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1. WSTEP

1.1. Cel sprawozdania

Rozporzadzenie 2021/1060* w art. 77 ust. 1 naktada na IA obowigzek przeprowadzania AS.
Zgodnie z art. 77 ust. 3 lit. a i b rozporzgdzenia 2021/1060 IA sporzadza:

a) roczng opinie audytowsq zgodnie z art. 63 ust. 7 rozporzgdzenia 2024/2509?;

b) RSK spetniajgce wymogi art. 63 ust. 5 lit. b) rozporzadzenia 2024/2509, ktére
przedstawia m.in. analize charakteru i zakresu bteddw i uchybiel stwierdzonych
w systemie, a takze proponowane i zrealizowane dziatania naprawcze.

Dokumenty, o ktérych mowa powyzej, przekazywane sg KE do 15 lutego kolejnego roku
obrachunkowego.

SZiK FESL oparty jest na przepisach:
e rozporzadzenia 2021/1060,
e rozporzadzenia 2021/10583,
e rozporzadzenia 2021/10574,
e ustawy wdrozeniowej°.
Sprawozdanie przedstawia zakres i wyniki audytu w:

e |1Z-Zarzad Wojewddztwa Slaskiego, instytucja realizujgca réwniez zadania w zakresie
ksiegowania wydatkdw,

e |P-SCP w Chorzowie

e |P-WUP w Katowicach.
1.2. Organ odpowiedzialny za sporzgdzenie sprawozdania

Nadzoér nad przeprowadzeniem AS sprawuje Szef KAS, ktory petni funkcje 1A dla programu.
Szef KAS wykonuje swoje zadania za posrednictwem DAS oraz 16 IAS. Jest on réwniez
odpowiedzialny za zatwierdzenie sprawozdania.

! Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace
wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus, Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu
Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby
Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia
Finansowego na rzecz Zarzgdzania Granicami i Polityki Wizowej.

2 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE, Euratom) nr 2024/2509 z dnia 23 wrzesnia 2024 r.
w sprawie zasad finansowych majgcych zastosowanie do budzetu ogdlnego Unii.

3 Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1058 z 24 czerwca 2021 r. w sprawie Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego i Funduszu Spéjnosci.

4 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z 24 czerwca 2021 r. ustanawiajgce Europejski
Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz uchylajgce rozporzadzenie (UE) 1296/2013.

> Ustawa z 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowanych ze $rodkéw europejskich
w perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz. U. z 2022 r., poz. 1079).
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1.3. Podsumowanie istotnych ustalen

AS dla FESL zostat przeprowadzony zgodnie ze strategig audytu FESL, wersja 1 z 8.12.2023.

W ramach badania IA przeanalizowata i ocenita dokumenty wymienione w zatgczniku 1 pod
katem oceny funkcjonowania SZiK oraz mozliwych skutkéw dla legalnosci i prawidtowosci
wydatkéw w przypadku stwierdzenia luk w systemie (w tym w procedurach) oraz wykrytych
odstepstw od procedur w danej instytucji oraz, w razie potrzeby, pozyskata wyjasnienia od
pracownikéw danej instytucji.

Badanie objeto KW i KO w zakresie okreslonym w pkt 2.2 oraz opisanym w zatgcznikach 3a, 3b.
W zakresie badania KW6 wyniki oceny zostang zawarte w odrebnym sprawozdaniu.

Ostateczna ocena w zakresie KW8, KW9 i KW10 zostanie zaprezentowana w RSK, z uwagi
na badanie zaplanowane do 13.02.2026.

Dokonujgc oceny SZiK IA wzieta pod uwage Note KE do oceny SZiK®, art. 77 rozporzadzenia
2021/1060 oraz uwagi KE.

Whioski zawarte w sprawozdaniu dotyczace skutecznosci funkcjonowania SZiK wynikaja
z liczby odstepstw stwierdzonych w wyniku badania, ich istotnosci oraz ewentualnego wptywu
na zgodnos$¢ z prawem i prawidtowos$¢ wydatkédw. Tym samym wnioski oparto na analizie
ilosciowej i jakosciowe] stwierdzonych odstepstw.

W wyniku przeprowadzonych czynnosci:
e zaden KW nie zostat oceniony w kategorii 4 ani 3,
e nastepujgce KW zostaty ocenione w kategorii 2:

o KW4 (KO 4.1) - z uwagi na ustalenie opisane w: pkt 3.1.2 (dotyczy 1Z), pkt 3.2.2.
(dotyczy IP SCP), pkt. 3.3.2 (dotyczy IP WUP), w zakresie braku pisemnych zasad
tworzenia, weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka dla FESL oraz braku
zapisow wskazujgcych konkretne elementy/ przypadki inicjujgce potrzebe
aktualizacji metodologii analizy ryzyka.

o KW4 (KO 4.3) - z uwagi na ustalenie opisane w: pkt. 3.3.1 (dotyczy IP WUP),
w zakresie braku obligatoryjnej weryfikacji, na etapie kontroli administracyjnej lub
kontroli na miejscu, wiarygodnosci oswiadczen o kwalifikowalnosci VAT sktadanych
przez ostatecznych odbiorcéw pomocy/podmioty otrzymujgce wsparcie.

o KW2 (KO 2.4) - z uwagi na niewdrozenie jednego z ustalen opisanego w zat. Nr 5
(dotyczy 1Z) w zakresie Follow-up ustalenia dot. wprowadzenia jednolitych zasad
sktadania oswiadczen o bezstronnosci (w tym ich wzoréw), jednolitych zasad ich
weryfikacji (z uwzglednieniem: specyfiki zadan kazdej instytucji oraz mozliwosci
weryfikacji na probie w przypadku wystgpienia duzej liczby elementéw
do zbadania) oraz sposobu postepowania w przypadku otrzymania sygnatéw
o powigzaniu o0s6b, ktére ztozyty oswiadczenia o bezstronnosci (réwniez
po potwierdzeniu wystgpienia konfliktu intereséw po zakonczeniu oceny wniosku),

6 Methodological note for the assessment of management and control systems in the Member States CPRE_
23-0007-01 (24.05.2023 r.).
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we wszystkich instytucjach zaangazowanych we wdrazanie Programu FESL 2021-
2027.

o KWa4 (KO 4.1) — z uwagi na ustalenie opisane w: pkt 3.1.2. (dotyczy 1Z), w zakresie
uzupetnienia list sprawdzajgcych do weryfikacji WoP/ kontroli na miejscu o
zagadnienia konieczne do zapewnienia weryfikacji zgodnej z art. 73(1) oraz art.
74(1)(a) rozporzgdzenia nr 2021/1060 w zakresie zgodnosci z zasadami:

- przyznawania pomocy panstwa, w tym kumulacji pomocy publicznej,

- polityki UE w zakresie Srodowiska zgodnie z artykutem 11 i artykutem 191(1) TFUE
W rezultacie, SZiK dla FESL zostat oceniony w kategorii 2.

Ostateczne wyniki AS, w tym ocena SZiK FESL, zostang zawarte w RSK dla roku
obrachunkowego 2024/2025, ktére wraz z opinig audytowg zostanie przestane do KE.

Wszystkie obszary wymagajgce usprawnien zostaty szczegétowo opisane w rozdziale 3
sprawozdania. Stan wdrozenia wydanych zalecen bedzie przedmiotem monitorowania
w trakcie kolejnego AS, za wyjatkiem zalecen finansowych, ktérych wdrozenie zostanie
zweryfikowane do wydania RSK.

2. METODYKA | ZAKRES PRAC AUDYTOWYCH

2.1. Ramy czasowe audytu

Audyt zostat przeprowadzony w instytucjach zaangazowanych we wdrazanie FESL, wybranych
w wyniku przeprowadzonej analizy ryzyka, w nastepujgcych terminach:

e 1Z-Zarzad Wojewddztwa Slaskiego, instytucja realizujaca réwniez zadania w zakresie
ksiegowania wydatkow — w terminie: maj - lipiec 2025;

e |IP-SCP w Chorzowie - w terminie: maj - lipiec 2025,

e |P-WUP w Katowicach - w terminie: ma;j - lipiec 2025.
2.2. Zakres wykonanych prac

Zakresem AS obijeto:
e Kontrole zarzgdcze (w zakresie okreslonym w zataczniku 3a):

o KwW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5) - Odpowiednie kontrole zarzadcze, w tym
odpowiednie procedury sprawdzania spetnienia warunkéw finansowania
niepowigzanego z kosztami oraz uproszczonych form kosztow;

e Audyty tematyczne:

o KW4 (KO 4.1) — analiza ryzyka w odniesieniu do kontroli zarzadczych (zaréwno
kontroli administracyjnych, jak i kontroli na miejscu) przeprowadzanych przez
IZ/IP, zgodnie z art. 74 ust. 2 rozporzadzenia 2021/1060 (w zakresie okreslonym
w zatgczniku 3b),

e Follow-up (zatacznik 6):

Strona 7z 25



Sprawozdanie z audytu systemu zarzadzania i kontroli
Program Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027
rok obrachunkowy 2024/2025

o KWK 2 (KO 2.4) — rekomendacji z pierwszego audytu systemu w ramach
perspektywy finansowej 2021-2027,

Liczebnos¢ préby do badania w ramach testéw okreslona zostata na podstawie liczebnosci
populacji dla poszczegdlnych testéw. W przypadku testdow mechanizmdéw kontrolnych do
wyboru préby zastosowano metode niestatystyczng polegajgcg na doborze celowym (osad
audytora). Zestawienie podsumowujgce liczebnos¢ prob dla poszczegdlinych testéw zawarto
w zatfgczniku 2.

W trakcie AS wykorzystywane byty nastepujgce techniki:
e analiza przepiséw prawa, procedur, wytycznych, instrukcji i programu,
e testy mechanizmoéw kontrolnych,

e rozmowy i wywiady z kierownictwem oraz pracownikami instytucji zaangazowanych
we wdrazanie programu.

Ocena KO i KW uwzglednia zaréwno ocene procedur, jak i wyniki wykonanych testéw.

Czynnosci wykonywane w ramach audytu zostaty opisane w dokumentacji roboczej,
tj. arkuszach ustalen i listach sprawdzajgcych. Arkusze ustalen sporzadzane sg dla kazdej
instytucji i kazdego badanego kryterium w sposdb zapewniajgcy wiasciwg Sciezke audytu.

3. WYNIKI OCENY

W tym rozdziale przedstawiono zakres wykonanych prac, wyniki oceny oraz wydane
rekomendacje w podziale na poszczegdlne instytucje i badane obszary.

W wyniku dokonanej analizy audytem objete zostaty nastepujgce instytucje:

Nazwa badania/ nazwa instytucji: 1z IP-SCP w IP-WUP w
yraet Chorzowie Katowicach

Kontrole zarzadcze, KW4 (KO 4.2, KO 4.3, TAK TAK TAK

KO 4.5)

Audyt tematyczny dotyczacy badania

metodologii analizy ryzyka w odniesieniu TAK TAK TAK

do kontroli zarzadczych, KW4 (KO 4.1)

Follow-up, KWK 2 (KO 2.4) TAK TAK NIE

Wyniki oceny w podziale na instytucje, obszary i KW poddane badaniu prezentuje ponizsza

tabela:
KW2 Kw4
1z
Kontrole zarzadcze, KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5) nd 1
Audyt tematyczny dotyczacy badania metodologii analizy ryzyka nd 2
w odniesieniu do kontroli zarzgdczych, KW4 (KO 4.1)
Follow-up, KWK 2 (KO 2.4) 2 nd
I1Z tacznie 2 2
IP-SCP
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Kontrole zarzadcze, KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5) nd 1
Audyt tematyczny dotyczacy badania metodologii analizy ryzyka nd 2
w odniesieniu do kontroli zarzagdczych , KW4 (KO 4.1)
Follow-up, KW2 (KO 2.4) 1 nd
IP-SCP tacznie 1 2
IP-WUP
Kontrole zarzadcze, KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5) nd
Audyt tematyczny dotyczacy badania metodologii analizy ryzyka nd 2
w odniesieniu do kontroli zarzgdczych , KW4 (KO 4.1)
Follow-up, KW2 (KO 2.4) 1 nd
IP — WUP tacznie 1 2
SZiK tacznie 2 2

Dokonujgc oceny poszczegdlnych KW wzieto pod uwage wszystkie ustalenia dotyczgce tego
KW wynikajgce z badania poszczegdlnych obszaréw. W przypadku sformutowania wiecej niz
jednego ustalenia dla danego KW, przeprowadzono analize skumulowanego wptywu
wszystkich ustalen dla danego KW na poprawnos¢ funkcjonowania SZiK w tym obszarze.

3.1. Instytucja Zarzadzajaca, realizujaca rowniez zadania w zakresie
ksiegowania wydatkow

3.1.1. Kontrole zarzadcze

KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5):

Odpowiednie kontrole zarzadcze, w tym odpowiednie procedury sprawdzania spetnienia
warunkow finansowania niepowigzanego z kosztami oraz uproszczonych form kosztow.

KO 4.2

Potwierdzono spetnienie wymogdw, z wyjatkiem nastepujacych kwestii:

Ustalenie 1 W toku audytu stwierdzono, ze podczas przeprowadzania kontroli
postepowan, w trakcie weryfikacji wniosku o ptatnos¢ oraz kontroli na
miejscu IZ (DFS i DFR) podejmuje $rodki celem zapobiezenia konfliktowi
intereséw poprzez weryfikacje powigzan ze strony wykonawcy z
ktéorym zostata podpisana umowa w oparciu o raporty z systemu
SKANER oraz baz CEIDG i KRS. W przypadku kontroli zamdwien podczas
weryfikacji wnioskdw o ptatnosé I1Z przechowuje pliki potwierdzajgce
jej przeprowadzenie, natomiast w przypadku kontroli na miejscu nie
jest to dokumentowane.

W zakresie badania oswiadczen braku istnienia albo braku wptywu
powigzan osobowych lub kapitatowych z wykonawcami sktadanych
przez osoby wykonujgce czynnosci w postepowaniu podczas kontroli
na miejscu IZ (DFS) dokonuje weryfikacji ich prawidtowosci w sytuacji
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zaistnienia podejrzenia wystgpienia nieprawidtowosci.

Rekomendacja:

Zaleca sie uzupetnienie w Instrukcji Wykonawczej 1Z procedur
w zakresie badania/ weryfikacji potencjalnego konfliktu intereséw w
zamoéwieniach  publicznych, poprzez zapewnienie weryfikacji
wiarygodnosci oswiadczen sktadanych w ramach procedur zaméwien
publicznych w dostepnych instytucji bazach danych, w tym SKANER,
oraz dokumentowania przeprowadzonych weryfikacji w powyzszym
zakresie w celu zachowania Sciezki audytu.

Kategoria oceny

1 - System funkcjonuje prawidtowo. Nie sg potrzebne zadne
usprawnienia lub potrzebne sg tylko niewielkie usprawnienia.

Odpowiedz
audytowanego

Departament FR - Rozpatrujgc Ustalenie nr 1 nalezy wzig¢ pod uwage,
ze kontrola na miejscu moze dotyczy¢ dwdch odrebnych rodzajow
kontroli. Pierwsza to kontrola rzeczowa projektu, a druga kontrola
zamoéwien w siedzibie beneficjenta. W przypadku kontroli rzeczowej
zakres konfliktu intereséw badany jest w ramach pytania nr 2 listy
sprawdzajgcej stanowigcej zatgcznik 2 do Rozdziatu 7.2 IW. W
przypadku stwierdzenia konfliktu dowody z badania zachowywane sg
w aktach kontroli zgodnie z uwagami do pytania nr 2 tejze listy. W
drugim przypadku podczas kontroli wykorzystywane sg te same listy co
przy kontroli zamédwien w siedzibie IZ. Weryfikacje konfliktu intereséw
odzwierciedlajg pytania: nr 7 w liscie stanowigcej zatgcznik nr 3 do
rozdziatu 7.3 IW; nr 6 w liscie stanowigcej zatacznik nr 2 do rozdziatu
7.3 1W; nr 4 w liscie w liscie stanowigce] zatgcznik nr 4 do rozdziatu 7.3
IW i pytanie nr 25 w liscie stanowigcej zatgcznik nr 1 do rozdziatu 7.3.1W
- zasada konkurencyjnosci

Odpowiadajac na rekomendacje nr 1 nalezy stwierdzi¢, ze 1Z-DFR w
ramach prowadzonych czynnosci kontrolnych weryfikuje potencjalny
konflikt interesdw w zamodwieniach publicznych w dostepnych bazach
danych (w tym systemie SKANER) na podstawie posiadanych danych.
Jednoczesnie na podstawie dostepnych dla IZ danych oraz dostepnych
systemoéw nie jest mozliwa petna weryfikacja wiarygodnosci
os$wiadczen sktadanych w zamdwieniu publicznym na podstawie art. 56
pzp (np. pokrewienstwo, powinowactwo, stosunek pracy, stosunek
faktyczny mogacy wptywaé na bezstronnos¢ i niezalezno$é).
Dokumenty z prowadzonej weryfikacji stanowig zatgcznik do akt
kontroli.

Majac na uwadze powyzsze argumenty, departament FR zwraca sie o
odstgpienie przez Instytucje Audytowa od wydanej rekomendaciji.

Departament FS przyjmuje zalecenia pokontrolne, jednoczesnie
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deklaruje podjecie dziatan majacych na celu dostosowanie
obowigzujgcych procedur do wskazanych rekomendacji poprzez:

- modyfikacje List sprawdzajgcych do kontroli na miejscu oraz Listy
sprawdzajgcej do kontroli dokumentéw majgcych zwigzek z
postepowaniem o udzielenie zamdwienia publicznego, dodajac do nich
pytania dotyczace wykorzystania dostepnych baz danych (CEIDG, KRS
oraz aplikacji SKANER) jako Zrédta weryfikacji informacji zawartych w
oswiadczeniach;

- stosowne udokumentowanie przeprowadzonych czynnosci celem
umozliwienia odtworzenia petnej $ciezki audytu.

IZ-DFS uznaje modyfikacje stosowanych List sprawdzajgcych za
wystarczajgcg; nie ma potrzeby uzupetniania Instrukcji Wykonawczej IZ
w zakresie procedur weryfikacji potencjalnego konfliktu interesow w
zamowieniach publicznych, bowiem dodane pytanie gwarantuje
kazdorazowa weryfikacje ww. obszaru i jej dokumentowanie, zgodnie
z tresdcig zalecenia.

Stanowisko IA:

IA podtrzymuje rekomendacje. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

Ustalenie 2

Ustalono, iz IZ nie posiada procedur dotyczgcych weryfikacji w zakresie
przypadkéw potencjalnego konfliktu intereséw w ramach badanych
zamoéwien publicznych (PZP/konkurencyjnosc).

Jednak faktycznie w trakcie kontroli prawidtowosci udzielenia
zamoéwienia publicznego weryfikowana jest, w dostepnych systemach
informatycznych i bazach danych, wiarygodno$é oswiadczen
sktadanych w ramach przeprowadzonego postepowania o udzielenie
zamoéwienia.

Rekomendacja

Instytucja powinna uzupetni¢ procedury w zakresie wykonywanych
weryfikacji, w dostepnych systemach informatycznych i bazach danych,
wiarygodnosci oswiadczen sktadanych w ramach badanych zaméwien
publicznych.

Procedury instytucji powinny okresla¢ metodyke ww. weryfikacji oraz
sposéb dokumentowania przeprowadzonych weryfikacji w celu
zachowania Sciezki audytu.

Kategoria oceny

1 - System funkcjonuje prawidtowo. Nie s3g potrzebne zadne
usprawnienia lub potrzebne sg tylko niewielkie usprawnienia

Strona 11z 25



Odpowiedz
audytowanego

Sprawozdanie z audytu systemu zarzadzania i kontroli
Program Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027
rok obrachunkowy 2024/2025

Departament FR posiada procedury dotyczagce wykonywania
weryfikacji wystgpienia potencjalnego konfliktu intereséw na co
wskazuje pytanie z list sprawdzajgcych dotyczacych zamoéwien
publicznych (PZP/konkurencyjno$¢): ,Czy na podstawie danych
uzyskanych z aplikacji SKANER stwierdzono powigzania pomiedzy
zamawiajgcym a wybranym wykonawcg?”

Jednoczesnie nalezy zwréci¢ uwage, iz w ocenie IZ-DFR na podstawie
dostepnych danych oraz posiadanych systeméw (m.in. SKANER) nie jest
mozliwa petna weryfikacja wiarygodnosci oswiadczen sktadanych w
zamowieniu publicznym (PZP/konkurencyjnos¢) np. pokrewienstwo,
powinowactwo, stosunek pracy, stosunek faktyczny mogacy wptywadé
na bezstronno$¢ i niezaleznos¢ Nalezy podkreslié, ze osoby
zobowigzane do sktadania o$wiadczen w imieniu Beneficjenta skfadajg
je pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego
oswiadczenia.

Majac na uwadze powyzsze argumenty, departament FR zwraca sie o
odstgpienie przez Instytucje Audytowa od wydanej rekomendacji.

Departament FS - odpowiedZ na zalecenia analogiczna z trescig
odpowiedzi dotyczacg ustalenia 1.

Zaktualizowane procedury zostang wdrozone po ich zatwierdzeniu
przez Dyrektora Departamentu w trybie odstepstwa od zapiséw
obowigzujgcych Instrukcji Wykonawczych IZ FE SL-FS.

Stanowisko IA:

IA podtrzymuje rekomendacje. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

KO 4.3

Potwierdzono spetnienie wymogodw.

KO 4.5

Potwierdzono spetnienie wymogodw.

Podsumowanie testow dla KW4 w obszarze kontroli zarzadczych

Test 1 w ramach KO 4.2 oraz test 1 w ramach KO 4.3, test 1 w ramach KO 4.5 zostaty
przeprowadzone na prébie 15 kontroli administracyjnych dodatnich WOP zadeklarowanych
do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych do 30.04.2025 oraz na probie 14
kontroli na miejscu zakoriczonych do 30.04.2025.

Test 2 w ramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na prébie 15 kontroli administracyjnych
dodatnich WOP zadeklarowanych do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych

do 30.04.2025.
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Test 3 wramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na prébie 14 kontroli na miejscu zakofnczonych
do 30.04.2025.

Test 2 w ramach KW 4.5 zostat przeprowadzony na prébie 2 nieprawidfowosci wykrytych
w roku obrachunkowym 2024/2025.

Wyniki przeprowadzonych testéw, populacje oraz zakresy testdw zostaty przedstawione
w zatgczniku 2.

KW4 w obszarze przeprowadzonych naboréw zostat oceniony w kategorii 1.

3.1.2. Audyt tematyczny dotyczacy badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu
do kontroli zarzadczych

KW4 (KO 4.1):

Istniejg i s3 stosowane odpowiednie procedury w zakresie analizy ryzyka w odniesieniu do
kontroli zarzadczych.

W wyniku badania obszaru dotyczgcego metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli
zarzadczych, w zakresie okreslonym w zatgczniku 3b, potwierdzono spetnienie wymogow
wynikajgcych z przepiséw i wytycznych KE, w tym art. 74 ust. 2 rozporzgdzenia 2021/1060 oraz
dokumentu ,Reflexion Paper” CPRE_23-0005-01 z 24.05.2023, z wyjatkiem nastepujacych
kwestii:

Ustalenie 3 IZ, nie posiada pisemnych zasad tworzenia, weryfikacji i aktualizacji

Metodologii analizy ryzyka dla FESL.

Czynnosci ktére przeprowadzono zostaly przeprowadzone we

wspotpracy z  Instytucjami  Organizujgcymi  Nabory  poza

obowigzujgcymi procedurami, w trybie roboczym.

Instrukcje wykonawcze I1Z/IP, nie zawierajq opisu zakresu weryfikacji i

aktualizacji Metodologii analizy ryzyka, w tym nie zawierajg opisu

okolicznosci, ktore sg brane pod uwage oraz nie zawierajg opisu

elementéw i wymogdw, uwzglednianych w tym procesie.

Procedury instytucji nie okreslajg rowniez konkretnych elementéw/

przypadkéw inicjujgcych potrzebe aktualizacji metodologii analizy

ryzyka, w zwigzku z czym nie jest zapewnione, ze w trakcie

dokonywania przeglagdu metodologii, instytucja wezmie pod uwage:

— wyniki zrealizowanych dotychczas weryfikacji administracyjnych i
kontroli na miejscu,

— wyniki audytéw i kontroli innych instytucji (1A, KE, ETO),

— ewentualne horyzontalne skutki przypadkéw podejrzenia
naduzycia finansowego dla SZiK,

— czynniki zewnetrzne, ktore mogtyby mieé wptyw na realizacje

operacji (np. potencjalne konflikty intereséw i informacje
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wskazujgce na ryzyka publikowane w mediach), w szczegdlnosci
stwierdzenie przez |A wystepowania w populacji btedu powyzej
progu istotnosci.

Rekomendacja:

1. Zaleca sie IZ opracowanie procedur oraz ramy dla prowadzonych
przez ION-y analiz ryzyka/opracowywanych metodologii
przeprowadzania weryfikacji zarzadczych (weryfikacji oraz
kontroli).

2. Zaleca sie wprowadzenie w procedurach zapiséw wskazujgcych
konkretne elementy/ przypadki inicjujgce potrzebe aktualizacji
metodologii analizy ryzyka.

Kategoria oceny:

2 — System funkcjonuje. Potrzebne sg pewne usprawnienia

Odpowiedz
audytowanego:

Departament RT we wspotpracy z departamentami FR i FS (IZ FE SL)
oraz IP FE SL (SCP i WUP) opracuje procedury oraz ramy dla
prowadzonych przez |ION-y analiz ryzyka/ opracowywanych
metodologii przeprowadzania weryfikacji zarzgdczych (weryfikacji oraz
kontroli). 1Z wprowadzi w procedurach zapisy wskazujgce konkretne
elementy/ przypadki inicjujgce potrzebe aktualizacji metodologii
analizy ryzyka.

Stanowisko IA:

IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV
kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

Ustalenie 4

Na etapie badania czy procedury I1Z/IP przewidujg okresowy przeglad
wynikéw  weryfikacji oraz stwierdzonych w ich trakcie
nieprawidtowos¢ ustalono, iz ION-y nie posiadajg biezgcej informac;ji
o nieprawidtowosciach stwierdzanych w pozostatych jednostkach
wdrazajacych FESL.

Zgodnie z informacjg z Departamentu DRT, informacja taka jest
przekazywana raz w roku na etapie sporzadzania pakietu rocznego.

W powyzszym zakresie ustalono, iz procedury 1Z/IP przewiduja
przekazywanie przez FR/FS/RT/IP comiesiecznych informacji o
stwierdzonych nieprawidtowosciach w ramach wdrazania projektow
przez FR/ FS/ RT/ IP FE SL za dany miesigc w ujeciu narastajgcym droga
mailowa. IZ opracowata réwniez Wzér rejestru nieprawidtowosci
stwierdzonych w ramach Dziatarh wdrazanych przez FR/FS/RT/IP.

DRT weryfikuje nadestane informacje i tworzy zbiorczy Rejestr
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nieprawidtowosci stwierdzonych w ramach wdrazania projektow
przez FR/ FS/ RT/ IP FE SL, ktéry jest wykorzystywany w RT m.in. do
monitorowania nieprawidtowosci. Zgodnie z informacjg z DRT, ION-y
nie dostaja biezacej zwrotnej informacji o nieprawidtowosciach
stwierdzonych w ramach catego FESL.

Rekomendacja

IZ powinna zapewni¢ jednostkom FR/ FS/ RT/ IP FE SL biezgca
informacje o stwierdzanych w ramach catego FE SL
nieprawidtowosciach, w celu identyfikacji oraz przeciwdziatania
podobnym btedom w tych jednostkach.

Kategoria oceny

1 — System funkcjonuje prawidtowo. Nie sg potrzebne zadne
usprawnienia lub potrzebne sg tylko niewielkie usprawnienia..

Odpowiedz IZ uzupetni procedury o przekazywanie informacji jednostkom FR/ FS/

audytowanego RT/ IP FE SL o stwierdzanych w ramach catego FE SL
nieprawidfowosciach.

Stanowisko IA: | IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendac;ji IV
kwartat 2025 r.
Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

Ustalenie 5 W trakcie audytu ustalono, ze listy sprawdzajgce do kontroli
zarzadczych (listy sprawdzajgce do weryfikacji WoP/ kontroli na
miejscu) instytucji sg niekompletne - nie zapewniajg weryfikacji
istotnych zagadnienn zgodnie z art. 73(1) oraz art. 74(1)(a)
rozporzgdzenia nr 2021/1060.

Rekomendacja Nalezy uzupetnic listy sprawdzajgce do weryfikacji WoP/ kontroli na

miejscu o zagadnienia konieczne do zapewnienia weryfikacji zgodnej
z art. 73(1) oraz art. 74(1)(a) rozporzadzenia nr 2021/1060 w zakresie
zgodnosci z zasadami:

- przyznawania pomocy panstwa, w tym kumulacji pomocy publicznej,

- polityki UE w zakresie srodowiska zgodnie z artykutem 11 i artykutem
191(1) TFUE

w odniesieniu do projektdow, ktérych dotyczg dane zagadnienia.

Kategoria oceny

2 — System funkcjonuje. Potrzebne sg pewne usprawnienia.

Odpowiedz
audytowanego

Departament FR W zakresie rekomendacji dotyczgcej listy
sprawdzajacej do kontroli na miejscu/weryfikacji wniosku o ptatnosc,
w kwestii dotyczacej przyznawania pomocy panstwa, w tym kumulacji
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pomocy publicznej informuje, ze zakres ten jest weryfikowany w
ramach etapu kontraktowania projektéw oraz zmian w umowach o
dofinansowanie.

Pomoc jest udzielana beneficjentowi na podstawie zaswiadczenia, na
moment podpisania umowy/podpisania aneksu zwiekszajgcego
poziom dofinansowania, w ramach zadan realizowanych na etapie
kontraktowania projektdw oraz zmian w umowach o dofinansowanie.
Zaswiadczenie jest w kwocie zgodnej z wartosciami ustalonymi we
whniosku o dofinansowanie (zatgcznik do umowy o dofinansowanie) w
ramach poszczegdlnych kategorii wydatkéw. W ramach wniosku o
dofinansowanie wskazany jest Budzet projektu w podziale na
kategorie wydatkéw z przypisaniem do poszczegdlnych rodzajéw
pomocy publiczne;j.

Po wyptacie ptatnosci koncowej wystawiane jest skorygowane
zaswiadczenie zgodnie z kwotami zatwierdzonymi w ramach
poszczegdlnych kategorii wydatkéw wynikajagcych z wniosku o
dofinansowanie.

W ramach kontroli administracyjnej weryfikowana jest zgodno$¢ kwot
wnioskowanych przez Beneficjenta (wydatkéow kwalifikowalnych i
dofinansowania dla biezgcego wniosku o pfatnos¢ i narastajgco) z
wartosciami poszczegdlnych kategorii kosztéw wynikajacymi z
whniosku o dofinansowanie. Pozwala to na wypfate Srodkéw w
kwotach nie wiekszych niz kwota udzielonej pomocy publiczne;j.

W zatgczniku nr 1 wskazano pytania w listach sprawdzajgcych, w
ramach ktérych weryfikowana jest wartos¢ kwoty wyptacanej (w tym
narastajgco) w stosunku do wartosci poszczegdlnych kategorii
kosztéw, a wiec nie przekraczajgce kwoty udzielonej pomocy, z
podziatem na wersje listy sprawdzajgcej, tj. obowigzujacej przed i od
21 stycznia 2025 r.

Majac na uwadze powyzsze argumenty, departament FR zwraca sie o
odstgpienie przez Instytucje Audytowa od wydanej rekomendaciji.

Departament FS

- wyjasnia, ze stosowane podczas weryfikacji wniosku o ptatnos¢ Listy
sprawdzajace, zawierajg zagadnienia zwigzane z pomocg panstwa, w
tym kumulacji pomocy publicznej w zakresie:

Instrukcje Wykonawcze wersja 3 (Zatacznik nr 1 do Uchwaty nr
1125/84/V11/2025 Zarzagdu Wojewddztwa z dnia 28.05.2025 r.), listy
sprawdzajgce zataczniki do ww. instrukgji :

Wzor Listy sprawdzajgcej do weryfikacji wniosku o ptatnos¢ (wydatki
rzeczywiscie poniesione projekty mieszane):

e Pytanie nr 22. Czy Beneficjent prawidtowo wykazat wydatki objete
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pomocg publiczng/ pomocg de minimis we wniosku?

e Pytanie nr 50. Czy w ramach projektu prawidtowo zostata rozliczona
pomoc publiczna/pomoc de minimis? Czy nalezy dokona¢ korekty
zaswiadczenia o udzieleniu pomocy de minimis?

Wzor Listy sprawdzajgcej do weryfikacji wniosku o ptatnosc¢ (projekty
ryczattowe):

* Pytanie nr 23. Czy Beneficjent prawidtowo wykazat wydatki objete
pomocg publiczng/ pomocg de minimis we wniosku?

¢ Pytanie nr 36. Czy w ramach projektu prawidtowo zostata rozliczona
pomoc publiczna/pomoc de minimis? Czy nalezy dokonac korekty
zaswiadczenia o udzieleniu pomocy de minimis?

- deklaruje podjecie dziatarh majgcych na celu aktualizacje dotychczas
obowigzujgcych ww. list sprawdzajgcych dotyczacych weryfikacji
wnioskow o ptatno$é, poprzez dodanie zapisu: Czy Beneficjent
realizuje zasade zrobwnowazonego rozwoju zgodnie z WoD?

Zaktualizowane Listy sprawdzajgce zostang wdrozone po
zatwierdzeniu przez Dyrektora Departamentu odstepstwa od zapisow
obowigzujgcych Instrukcji Wykonawczych IZ FE SL-FS.

- wyjasnia, ze stosowane podczas kontroli na miejscu Listy
sprawdzajace, zawierajg zagadnienia zwigzane z pomocg panstwa, w
tym kumulacji pomocy publicznej (przyktadowo: pytanie nr 8.1
wymusza na kontrolujgcym weryfikacje, czy Beneficjent, udzielajgc
pomocy, wypetnit wyegzekwowat wymagang dokumentacje, z kolei
pytanie nr 8.6 obliguje kontrolujgcego do weryfikacji, czy uzyskana z
innych Zrédet, a wiec skumulowana pomoc, nie przekracza
dozwolonego poziomu intensywnosci);

- deklaruje podjecie dziatan majgcych na celu aktualizacje dotychczas
obowigzujgcych List sprawdzajgcych dotyczacych kontroli na miejscu,
poprzez dodanie pytan dotyczgcych ochrony srodowiska naturalnego.

Zaktualizowane Listy sprawdzajgce zostang wdrozone po
zatwierdzeniu przez Dyrektora Departamentu odstepstwa od zapisow
obowigzujgcych Instrukcji Wykonawczych IZ FE SL-FS.

Stanowisko

1A:

IA podtrzymuje rekomendacje. Termin wdrozenia rekomendacji IV
kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

Podsumowanie testu dla KW4 w obszarze badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu
do kontroli zarzadczych
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Badanie zostato przeprowadzone na podstawie procedur instytucji. Ponadto, na podstawie
testu 1 w KO 4.2 IA sprawdzita, czy weryfikacje zarzadcze zostaty przeprowadzone zgodnie
zopracowang/ zatwierdzong przez instytucje metodologia analizy ryzyka (wynik
przeprowadzonego testu, populacje oraz zakresy testéw zostaty przedstawione w zatgczniku
2).

KW4 w obszarze metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli zarzadczych zostat
oceniony w kategorii 2.

3.1.3.  Follow-up rekomendacji z audytéw SZiK z lat poprzednich

IA potwierdzita, iz:

e na dzien rozpoczecia audytu tj. 14.05.2025 r. nie ma niewdrozonych zagadnien
wynikajgcych z zalecen KE/ETO z audytéow prowadzonych w odniesieniu do
perspektywy finansowej 2014-2020, majgce bezposrednie znaczenie/ zastosowanie
w perspektywie finansowej 2021-2027 oraz do perspektywy finansowej 2021-2027
(w Rejestrze kontroli zewnetrznych FESL ujeto jeden audyt prowadzony przez ETO
upowaznienie nr CH2149722PL01-24PP. Audyt nie zostat zakonczony — nie zostata
przekazana informacja pokontrolna),

e nie ma niewdrozonych istotnych rekomendacji z poprzednich audytéw systemu
w ramach perspektywy finansowej 2014-2020, ktére majg réwniez zastosowanie
w perspektywie finansowej 2021-2027,

e nie ma niewdrozony ustalen finansowych z audytéw operacji prowadzonych
w poprzednich latach obrachunkowych [pkt 5.6 (Analiza gtéwnych ustalen z AO)
Sprawozdania z kontroli 2023/2024],

IA nie potwierdzita, ze:

e wszystkie rekomendacje niefinansowe wynikajgce z przeprowadzonego AS zawarte
w Sprawozdaniu z audytu systemu zarzgdzania i kontroli Program Fundusze
Europejskie dla Slgskiego 2021-2027 rok obrachunkowy 2023/2024 (wrzesien
2024 r.), nr DAS2.9011.6.2024.6.AMMS zostaty wdrozone przez IZ.

Wyniki follow-up zawarto w zatgczniku 5.

3.2. Instytucja Posredniczaca — Slaskie Centrum Przedsiebiorczosci
w Chorzowie
3.2.1. Kontrole zarzadcze
KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5):

Odpowiednie kontrole zarzadcze, w tym odpowiednie procedury sprawdzania spetnienia
warunkow finansowania niepowigzanego z kosztami oraz uproszczonych form kosztow.

KO 4.2

Potwierdzono spetnienie wymogdw, z wyjgtkiem nastepujgcych kwestii:
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Ustalenie 6

W stosowanych przez IP - SCP, Instrukcjach wykonawczych (punkt 6.2.4
Instrukcja przeprowadzania wizyty monitoringowej), nie zamieszczono
obowigzku przeprowadzania wizyt monitoringowych, z zachowaniem
zasady ,,dwéch par oczu”.

Zasada ta jest jednak stosowana przez IP, takze w odniesieniu do wizyt
monitoringowych.

Rekomendacja:

Nalezy wprowadzi¢ do Instrukcji wykonawczych (punkt 6.2.4 Instrukcja
przeprowadzania wizyty monitoringowej), jednoznaczny zapis
o koniecznosci prowadzenia wizyt monitoringowych, zgodnie z zasadg
,dwaoch par oczu”.

Kategoria oceny:

1 - System funkcjonuje prawidiowo. Nie s3g potrzebne zadne
usprawnienia lub potrzebne sg tylko niewielkie usprawnienia

Odpowiedz
audytowanego:

Przy najblizszej aktualizacji Instrukcji Wykonawczych (6.2.4 Instrukcja
przeprowadzania wizyty monitoringowej), wprowadzony zostanie
jednoznaczny  zapis o  koniecznosci prowadzenia  wizyt
monitoringowych, zgodnie z zasadg ,,dwdch par oczu”.

Stanowisko IA:

IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV
kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

KO 4.3

Potwierdzono spetnienie wymogodw, z wyjgtkiem nastepujgcych kwestii:

Ustalenie 7

W stosowanych przez IP - SCP, Instrukcjach wykonawczych (punkt 3.1.1
Instrukcja weryfikacji i zatwierdzenia wniosku o ptatnos¢ beneficjenta,
w tym w stosowanych w ramach Instrukcji: Lista sprawdzajgca wniosek
beneficjenta o ptatnos$é Czes$é A, B, C, D i E; Lista sprawdzajgca wniosek
beneficjenta o ptatno$¢ - zaliczka Czes¢ A, B, C, D i E), nie zawarto
wystarczajgcych zapiséw, dotyczacych weryfikacji w zakresie:

Czy ustanowiono odrebny system ksiegowy lub odpowiedni kod
ksiegowy dla wszystkich transakcji zwigzanych z operacjg,
umozliwiajgcy w szczegdlnosci weryfikacje (1) prawidiowego
przypisania wydatkdw odnoszacych sie jedynie czesciowo do
wspotfinansowane] operacji oraz (2) niektérych rodzajow wydatkéw,
ktore sg uznawane za kwalifikowalne jedynie w okreslonych limitach
lub proporcjonalnie do innych kosztéw?

Weryfikacje w tym zakresie, IP ograniczyta do badania wynikajgcego z
pytania (Lista sprawdzajgca):

Czy zostaty dostarczone skany wymaganych dokumentow (wskazane
jako zatgczniki) faktur lub dokumentéw ksiegowych o réwnowaznej
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wartos$ci dowodowej (opisane zgodnie z Instrukcjg) wraz z dowodami
zaptaty? (w tym wskazanie dekretacji na konta ksiegowe).

Rekomendacja:

Nalezy wprowadzi¢ do list sprawdzajacych stosowanych w kontroli
administracyjnej, zapisy obligujgce sprawdzajgcych do skutecznej i
jednoznacznej oceny, w zakresie: Czy ustanowiono odrebny system
ksiegowy lub odpowiedni kod ksiegowy dla wszystkich transakcji
zwigzanych z operacja.

Nalezy zobowigza¢ beneficjentéw, do zamieszczania w CST, wraz z
fakturami (rownowaznymi dowodami) dokumentujgcymi poniesienie
wydatkéw kwalifikowalnych, odpowiednich dowoddéw i ewidencji,
obrazujgcych ustanowienie odrebnego systemu ksiegowego lub
odpowiedniego kodu ksiegowego (np. polityki rachunkowosci, zapiséw
ewidencji ksiegowej), dla wszystkich transakcji zwigzanych z operacjg
(jezeli dotyczy danego projektu).

Kategoria oceny:

1 - System funkcjonuje prawidtowo. Nie s3g potrzebne zadne
usprawnienia lub potrzebne sg tylko niewielkie usprawnienia

Odpowiedz
audytowanego:

IP — SCP jest w trakcie procedowania odstepstwa od Instrukcji
Wykonawczych w zakresie m.in. zmiany listy sprawdzajgcej wniosek o
ptatnos¢, w ktérej uwzglednione zostanie pytanie w zakresie
wyodrebnionej ewidencji ksiegowej. Dodatkowo, po przyjeciu
odstepstwa zmianie ulegnie Instrukcja wypetniania wniosku o pfatnosc,
dostepna na stronie internetowej SCP.

Do czasu przyjecia odstepstwa, weryfikacja administracyjna w zakresie
wyodrebnionej ewidencji bedzie prowadzona, pomimo braku pytania
na lisScie sprawdzajgcej, poprzez wezwanie beneficjenta do
dostarczenia dokumentacji potwierdzajacej prowadzenie
wyodrebnionej ewidencji ksiegowej.

Stanowisko IA:

IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

KO 4.5

Potwierdzono spetnienie wymogodw.

Podsumowanie testow dla KW4 w obszarze kontroli zarzagdczych

Test 1 w ramach KO 4.2 oraz test 1 w ramach KO 4.3, test 1 w ramach KO 4.5 zostaty
przeprowadzone na prdébie 5 kontroli administracyjnych dodatnich WOP zadeklarowanych
do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych do 30.04.2025 oraz na prébie 2
kontroli na miejscu zakoriczonych do 30.04.2025.
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Test 2 w ramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na probie 5 kontroli administracyjnych
dodatnich WOP zadeklarowanych do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych
do 30.04.2025.

Test 3 w ramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na prébie 2 kontroli na miejscu zakonczonych
do 30.04.2025.

Test 2 w ramach KO 4.3 nie zostat przeprowadzony - badana IP nie jest Wojewddzkim Urzedem
Pracy.

Test nr 2 w ramach KW 4.5 nie zostat przeprowadzony - badana IP w okresie do 30.04.2025
nie stwierdzita zadnej nieprawidtowosci.

Wyniki przeprowadzonych testéw, populacje oraz zakresy testow zostaty przedstawione
w zatfgczniku 2.

KW4 w obszarze kontroli zarzadczych zostat oceniony w kategorii 1.
3.2.2. Audyt tematyczny dotyczacy badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu
do kontroli zarzadczych
KW4 (KO 4.1):

Istniejg i s3 stosowane odpowiednie procedury w zakresie analizy ryzyka w odniesieniu do
kontroli zarzadczych (zaréwno kontroli administracyjnych, jak i kontroli na miejscu).

Zakres badania obszaru dotyczacego metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli
zarzadczych jest tozsamy z zakresem opisanym w rozdziale 3.1.2 oraz w zatgczniku 3a.

Potwierdzono spetnienie wymogéw w powyziszym zakresie, z wyjatkiem nastepujgcych
kwestii:

Ustalenie 8 IP - SCP, nie posiada pisemnych zasad tworzenia, weryfikacji
i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka.

Zgodnie ze stosowanymi przez IP SCP Instrukcjami wykonawczymi,
czynnosci te, prowadzone sg we wspotpracy z Instytucjg Zarzgdzajaca,
w trybie roboczym.

Stosowane przez IP SCP Instrukcje wykonawcze, nie zawierajg opisu
zakresu weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka, w tym nie
zawierajg opisu okolicznosci, ktére sg brane pod uwage oraz nie
zawierajg opisu elementéw i wymogdw, uwzglednianych w tym
procesie.

Rekomendacja: Zaleca sie opracowanie przy wspotpracy z IZ FESL pisemnych zasad
tworzenia, weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka.

Kategoria oceny: | 2 —System funkcjonuje. Potrzebne sg pewne usprawnienia

Odpowiedz W zwigzku z faktem, ze tozsamg rekomendacje w wyniku Audytu
audytowanego: systemu zarzadzania i kontroli, uzyskata 1Z, IP — SCP w porozumieniu z
IZ wypracuje pisemne zasady tworzenia, weryfikacji i aktualizacji
Metodologii analizy ryzyka.
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Stanowisko IA: IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

Podsumowanie testu dla KW4 w obszarze badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu
do kontroli zarzadczych

Badanie zostato przeprowadzone na podstawie procedur instytucji dotyczgcych kontroli
zarzadczych. Ponadto, na podstawie testu 1 w KO 4.2 |A sprawdzita, czy weryfikacje zarzadcze
zostaty przeprowadzone zgodnie z opracowang/ zatwierdzong przez instytucje metodologig
analizy ryzyka (wynik przeprowadzonego testu, populacje oraz zakresy testéw zostaty
przedstawione w zataczniku 2).

KW4 w obszarze badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli zarzagdczych
zostat oceniony w kategorii 2.

3.2.3. Follow-up rekomendacji z audytu SZiK z roku poprzedniego
IA potwierdzita, ze:

) wszystkie rekomendacje finansowe wynikajace z przeprowadzonych audytéw operacji
zostaty wdrozone przez IP,

J wszystkie rekomendacje niefinansowe wynikajgce z przeprowadzonego AS zostaty
wdrozone przez IP.

Wyniki follow-up zawarto w zatgczniku 5.
3.3. Instytucja Posredniczaca — Wojewddzki Urzad Pracy w Katowicach

3.3.1. Kontrole zarzadcze
KW4 (KO 4.2, KO 4.3, KO 4.5):

Odpowiednie kontrole zarzadcze, w tym odpowiednie procedury sprawdzania spetnienia
warunkow finansowania niepowigzanego z kosztami oraz uproszczonych form kosztow.

KO 4.2
Potwierdzono spetnienie wymogdw.
KO 4.3

Potwierdzono spetnienie wymogéw, z wyjgtkiem nastepujgcych kwestii:

Ustalenie 9 IP-WUP zaangazowana we wdrazanie FESL 2021-2027 nie weryfikuje
obligatoryjnie, na etapie kontroli administracyjnej lub kontroli na
miejscu, wiarygodnosci o$wiadczen o kwalifikowalno$ci VAT
sktadanych przez ostatecznych
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Rekomendacja: Zaleca sie wprowadzenie procedury IP WUP w zakresie weryfikacji
osSwiadczen o kwalifikowalnosci VAT ztozonych przez OOP/ podmioty
otrzymujgce wsparcie, okreslajgcej:

e sposob, terminy i zakres weryfikacji,
e czy przeprowadzana weryfikacja obywac sie bedzie w odniesieniu

do wszystkich oswiadczen dot. VAT czy na préobie (wraz
z ewentualng metodyka wyboru takiej proby);

sposéb udokumentowania w celu zapewnienia S$ciezki audytu.

W sytuacji jesli nadal stosowany bedzie system oparty na
oswiadczeniach o kwalifikowalnosci VAT sktadanych przez OOP,
przyjete zapisy powinny zapewni¢ weryfikacje wiarygodnosci tych
oswiadczen.

Kategoria oceny: | 2 — System funkcjonuje. Potrzebne sg pewne usprawnienia

Odpowiedz IP FE SL-WUP jest w trakcie wypracowywania rozwigzan
audytowanego: umozliwiajgcych weryfikacje oswiadczen o kwalifikowalnosci VAT
ztozonych przez OOP/ podmioty otrzymujace wsparcie (w zakresie
mozliwym do sprawdzenia przez IP FE SL-WUP), w tym z
uwzglednieniem rekomendacji wynikajgcych z pisma Ministerstwa
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 24.06.2025 r. o sygn. DF-
111.0211.48.2025.ECh.

Stanowisko IA: IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.

KO 4.5
Potwierdzono spetnienie wymogdw.
Podsumowanie testow dla KW4 w obszarze kontroli zarzgdczych

Test 1 w ramach KO 4.2 oraz test 1 w ramach KO 4.3, test 1 w ramach KO 4.5 zostaty
przeprowadzone na prébie 8 kontroli administracyjnych dodatnich WOP zadeklarowanych
do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych do 30.04.2025 oraz na probie 5
kontroli na miejscu zakoriczonych do 30.04.2025.

Test 2 w ramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na prébie 5 kontroli administracyjnych
dodatnich WOP zadeklarowanych do KE w roku obrachunkowym 2024/2025, zakoriczonych
do 30.04.2025.

Test 3 w ramach KO 4.2 zostat przeprowadzony na probie 2 kontroli na miejscu zakorczonych
do 30.04.2025.

Test 2 w ramach KO 4.3 zostat przeprowadzony na prébie 5 zweryfikowanych przez WUP
oswiadczen OOP dotyczgcych kwalifikowalnosci VAT zwigzanych z wydatkami wykazanymi we
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whnioskach o pfatnos$¢ zatwierdzonych i poswiadczonych do KE okresie od 1.07.2024 do
30.04.2025.

Test nr 2 w ramach KW 4.5 nie zostat przeprowadzony - badana IP w okresie do 30.04.2025
nie stwierdzita zadnej nieprawidtowosci.

Wyniki przeprowadzonych testéw, populacje oraz zakresy testdw zostaty przedstawione
w zatgczniku 2.

KW4 w obszarze kontroli zarzadczych zostat oceniony w kategorii 2.
3.3.2. Audyt tematyczny dotyczacy analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli
zarzadczych
KW4 (KO 4.1):

Istniejg i s3 stosowane odpowiednie procedury w zakresie analizy ryzyka w odniesieniu do
kontroli zarzadczych.

Zakres badania obszaru dotyczgcego metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli
zarzadczych jest tozsamy z zakresem opisanym w rozdziale 3.1.2 oraz w zatgczniku 3a.

Potwierdzono spetnienie wymogdéw w powyziszym zakresie, z wyjatkiem nastepujgcych
kwestii:

Ustalenie 10 IP - WUP, nie posiada pisemnych zasad tworzenia, weryfikacji
i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka.

Zgodnie ze stosowanymi przez IP WUP Instrukcjami wykonawczymi,
czynnosci te, prowadzone sg we wspotpracy z Instytucjg Zarzadzajaca,
w trybie roboczym.

Stosowane przez IP WUP Instrukcje wykonawcze, nie zawierajg opisu
zakresu weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka, w tym nie
zawierajg opisu okolicznosci, ktoére sg brane pod uwage oraz nie
zawierajg opisu elementéw i wymogdw, uwzglednianych w tym
procesie.

Rekomendacja: Zaleca sie opracowanie przy wspotpracy z IZ FESL pisemnych zasad
tworzenia, weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka.

Kategoria oceny: | 2 —System funkcjonuje. Potrzebne sg pewne usprawnienia

Odpowiedz IP FE SL-WUP opracuje stosowny dokument zawierajgcy opis zasad
audytowanego: tworzenia, weryfikacji i aktualizacji Metodologii analizy ryzyka.
Zostanie on przekazany do IZ FE SL w ramach procesu aktualizacji RPK.

Stanowisko IA: IA przyjmuje wyjasnienia IZ. Termin wdrozenia rekomendacji IV

kwartat 2025 r.

Stan wdrozenia rekomendacji bedzie przedmiotem audytu follow-up.
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Podsumowanie testu dla KW4 w obszarze badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu
do kontroli zarzadczych.

Badanie zostato przeprowadzone na podstawie procedur instytucji. Ponadto, na podstawie
testu 1 w KO 4.2 |IA sprawdzita, czy weryfikacje zarzadcze zostaty przeprowadzone zgodnie z
opracowang/ zatwierdzong przez instytucje metodologiag analizy ryzyka (wynik
przeprowadzonego testu, populacje oraz zakresy testéw zostaly przedstawione
w zatgczniku 2).

KW4 w obszarze badania metodologii analizy ryzyka w odniesieniu do kontroli zarzagdczych
zostat oceniony w kategorii 2.

3.3.3. Follow-up rekomendacji z audytéw SZiK z lat poprzednich
IA potwierdzita, ze:

J wszystkie rekomendacje finansowe wynikajace z przeprowadzonych audytéw operacji
zostaty wdrozone przez IP,

J wszystkie rekomendacje niefinansowe wynikajgce z przeprowadzonego AS zostaty
wdrozone przez IP.

Wyniki follow-up zawarto w zataczniku 5.

Z upowaznienia
Szefa Krajowej Administracji Skarbowej

Dyrektor
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