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Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie

OGLOSZENIE

POMORSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W SZCZECINIE
UL. RYBACKA 1
70-204 SZCZECIN

dziatajagc na podstawie: art. 66 ust. 4 ustawy z dnia 29 wrze$Snia 1994 r.
o rachunkowosci (Dz. U.z 2013 r., poz. 330 z p6Zn. zm.)

zaprasza

podmioty uprawnione do badania sprawozdan finansowych do sktadania pisemnych
ofert na przeprowadzenie badania sprawozdan finansowych odrebnie dla:

e Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie za rok obrotowy
obejmujacy okres od 1 stycznia 2016 roku do 31 grudnia 2016 roku,

e Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 1 PUM w Szczecinie za rok
obrotowy obejmujacy okres od 1 stycznia 2016 roku do 31 grudnia 2016 roku,

e Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 2 PUM w Szczecinie za rok
obrotowy obejmujacy okres od 1 stycznia 2016 roku do 31 grudnia 2016 roku.

Przedmiot zamoOwienia obejmuje: przeprowadzenie badania sprawozdan
finansowych ww. podmiotow za rok 2016 w pelnym zakresie stosownie do
przepiséw ustawy o rachunkowosci (Dz. U. z 2013 r, poz. 330 ze zm.) oraz
sporzadzenie odrebnie dla kazdego z ww. podmiotéw pisemnej opinii wraz
z uzupetniajagcym jg raportem o tym, czy sprawozdanie finansowe rzetelnie ijasno
przedstawia sytuacje majatkowa i finansowa oraz wynik finansowy badanej
jednostki zgodnie z majacymi zastosowanie przepisami ustawy i przyjetymi
zasadami (polityka) rachunkowoSci.

Przekazanie pisemnej opinii wraz z raportem z badania sprawozdania finansowego
kazdej z ww. jednostki winno nastgpic nie p6Zniej niz do dnia 31 marca 2017 roku.

W przypadku stwierdzenia w toku badania ww. jednostek nieprawidtowosci
w zakresie zasad (polityki) prowadzenia rachunkowosci, jak rowniez prowadzonej
na ich podstawie ewidencji ksiegowej i rzetelnosci ksigg rachunkowych, Biegty
rewident zobowigzany bedzie do przekazania do wiadomosci Rektora Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie wystgpienia zawierajgcego wykaz uchybien
w systemie rachunkowosci i kontroli wewnetrznej jednostek poddanych badaniu.
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Termin i miejsce sktadania ofert:

1.

Zainteresowane podmioty proszone sg o sktadanie pisemnych ofert odrebnie dla
kazdej z ww. jednostki w siedzibie Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
w Szczecinie, budynek Rektoratu - Kancelaria (I pietro), od poniedziatku do
piatku w godzinach od 7.30 do 15.00, lub przestanie pocztg na adres:

Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie
ul. Rybacka 1, 70-204 Szczecin

Oferty wraz z wymaganymi zatacznikami nalezy sktada¢ w zamknietej kopercie
opatrzonej nazwa i adresem sktadajacego oferte oraz napisem (zaleznie od tego,
ktérego z ww. podmiotow dotyczy): ,Oferta na badanie sprawozdania
finansowego Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie za rok
obrotowy 2016” lub ,Oferta na badanie sprawozdania finansowego SPSK Nr 1
PUM za rok obrotowy 2016” lub ,Oferta na badanie sprawozdania finansowego
SPSK Nr 2 PUM za rok obrotowy 2016”.

. Termin skladania ofert uptywa 14 pazdziernika 2016 r. o godzinie 15.00. Za date
ztozZenia oferty uznaje sie date jej wptywu do siedziby Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie. Oferty zlozone lub przestane po uptywie terminu
okreslonego do ich sktadania (14.10.2016 r.) nie beda rozpatrywane.

Oferta w szczegdlnoSci musi zawierac:

1) Date sporzadzenia oferty.

2) Informacje o oferencie, w tym:

- pelna nazwa firmy i siedziba oferenta,
- informacja o formie prowadzenia dziatalnosci,

- aktualny odpis z rejestru sagdowego i NIP lub ewidencji i informac;ji
o dziatalnos$ci gospodarczej,

- wpis do rejestru biegtych rewidentéw z podaniem numeru i daty wpisu,

- poswiadczenie KIBR o wpisie na liste podmiotéw uprawnionych do badania
sprawozdan finansowych z podaniem numeru ewidencyjnego i daty wpisu,

- liczba biegtych rewidentow.

3) Informacje o osobach, ktére w imieniu oferenta beda przeprowadzaty badanie
poszczegdlnych sprawozdan finansowych ww. podmiotéw (ilo$¢ o0séb,
dokumenty potwierdzajagce posiadanie przez nie stosownych uprawnien,
doswiadczenie zawodowe w badaniu sprawozdan finansowych szkol wyzszych
oraz spzoz-Ow niezbednych do wykonania ustugi).

4) Oswiadczenie o spetieniu zar6wno przez bieglego rewidenta, jak i osoby
przeprowadzajgce badanie ustawowo okreslonych warunkéw do wyrazenia
bezstronnej i niezaleznej opinii o badanym sprawozdaniu finansowym.



5)

6)

7)

8)

9)

Dokument potwierdzajacy, ze Oferent jest aktualnie ubezpieczony od
odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalno$ci zwigzanej
z przedmiotem zamdwienia.

Harmonogram okreS$lajacy metody i terminy prac zwigzanych z badaniem
sprawozdania finansowego, z uwzglednieniem udzialu w inwentaryzacji,
odrebnie dla kazdego z ww. podmiotéw.

Cene catkowitg netto i brutto (przedstawiong odrebnie dla kazdego z ww.
podmiotéw) za przeprowadzenie badania sprawozdania finansowego oraz
sporzadzenie pisemnej opinii o badanym sprawozdaniu finansowym wraz
z uzupehiajacym jg raportem z badania tego sprawozdania, uwzgledniajaca
wszystkie koszty zwigzane z przeprowadzeniem badania sprawozdania.

Informacje Oferenta o posiadanym doswiadczeniu w badaniu sprawozdan
finansowych - wykaz badanych podmiotéw w okresie ostatnich trzech lat wraz
z listg szk6t wyzszych oraz szpitali i innych jednostek stuzby zdrowia, w ktorych
rewident badajacy przeprowadzat badanie sprawozdan finansowych.

Oferta wraz z zatgcznikami musi by¢ podpisana przez osobe (osoby)
uprawniong (uprawnione) do wystepowania w imieniu Oferenta, przy czym
ztozony podpis musi by¢ czytelny (imie i nazwisko) lub opatrzony pieczecia
imienna.

10) Wszelkie dokumenty i oswiadczenia dotaczone do oferty powinny by¢ sktadane

w oryginale lub kopii poSwiadczonej ,za zgodno$¢ z oryginatem” umieszczong na
kazdej stronie dokumentu wraz z data i czytelnymi podpisami oséb
uprawnionych do wystepowania w imieniu Oferenta oraz potwierdzania
dokumentoéw za zgodnos$¢ z oryginatem. Podpis nieczytelny jest dopuszczalny
wylacznie z pieczecig imienng osoby sktadajacej podpis. Oferty niespetniajgce
powyzszych wymagan nie beda rozpatrywane.

11) Informacje niezbedne do przygotowania i ztozZenia oferty:

- w zakresie badania sprawozdania finansowego Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie mozna uzyska¢, korzystajac z adresu poczty
elektronicznej: kwestura@pum.edu.pl, pod numerem telefonu: 91 48 00 708
lub przesytajac fax na numer: 91 48 00 721 badZ osobiscie w siedzibie PUM,
Dziat Finansowy pokdj 219 (II pietro), od poniedziatku do pigtku w godzinach
od 7.30 do 15.00,

- w zakresie badania sprawozdan finansowych SPSK Nr 1 PUM oraz SPSK Nr 2
PUM w Szczecinie mozna uzyskac, korzystajac z adresu poczty elektronicznej:
inspkl@pum.edu.pl, pod numerem telefonu: 91 48 00 888 od poniedziatku
do pigtku w godzinach od 7.30 do 15.00 lub przesytajac fax na numer:
9148 00 705, badZz osobiscie w siedzibie PUM, Dziat ds. Szpitali, I pietro,
pokoj 106, od poniedziatku do pigtku w godzinach od 7.30 do 15.00.
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12) Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie zastrzega sobie prawo do
swobodnego wyboru oferty, zamkniecia postepowania bez dokonania wyboru
oferty nie podajac przyczyny, przedtuzenia terminu sktadania ofert bez podania
przyczyny i ponoszenia jakichkolwiek skutkéw prawnych i finansowych z tego
wynikajacych.

13) O wynikach wyboru Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie pisemnie
zawiadomi tylko tego oferenta, ktérego oferta zostata wybrana.

14) Z wybranym podmiotem uprawnionym do badania sprawozdania finansowego
umowe zawiera Kierownik badanej jednostki.

Postepowanie prowadzone jest bez stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku
Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2013 r., poz. 907, z pézn. zm.), w zwigzku
z art. 4 pkt 8 ustawy:.

Niniejsze ogloszenie podaje si¢ do publicznej wiadomosci w okresie od dnia
21 wrze$nia 2016 r. do dnia 14 pazdziernika 2016 r.

Szczecin, dnia 21 wrzes$nia 2016 r.

KANCLERZ
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
w Szczecinie
mgr inz. Jerzy Piwowarczyk



