poziomu preferencyjnego wynagrodzenia inwestoréw prywatnych
lub publicznych.
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Rekomendacja:

Zaleca si¢ wprowadzi¢ mechanizmy zapewniajace weryfikacje
wywiazywania si¢ przez BGK z obowigzkéw zawartych w umowie
o finansowanie projektu, w okresie realizacji umowy.

Kategoria 2 - System funkcjonuje, ale potrzebne sa pewne usprawnienia.
oceny:
Odpowiedz | Instytucja Zarzadzajgca wprowadzi mechanizmy zapewniajac weryfikacje
Instytucji: wywiazywania si¢ przez BGK z obowigzkéw zawartych w umowie
o finansowanie projektu w okresie realizacji umowy.
Stanowisko | Odpowiedz przyjeta. Rekomendacja powinna zosta¢ wdrozona w terminie
IA: do konca I kwartatu 2019 r. Stan wdrozenia rekomendacji bedzie

L

przedmiotem audytu follow-up.

Podsumowanie testOw przeprowadzonvch w ramach wervfikacji zagadnieh horyzontalnvch:

Test w ramach zagadnienia horyzontalnego dotyczacego funkcjonowania procedur w obszarze
badania wskaznikdéw zostat przeprowadzony na prébie 25 wskaznikow.

Test w ramach dziatan podejmowanych przez instytucje zarzadzajace w zwigzku z ustaleniami
innych instytucji kontrolnych zostat przeprowadzony metods petng (1 kontrolg).
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3.3 INSTYTUCJA POSREDNICZACA — WUP
3.3.1 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 1:

Odpowiedni rozdzial funkcji oraz nalezyte systemy zglaszania i monitorowania
w przypadkach gdy odpowiedzialna instytucja powierza wykonywanie zadan innemu
podmiotowi

Kryterium 1 (1.1) — Jasny opis i podziat funkcii.

W zakresie objgtym audytem dotyczacym Kryterium 1 (1.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 2 (1.2) — Niezbedny personel i doswiadczenie istnieje na réznvch poziomach.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 2 (1.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryvterium 3 (1.3) — Zgodnosé z zasadg rozdzielenia funkcji w ramach oreanizacji.

Niniejsze kryterium oceny odnosi si¢ do Instytucji Zarzadzajacej, pehiacej jednoczesnie
funkcje Instytucji Certyfikujacej. Majac powyzsze na uwadze zespot audytowy odstapil od
badania Kryterium nr 3.

Kryterium 4 (1.4) — Kompletne i adekwatne procedury i instrukcje istniejq i sq aktualizowane.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 4 (1.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 5 (1.5) — Odpowiednie procedury i mechanizmy (porozumienia) sq stosowane w celu
monitorowania i nadzorowania zadav delesowanvceh.

Niniejsze kryterium oceny odnosi si¢ do Instytucji Zarzadzajacej, pelniacej jednoczesnie
funkcj¢ Instytucji Certyfikujacej. Majac powyzsze na uwadze zesp6t audytowy odstapit od
badania Kryterium nr 5.

Kryterium 6 (1.6) — Procedury zapewniajg przeprowadzenie wlasciwego zarzadzania ryz=vkiem
jesli zachodzi taka potrzeba.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 6 (1.6) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testéw dla KWK 1

Test w ramach Kryterium nr 5 zostat przeprowadzony w IZ RPO WS.

Wyniki przeprowadzonych testéw zostaly przedstawione w zalaczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

Kluczowy Wymdg Kontrolny nr 1 zostaf oceniony w kategorii 1.

3.3.2 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 2:

Odpowiedni wybér operacji

Kryterium 7 (2.1) — Odpowiednie procedury wyboru. niedyskryminujgce i _transparenine
kryteria.

Niniejsze kryterium oceny odnosi si¢ do Instytucji Zarzadzajacej, pelniacej jednoczesnie

funkcj¢ Instytucji Certyfikujacej. Majac powyzsze na uwadze zesp6t audytowy odstapit od
badania Kryterium w IP.

Kryterium 8 (2.2) — Ogloszenia o naborze sa publikowane.
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W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 8 (2.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogoéw, o ktdrych mowa w tym kryterium.

Krvterium 9 (2.3) — Wszystkie przvijete wnioski sq rejestrowane.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryfterium 9 (2.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogow, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium 10 (2.4) — Wszvstkie wnioski/projekiv _oceniane sa zeodnie z obowigzujacymi
kryteriami.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 10 (2.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogoéw, o ktdérych mowa w tym kryterium.

Krvterium 11 (2.5) — Decvzie w sprawie przvjecia lub odrzucenia wnioskow/projektow
sa bodejmowane przez odpowiednio upowaznionq osobe.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 11 (2.5) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktdrych mowa w tym kryterium.

Testy w ramach Kryterium nr 8, 9, 10 zostaly przeprowadzone na prébie 20 elementow
wybranych do proby. Test nr 1 w ramach Kryterium nr 11 zostal przeprowadzony na prébie 5
elementéw wybranych do proby, a Test nr 2 w ramach Kryterium nr 11 zostat przeprowadzony
na prébie 20 elementéw wybranych do proby,

Kluczowy Wymdog Kontrolny nr 2 zostat oceniony w kategorii 1.

3.3.3 KLuczowy wYMOG KONTROLNY NR 3:

Nalezyte informowanie beneficjentéw na temat warunkéw obowiazujacych w odniesieniu
do wybranych operacji

Kryterium oceny nr 12 (3.1) — Efekivwna komunikacja z beneficientami w zakresie ich praw
i obowiazkow.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 12 (3.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogdéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium ocenv wmr 13 (3.2) —Istnienie jasnvch i jednoznacznyvch krajowych zasad
kwalifikowalnosci okreslonvech dla programu.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 13 (3.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium ocenv nr 14 (3.3) —Stratecia w_celu zapewnienia, ze beneficienci maja dostep
do niezbednvch informacji i otrzvmuja na odpowiednim poziomie wskazowki/wytyczne.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 14 (3.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogow, o ktérych mowa w tym kryterium.

Podsumowanie testow dla KWK 3

Testy w ramach Kryterium nr 12 zostaly przeprowadzone na probie 5 uméw o dofinansowanie.

Wyniki przeprowadzonych testow zostaly przedstawione w zataczniku 2 do niniejszego
Sprawozdania.

W ramach testow przeprowadzonych w Kryterium nr 13 potwierdzono, ze zasady
kwalifikowalnosci maja odzwierciedlenie w procedurach, Instrukcji Wykonawczej oraz listach
sprawdzajacych. Ustanowione zasady sa zgodne z krajowymi zasadami kwalifikowalnosci.

Kluczowy Wymdog Kontrolny nr 3 zostat oceniony w kategorii 1.
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3.3.4 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 4:

Odpowiednie kontrole zarzadcze

Kryterium oceny nr 15 (4.1)— Kontrole zarzadcze zawierajq kontrole administracvine i kontrole
na miefscu.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 15 (4.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium oceny nr 16 (4.2)— Kontrole na miejscu mogq bvé przeprowadzane na podstawie
proby.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryrerium 16 (4.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium,

Kryterium oceny nr 17 (4.3) — Pisemne procedury i kompleksowe listy kontrolne dotvezace
kontroli zarzadczych.

W zakresie obj¢tym audytem dotyczacym Kryterium 17 (4.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium oceny nr 18 (4.4) — Dowody kontroli administracvjnych i kontroli na miejscu
powinny by¢é przechowywane.

W zakresie obj¢tym audytem dotyczacym Kryferium 18 (4.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium oceny nr 19 (4.5) — Zatwierdzone przez IZ procedwry zapewniaja, ze IC otrzyvmuje
wszystkie niezbedne informacje.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 19 (4.5) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Test w ramach Kryterium nr 15 zostal przeprowadzony na prébie 25 elementéw wybranych do
préby.

Test nr 1 w ramach Kryterium 17 zostal przeprowadzony na prébie 25 elementéw wybranych
do préby, a test nr 2 w ramach Kryterium 17 zostat przeprowadzony w na prdbie 5 elementow
wybranych do proby.

Test nr 1 w ramach Kryterium 18 zostal przeprowadzony na prébie 25 elementéw wybranych
do proby, a test nr 2 w ramach Kryterium 18 zostat przeprowadzony w na probie 5 elementow
wybranych do préby.

W ramach testéw przeprowadzonych w Kryterium 16 potwierdzono, ze Roczny Plan Kontroli
na rok obrachunkowy 2017/2018 jest realizowany zgodnie z zatozeniami. Liczba wykonanych
kontroli od poczatku realizacji Programu w podziale na poszczegélne dziatania jest adekwatna
do liczby realizowanych projektéw w ramach danego dzialania oraz ich stopnia obcigzenia
ryzykiem.

Kluczowy Wymdg Kontrolny nr 4 zostat oceniony w kategorii 1.
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3.3.5 KLuCcZowYy WYMOG KONTROLNY NR 5:

Skuteczny system gwarantujacy przechowywanie wszystkich dokumentéw dotyczacych
wydatkow i audytow w celu zapewnienia wlasciwej Sciezki audytu

Krvterium 20 (5.1) — Zapisy ksiccowe | dokumentacia wspierajaca sa przechowywarne
na odpowiednim poziomie zarzqdzania.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 20 (35.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Krvterium 21 (5.2) — IZ prowadzi rejestr zawierajacy idennfikacje¢/lokalizacie organéw
przechowujgcych dokumentacje wspierajgcg.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 21 (5.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 22 (5.3) — Wszystkie dokumenty sa przechowywane zgodnie z wymaganiami art. 140
R 1303/2013iart. 51 R 223/2014.

W zakresic objetym audytem dotyczacym Kryterium 22 (5.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kluczowy Wymég Kontrolny nr 5 zostal oceniony w kategorii 1.
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3.4 INSTYTUCJA ZARZADZAJACA PELNIACA JEDNOCZESNIE
FUNKCJE INSTYTUCJI CERTYFIKUJACEJ
3.4.1 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 9:

Odpowiedni rozdzial funkcji oraz naleiyte systemy zglaszania i monitorowania,
w przypadkach gdy odpowiedzialna instytucja powierza wykonywanie zadan innemu
podmiotowi

Kryterium 37 (9.1) — Jasny opis i podziat funkcji.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 37 (9.1) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spehienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 38 (9.2) — Adekwatna liczba wystarczajaco wykwalifikowanych zasobéw ludzkich.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 38 (9.2) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 39 (9.3) — Zgodnosé z zasadg rozdzielenia funkcji w ramach organizacyi.

W zakresie objgtym audytem dotyczacym Kryterium 39 (9.3) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium,

Kryterium 40 (9.4) — Istnieja kompletne i adekwatne procedury i instrukcje oraz
sq aktualizowane w miare potrzeb.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryfterium 40 (9.4) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono speinienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kryterium 41 (9.5) — Dostepne sa adekwatne procedurv i mechanizmy (porozumienia), aby
skutecznie monitorowaé i nadzorowaé zadania delesowane.

Instytucja Certyfikujaca nie delegowala zadan do Instytucji Podredniczacej w Certyfikacji.
Majac powyzsze na uwadze w toku audytu systemu odstapiono od badania Kryterium nr 41.

Kryterium 42 (9.6) — Procedury zapewniajq przeprowadzenie wilasciwego zarzadzania
rvzvkiem jesli zachodzi taka potrzeba.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 42 (9.6) - na podstawie przeprowadzonego
badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym kryterium.

Kluczowy Wymdog Kontrolny nr 9 zostat oceniony w kategorii 1.
3.4.2 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 10:
Odpowiednie procedury sporzadzania i skladania wnioskéow o platnosé

Kryterium 43 (10.1) — Istnieja procedury uwzgledniajace informacje z IZ i IP dotyczace
pierwszego poziomu weryfikacji zarzadczych oraz wyniki audytéw instvtucii audvtowe.

W zakresic obje¢tym audytem dotyczacym Kryterium 43 (10.1) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spetnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym

kryterium.

- Kryterium 44 (10.2) —Istnieja  procedury  opisujgce _ szczegdtowe  kontrole.
odpowiedzialnos¢ i przebieg procesu dla potrzeb procesu certyfikacyi.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 44 (10.2) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym
kryterium.
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Testy w ramach Kryterium nr 43 nie zostaly przeprowadzone, gdyz nie wystgpily istotne
zmiany procedur i funkcjonowania IC od ostatniego audytu systemu.

Kluczowy Wymog Kontrolny nr 10 zostal oceniony w kategorii 1.
3.4.3 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 11:

Prowadzenie odpowiednich elektronicznych zapisow ksiggowych zadeklarowanych
wydatkow oraz odpowiadajacego im wkladu publicznego

Krvterium 45 (11.1) —Istniejq procedury zapewniajgce przechowywanie /utrzymywanie
odpowiednich zapiséw ksicgowvch w formie komputerowej dokumentujqcych zadeklarowane
wvdatki.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 45 (11.1) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spelnienie wymogéw, o ktérych mowa w tym
kryterium.

Krvterium 46 (11.2) — Istnieja odpowiednie procedurv utrzvmania dokfadnych i pelnvch
zapisow komputerowvch w zakresie wvdatkow.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 46 (11.2) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spetnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym

kryterium.

Kryvterium 47 (11.3) — Zapewnienie. w formie elektronicznej. wlasciwej Sciezki audytu.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 47 (11.3) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spelnienie wymogdw, o ktérych mowa w tym
kryterium.

Testy w ramach Kryterium nr 45, 46 i 47 nie zostaly przeprowadzone, gdyz nie wystapily
istotne zmiany procedur i funkcjonowania IC od ostatniego audytu systemu.

Kluczowy Wyméé Kontrolny nr 11 zostal oceniony w kategorii 1.

3.4.4 KLUCZOWY WYMOG KONTROLNY NR 12:

Odpowiednia i kompletna ewidencja kwot podlegajacych odzyskaniu, kwot odzyskanych
i kwot wycofanych

Kryterium 48 (12.1) — Istnieja odpowiednie procedury w celu utrzymania dokiadnych
i kompletnych _dowoddw _odnosnie kwot wycofanvch, odzyskanvch., _do _odzyskania,
odzyskiwanych i niesciggalnych.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 48 (12.1) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono spetnienie wymogdéw, o ktdérych mowa w tym
kryterium.

Krvterium 49 (12.2) — Zapisy ksiecowe dokumentuja wydatki wylaczone i wszystkie korekty.

W zakresie objetym audytem dotyczacym Kryterium 49 (12.2) - na podstawie
przeprowadzonego badania potwierdzono speinienie wymogdéw, o ktdrych mowa w tym

kryterium.

Testy w ramach Kryterium nr 48 i 49 nie zostaly przeprowadzone, gdyz nie wystapily istotne
zmiany procedur i funkcjonowania IC od ostatniego audytu systemu.

Kluczowy Wymog Kontrolny nr 12 zostal oceniony w kategorii 1.
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4. Follow-up

poprzednich

Regionalnego Programu Cperacyinego Wolewddziwa Swigtokrzyskiago na lata 2014-2020

ustalen z audytow systeméow 2z lat

Zestawienie stanu wdrozenia rekomendacji zostalo zawarte w zataczniku nr 3 niniej szego

Sprawozdania.

5. WYKAZ SKROTOW

DAS

IA
IC

P
Iw

1Z

KE

KRS

RPO WS 2014-2020

WTA
WUP

Departament Audytu Srodkéw Publicznych w Ministerstwie
Finanséw

Instytucja Audytowa

Instytucja Zarzadzajaca pelnigca jednoczesnie funkcje Instytucji
Certyfikujace;j

Instytucja Posredniczaca

Instrukcja Wykonawcza

Instytucja Zarzadzajaca

Komisja Europejska

Krajowy Rejestr Sadowy

Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Swic;tokrzyskiego
na lata 2014-2020

Wydziat Terenowy Audytu w Kielcach

Wojewddzki Urzad Pracy w Kielcach

Marian Banas
Szef Krajowej Administracji Skarbowej

/podpisano kwalifikowanym podpisem elekironicznym/

Zalgeznik 1. Spis dokumentdw poddanych badaniu

Zatgcznik 2. Populacja do wyboru proby, liczebnosé proby oraz podsumowanie wynikow

testow

Zafacznik 3. Tabela wdrozenia rekomendacji
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