IRP.272.1.35.2019 t.gczna, dnia 0312.2019r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

Powiat beczynski —Starostwo Powiatowe w Lgcznej zwraca si¢ z prosbg o przedstawienie
oferty na przeprowadzenie badania przez bieglego rewidenta sprawozdan finansowych
dla Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w L.¢cznej.

I. ZAMAWIAJACY

Powiat Le¢czynski — Starostwo Powiatowe w L.ecznej
ul. Al. Jana Pawla II 95A

NIP: 505-001-77-32,REGON: 431019425
www.powiatleczynski.pl

tel: 081 5315200 , fax: 081 752-64-64

Adres e-mail: zamowienia@powiatleczynski.pl

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:

Na podstawie Uchwaty Nr 568/2016 Zarzadu Powiatu Leczynskiego z dnia 07 pazdziernika
2016r roku na podstawie art. 19 i art. 21w zwigzku z art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia
2004r. Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. tj. z 2019r. poz. 1843) w zwigzku
z art. 44 ust. 3 1 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2019,
poz. 869) oraz w zwigzku z zapisem art. 66 ust. 4 ustawy o rachunkowosci
(tj. z 2013r. poz. 330 z pdzn. zm.) zwracam si¢ z zapytaniem ofertowym o cene wykonania
ustugi polegajacej na ocenie przez bieglego rewidenta sprawozdan finansowych :

2.1. Przeprowadzenie  badania  sprawozdania finansowego Samodzielnego
Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Eecznej za rok obrotowy 2019 i 2020,
obejmujacy okres od 01.01.2019 r. do 31.12.2019 r., oraz od 01.01.2020 r. do
31.12.2020 r. '

2.2. Sporzadzenie pisemnej opinii wraz z raportem bieglego rewidenta o tym, czy
sprawozdanie finansowe jest prawidlowe i rzetelne oraz jasno przedstawia sytuacje
majatkowy i finansowg oraz wynik finansowy SPZOZ.

CPV: 79210000-9 — uslugi ksiggowe i audytorskie

IILINFORMACJE NIEZBEDNE DO PRZYGOTOWANIA OFERTY:

Przedmiot dzialalnosci obejmuje:

Przedmiot dziatalnosci 8610 Z - szpitale

Rok : 31.10.2019 :

Suma aktywow — 109.908.312,55 zt.

Przychody ogotem — 62.708.332,38 zt.

Stan zatrudnienia na dzien 31.10.2019 r.:

-umowy o praceg — 360 os6b,

- umowy cywilno-prawne — 257 0sob,

Razem :617 0séb;

Srednie zatrudnienie z tytatu uméw o prace — 352,13
Rok 2018:

Suma aktywdéw na dzien 31.12.2018 r. — 109.154.559,52 zi.
Przychody ogétem za 2018 r. —67.680.342,64 zt.
Sredni mniesieczny obrot z 2018 r. — 5.640.028,55 zt.
Stan zatrudnienia na dzien 31.12.2018 r.:

-umowy o prace — 357 oséb,

- umowy cywilno-prawne — 249 0sob



Srednie zatrudnienie z tytulu uméw o prace — 351,58

IV.MIEJSCE I TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA:
Miejscem realizacji ustugi jest Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotne;j
w Lecznej, ul. Krasnystawska 52, 21-010 Lgczna. Termin realizacji ustugi zgodny
z wymogami ustawy o rachunkowosci (tj. z 2013r. Dz. U. poz.330 z pézn. zm.) — nie pdzniej
niz do 15.03.2020r. za rok 2019, oraz do 15.03.2021 r. za rok 2020.

V. Wszelkich informacji dotyczacych przedmiotu zamowienia udziela Pani Karolina Dy$
— Podinspektor ds. zaméwien publicznych.

VI. WARUNK! UDZIAL.U W POSTEPOWANIU:

O udzielenie niniejszego zamowienia mogg ubiegaé¢ sie Wykonawcy, ktorzy:

6.1.  Posiadajg uprawnienia wynikajgce z ustawy z dnia 11 maja 2017 r. (Dz. U. z 2017 r.,
poz. 1089) o biegtych rewidentach, firmach audytorskich oraz nadzorze publicznym.

6.2. Posiadajg doswiadczenie w badaniu sprawozdan finansowych — przynajmniej
trzykrotne badanie 1 ocena sprawozdan finansowych podmiotéw leczniczych
(samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej) posiadajgcych w  swej
strukturze wielospecjalistyczny szpital.

6.3.  Sg ubezpieczeni od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotéw uprawnionych do badania
sprawozdan finansowych.

VII. WYKAZ OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW POTWIERDZAJACYCH
SPELNIANIE WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ
BRAK PODSTAW WYKLUCZENIA:

W celu potwierdzenia, ze Wykonawca spetnia warunki udziatu w postepowaniu Wykonawcy
s3 zobowigzani zalgczy¢ do oferty:
7.1. Aktualny odpis z whasciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji.
7.2. Po$wiadczenie/zaswiadczenie wystawione przez Krajowa Izbe Bieglych rewidentéw o
wpisie Wykonawcy na list¢ podmiotow uprawnionych do badania sprawozdan finansowych
(kserokopia poswiadczona za zgodnos¢ z oryginatem przez upowazniong osobe).
7.3. o$wiadczenie Wykonawcy o spelnianiu warunkéw okreslonych w ustawie z dnia
11.05.2017 r. (Dz. U. 22017 r., poz. 1089) o biegtych rewidentach, firmach audytorskich oraz
nadzorze publicznym.
7.4. Informacje o Wykonawcy wraz z lista SPZOZ-6w, ze wskazaniem bieglego rewidenta,
ktory bedzie uczestniczyl w realizacji ustugi w siedzibie SPZOZ w Fecznej, ktéry to biegty
rewident w latach poprzednich przeprowadzil badanie sprawozdania finansowego oraz
potwierdzenie nalezytego wykonania ustugi.
7.5. Aktualna polisa, a w przypadku jej braku inny aktualny dokument potwierdzajacy, ze
oferent jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej
dziatalnosci oraz dowdd optacenia sktadki z tytutu polisy.

VIII. WYKAZ INNYCH OSWIADCZEN I DOKUMENTOW SKLADANYCH
PRZEZ WYKONAWCOW:
8.1. Formularz ofertowy (zal. 1) — wypelniony i podpisany przez Wykonawce

IX.TERMIN ZWIAZANIA Z OFERTA:
Wykonawca skladajacy ofertg pozostaje nig zwigzany na okres 39 dni. Bieg terminu
zwigzania z ofertg rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

X. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERT:
10.1. Kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte.
10.2. Tres¢ zlozonej oferty musi odpowiadaé tresci niniejszego zapytania.



10.3. Koszty zwigzane z przygotowaniem oferty ponosi sktadajgcy oferte.

10.4. Oferta podpisana przez upowaznionego przedstawiciela wykonawcy wymaga zatgczenia
wlasciwego petnomocnictwa lub umocowania prawnego.

10.5. Oferta powinna zawiera¢ wszystkie wymagane dokumenty: oswiadczenia, zataczniki

1 inne, o ktérych mowa w zapytaniu.

XI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA I OTWARCIA OFERT:
Oferte nalezy ztozy¢ do dnia 11.12.2019 r. godziny 12:00 w kancelarii ogolnej Starostwa
Powiatowego w tLecznej, Al. Jana Pawta II 95A pokdj 111 lub przestaé faksem na nr: /81/
752-64-64 lub e-mailem: zamowienia@powiatleczynski.pl ; Przestanie informacji z wyboru
oferty dokonane zostanie drogg elektroniczng oraz zamieszczone na stronie internetowe;j:
www.powiatleczynski.pl zakladka zamoéwienia de 30 tys. Euro.

XII. OPIS SPOSOBU OBLICZANIA CENY:
12.1. Cena oferty oznacza cen¢ zaproponowang przez Wykonawce za realizacje zamowienia.
Zostanie ona okreslona przez Wykonawce w formularzu ofertowym (Zatgcznik nr 1)
12.2. Wykonawca okresli ceng catkowitg oferty brutto (w PLN) dla podmiotu zaméwienia,
podajac jg w zapisie liczbowym, z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku i stownym, w
wyodrebnieniem nalezytego podatku VAT. W razie rozbieznosci wigzacg jest cena podana
stownie.
12.3. Kazdy z Wykonawcow moze poda¢ tylko jedng ceng za calo$¢ zamdwienia.
12.4. cen¢ oferty nalezy okresli¢ z nalezyta staranno$cig, na podstawie przedmiotu
zamowienia z uwzglednieniem wszystkich kosztow zwigzanych z realizacjg zadania
wynikajacych z zakresu dostawy, niezbednej do wykonania zadania i doliczy¢ do powstatej
kwoty inne sktadniki wptywajgce na ostateczng ceng.

XIII. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE
KIEROWALE. PRZY WYBORZE OFERTY, WRAZ ZPODANIEM
ZNACZENIA TYCH KRYTERIOW I SPOSOBU OCENY OFERT:

Kryterium wyboru oferty: cena 100 %.

XIV. INFORMACJE O FORMALNOSCIACH JAKIE POWINNY BYC

DOPELNIONE PO WYBORZE OFERTY, W CELU ZAWARCIA UMOWY
W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO:

14.1. Z wybranym podmiotem uprawnionym do badania sprawozdania finansowego umowe

zawiera Kierownik badanej jednostki.

14.2. zamawiajgcy podpisze umowe z Wykonawcg ktory przedtozy najkorzystuiejszg oferte.

14.3. zawiadomienie o wyborze najkorzystniejszej oferty zostanie przestane w formie notatki

stuzbowe] z przeprowadzonego posigpewania pocztg elektroniczng do Wykonawcow

uczestniczacych w postepowaniu.

14.4. O miejscu i terminie podpisania umowy Zamawiajgcy powiadomi wybranego

Wykonawce.

14.5. W przypadku, gdy okaze si¢ ze Wykonawca, ktorego oferta zostata wybrana bedzie

uchylat si¢ od podpisania umowy Zamawiajacy, moze wybra¢ ofert¢ najkorzystniejszg

sposréd pozostatych ofert, bez przeprowadzenia ich penownej oceny.

XV. ZAMAWIAJACY ZASTRZEGA SOBIE PRAWO DO UNIEWAZNIENIA
NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA NA KAZDYM ETAPIE BEZ PODANIA
PRZYZCZYNY

Zalgezniki:

1. Formularz oferty
M&\\\‘.

SEKRETARZ POWIATU WBT OST
| [

Michat Pelczarski




