Oswiadczenie o stanie

kontroli zarzadczej za 2022
rok

dla jednostek w Dziale Zdrowie



1.DZIAL |
Jako osoba odpowiedzialna za zapewnienie funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i
efektywnej kontroli zarzadczej, tj. dziatan podejmowanych dla zapewnienia realizacji
celéw i zadan w sposob zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy, a w
szczegolnosci dla zapewnienia:
- zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi,
- skutecznosci i efektywnosci dziatania,
- wiarygodnosci sprawozdan,
- ochrony zasobéw,
- przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania,
- efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji,
- zarzadzania ryzykiem,

oswiadczam, ze w kierowanej przeze mnie jednostce sektora finansow publicznych
(nazwa jednostki)

Regionalnym Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa im. prof. dr hab. Tadeusza Dorobisza we
Wroctawiu



2.Czes¢ D Niniejsze oswiadczenie opiera sie na mojej ocenie i informacjach dostepnych w
czasie sporzadzania niniejszego oswiadczenia pochodzacych z: *

monitoringu realizacji celéw i zadan,

samooceny kontroli zarzadczej przeprowadzonej z uwzglednieniem standardéw kontroli zarzadczej
dla sektora finanséw publicznych8),

procesu zarzadzania ryzykiem,
audytu wewnetrznego,
kontroli wewnetrznych,
kontroli zewnetrznych,

innych zrédet informacji (np. systemoéw zarzadzania ISO, audytu zewnetrznego, systemu skarg i
wnioskow, o$wiadczen czastkowych)

3. Poziom funkcjonowania kontroli zarzadczej *

Czes¢ A w wystarczajacym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola
zarzadcza.

Czes¢ B w ograniczonym stopniu funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola
zarzadcza.

Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dziataniami, ktore zostang
podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaty opisane w dziale Il oswiadczenia.

Czesc C nie funkcjonowata adekwatna, skuteczna i efektywna kontrola zarzadcza.
Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej wraz z planowanymi dziataniami, ktore zostana
podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej, zostaty opisane w dziale Il o$wiadczenia.

4.)Jednoczesnie oswiadczam, ze nie sg mi znane inne fakty lub okolicznosci, ktore mogtyby

wptynac¢ na tres¢ niniejszego oswiadczenia.
*

Imie i nazwisko kierownika jednostki

Jacek Blicharski



5. Data wypetnienia kwestionariusza *

07.02.2023

6. Dziat Il

1. Zastrzezenia dotyczace funkcjonowania kontroli zarzadczej w roku ubiegtym.
*

Nalezy opisac przyczyny ztozenia zastrzezen w zakresie funkcjonowania kontroli zarzadczej, np. istotna
stabos¢ kontroli zarzadczej, istotng nieprawidtowos¢ w funkcjonowaniu jednostki sektora finanséw
publicznych albo dziatu administracji rzadowej, istotny cel lub zadanie, ktore nie zostaty zrealizowane,
niewystarczajgcy monitoring kontroli zarzadczej, wraz z podaniem, jezeli to mozliwe, elementu, ktérego
zastrzezenia dotycza, w szczegdlnosci: zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami
wewnetrznymi, skutecznosci i efektywnosci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobow,
przestrzegania i promowania zasad etycznego postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu
informacji lub zarzadzania ryzykiem.

nie dotyczy

7.2. Planowane dziatania, ktore zostana podjete w celu poprawy funkcjonowania
kontroli zarzadczej

*

Nalezy opisac kluczowe dziatania, ktére zostang podjete w celu poprawy funkcjonowania kontroli zarzadczej
w odniesieniu do ztozonych zastrzezen, wraz z podaniem terminu ich realizacji.

nie dotyczy




8. Dziat IlI

Dziatania, ktore zostatly podjete w ubiegtym roku w celu poprawy funkcjonowania
kontroli zarzadcze;j.

1. Dziatania, ktore zostaty zaplanowane na rok, ktorego dotyczy oswiadczenie:

*

Nalezy opisac najistotniejsze dziatania, jakie zostaty podjete w roku, ktérego dotyczy niniejsze oswiadczenie
w odniesieniu do planowanych dziatah wskazanych w dziale Il o$wiadczenia za rok poprzedzajacy rok,
ktérego dotyczy niniejsze oswiadczenie.

nie dotyczy

9.2. Pozostate dziatania:

*

Nalezy opisac najistotniejsze dziatania, niezaplanowane w oswiadczeniu za rok poprzedzajacy rok, ktérego
dotyczy niniejsze oswiadczenie, jezeli takie dziatania zostaty podjete.

nie dotyczy




10. Objasnienia:
1) Czes¢ A wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzadcza w wystarczajgcym stopniu zapewnita tagcznie wszystkie
nastepujace elementy: zgodnos$¢ dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi, skutecznosc i
efektywnosc¢ dziatania, wiarygodnos¢ sprawozdan, ochrone zasobow, przestrzeganie i promowanie zasad etycznego
postepowania, efektywnosc i skutecznos¢ przeptywu informacji oraz zarzadzanie ryzykiem.
2) Czes¢ B wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzadcza nie zapewnita w wystarczajagcym stopniu jednego lub wiecej
z wymienionych elementéw: zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi, skutecznosci i
efektywnosci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobdw, przestrzegania i promowania zasad etycznego
postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji lub zarzadzania ryzykiem, z zastrzezeniem przypisu 6.
3) Czes¢ C wypetnia sie w przypadku, gdy kontrola zarzadcza nie zapewnita w wystarczajgcym stopniu zadnego z
wymienionych elementéw: zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi, skutecznosci i
efektywnosci dziatania, wiarygodnosci sprawozdan, ochrony zasobdw, przestrzegania i promowania zasad etycznego
postepowania, efektywnosci i skutecznosci przeptywu informacji oraz zarzadzania ryzykiem.
4) Znakiem "X" zaznaczy¢ odpowiednie wiersze. W przypadku zaznaczenia punktu "innych zrédet informacji' nalezy je
wymienic.
5) w przypadku zaznaczenia Czesci A i w przypadku gdy nie byly lub beda podejmowanie dziatania prosze wpisa¢ "nie
dotyczy".

nie dotyczy

Ta zawartos¢ jest tworzona przez wiasciciela formularza. Przestane dane zostang wystane do wiasciciela formularza. Firma Microsoft
nie ponosi odpowiedzialnosci za zachowania dotyczace prywatnosci lub bezpieczenstwa swoich klientow, a w tym praktyk tego
wiasciciela formularza. Nigdy nie podawaj swojego hasta.

Obstugiwane przez program Microsoft Forms |

Whasciciel tego formularza nie udostepnit oswiadczenia o ochronie prywatnosci dotyczacego sposobu wykorzystywania danych
Twojej odpowiedzi. Nie podaj danych osobowych ani poufnych.

| Warunki uzytkowania

Signed by /
Podpisano przez:

Jacek Cezary
Blicharski
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