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ZAPYTANIE OFERTOWE
( nr referencyjny ZP.0G.272.1.1.2021)

Wybor bieglego rewidenta na wykonanie badania sprawozdania finansowego Samodzielnego
Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Siemiatyczach za 2020 i 2021 rok.

ZAPROSZENIE DO SKEADANIA OFERT

Postgpowanie prowadzone ponizej progu stosowania ustawy Prawo Zamowien Publicznych (Dz. U. z 2029 r.
poz. 2019ze zm.)

Powiat Siemiatycki zwany dalej Zamawiajgcym zaprasza uprawnione podmioty do ztozenia ofert
na ustuge dotyczacg badania i ocene sprawozdania finansowego Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej w Siemiatyczach za rok 2020- 2021 r.

‘ I. Nazwa i adres zamawiajgcego ‘

Powiat Siemiatycki,

ul. Legionéw Pitsudskiego 3,

17-300 Siemiatycze , woj. podlaskie

Tel. 85 65 66 500, e-mail: zp@siemiatycze.pl

\ Il. Nazwa i opis przedmiotu zamdowienia
Powiat Siemiatycki dziatajgc na podstawie art. 66 ust. 4 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r.
o rachunkowosci (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 351 z pdzn. zm.) zaprasza uprawnione podmioty do
sktadania pisemnych ofert na ustuge dotyczaca badania i ocene sprawozdania finansowego.
Przeprowadzenie badania sprawozdania finansowego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Siemiatyczach za rok obrotowy 2020 i 2021 obejmujgcy okres od 01.01.2020 r. do
31.12.2020r. i 01.01.2021 do 31.12.2021 r. oraz sporzadzenie pisemnej opinii wraz z raportem
biegtego rewidenta o tym, czy sprawozdanie finansowe jest prawidtowe oraz rzetelnie i jasno
przedstawia sytuacje majgtkowa i finansowa oraz wynik finansowy SPZOZ w Siemiatyczach.

lll. Warunki udziatu w postepowaniu oraz opis sposobu potwierdzenia spetniania tych
warunkow.
O udzielenie zamdwienia moga ubiegac sie podmioty:

1) uprawnione okreslone ustawa z dnia 11 maja 2017 r. o biegtych rewidentach, firmach
audytorskich oraz nadzorze publicznym (Dz. U. 2 2020 r. poz. 1415);

2) posiadajgce doswiadczenie w badaniu sprawozdan finansowych — w okresie ostatnich 5 lat
przed terminem skfadania ofert wykonat przynajmniej trzykrotne badanie i ocena sprawozdan
finansowych podmiotow leczniczych (samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej)

3) ubezpieczone od odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Rozwoju
i Finansow z dnia 7 listopada 2017 w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej firmy audytorskiej (Dz. U.z 2017 r. poz. 2074).

IV. Oswiadczenia i dokumenty, jakie majg dostarczy¢ Wykonawcy w celu potwierdzenia
spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu.

1) Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji.

2) Poswiadczenie/zaswiadczenie wystawione przez Krajowa lzbe Biegtych Rewidentéw o wpisie
Wykonawcy na liste podmiotéw uprawnionych do badania sprawozdan finansowych

(kserokopia  poswiadczona za zgodnos¢ z oryginatem przez upowazniong osobe).
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3) Zaswiadczenie kluczowego biegtego rewidenta o wpisie na liste biegtych rewidentéw (kserokopia
poswiadczona za zgodnosc¢ z oryginatem przez upowazniong osobe).

4) Wykaz oséb (kluczowego/ych biegtego/ych rewidenta), ktdre beda uczestniczyé w realizacji ustugi
w SPZOZ w Siemiatyczach wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i
doswiadczenia w badaniu sprawozdan finansowych spzoz niezbednych do wykonania ustugi ( zat.
Nr 2)

5) Potwierdzenie nalezytego wykonania ustugi, o ktérej mowa w pkt.4

6) Aktualna polisa, a przypadku jej braku inny aktualny dokument potwierdzajacy, ze oferent jest
ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci.

| V. Sposdb przygotowania oferty . |

1. Oferte nalezy sporzadzi¢ na formularzu ofertowym, zgodnie ze wzorem okreslonym w zatgczniku
Nr1l do niniejszego ogtoszenia.

2. Oferta powinna by¢ sporzadzona w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. Tresc¢ oferty powinna odpowiadad tresci zapytania ofertowego.

4. Kazdy dokument sktadajgcy sie na oferte musi by¢ czytelny, sporzagdzony w jezyku polskim.

5. Oferta i zatgczniki do oferty (osSwiadczenia, informacje, dokumenty) muszg by¢ podpisane
przez osoby upowaznione do reprezentowania wykonawcy. Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng
oferte. W przypadku skfadania dokumentéw w formie kopii, muszg one by¢ potwierdzone za
zgodnos¢ z oryginatem przez osoby upowaznione do reprezentowania oferenta.

‘ VI. Termin i miejsce ztozenia oferty. ‘

Oferty w formie pisemnej na wykonanie badania sprawozdan finansowych SP ZOZ w Siemiatyczach

za 2020 i 2021 rok nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 15.01.2021 roku do godz. 15:00 w zamkniete;j

kopercie oznaczonej ,Oferta na badanie sprawozdania finansowego

SPZ0Oz  Siemiatyczach za 2020 2021 rok ” w siedzibie Starostwa Powiatowego w Siemiatyczach,

ul. Legiondéw Pitsudskiego 3, 17-300 Siemiatycze — Punkt Obstugi Klienta lub przesta¢ na ww. adres. Na

kopercie nalezy takze zamiesci¢ doktadng nazwe i adres sktadajgcego oferte wraz z nr telefonu
kontaktowego.

\ VII. Kryteria wyboru najkorzystniejszej oferty ‘

O wyborze najkorzystniejszej oferty decydowac bedzie:

1) najnizsza cena ogétem za dwa lata — 90%,

2) doswiadczenie kluczowego biegtego rewidenta w badaniu sprawozdan finansowych zaktadéw

opieki zdrowotnej- 10%

W ramach kryterium ,, Doswiadczenie” ocena zostanie dokonana przy zastosowaniu nastepujgcej

metody:

Wykonanie ustugi przez wskazanego w ofercie kluczowego biegtego
rewidenta w zakresie badania i oceny sprawozdan finansowych Liczba punktow
podmiotéw leczniczych (samodzielnych publicznych zaktadéw
opieki zdrowotnej)

3 ustugi 0 pkt
4 ustugi 5 pkt
5 ustug lub wiecej 10 pkt



http://www.siemiatycze.pl/
mailto:powiat@siemiatycze.pl

Starostwo Powiatowe w Siemiatyczach
ul .Legionow Pitsudskiego 317-300 Siemiatycze
www.siemiatycze.pl, e-mail: powiat@siemiatycze.pl tel. 85 6566500, fax: 85 6566501

\ VII. Sposdéb powiadomienia wykonawcow o wyborze oferty

Zamawiajgcy zawiadomi uczestnikdw postepowania e-mailem.

| VIII. Wybér oferty. |

1. Oferty niespetniajgce warunkdow okreslonych w niniejszym ogtoszeniu oraz oferty ztozone
po terminie nie bedg brane pod uwage przy ocenie ztozonych ofert.

2. Kryterium wyboru oferty bedzie doswiadczenie wykonawcy oraz zaoferowana cena za realizacje
catosci zamdwienia oraz doswiadczenie w badaniu sprawozdan finansowych zaktadéw opieki
zdrowotnej.

3.Po wyborze oferty, wynik z przeprowadzonego postepowania zostanie ogtoszony
w Biuletynie Informacji Publicznej Starostwa Powiatowego w Siemiatyczach oraz  Zamawiajgcy
zawiadomi uczestnikéw postepowania e-mailem.

4. W przypadku, gdy okaze sie, ze Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana bedzie uchylat sie od
zawarcia umowy, zamawiajgcy moze  wybraé  oferte najkorzystniejszg  sposréd
pozostatych ofert, bez przeprowadzania ich ponownej oceny.

5. Po dokonaniu wyboru najkorzystniejszej oferty i zatwierdzeniu przez Zarzad Powiatu
Siemiatyckiego, Kierownik badanej jednostki z wybranym podmiotem zawiera umowe, w ktorej
zostang szczegétowo okreslone warunki badania sprawozdania finansowego Szpitala
Powiatowego SP ZOZ w Siemiatyczach.

IX. Inne informacje zwigzane z zapytaniem ofertowym ‘
1. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do zamkniecia postepowania bez dokonania wyboru
oferty nie podajac przyczyny.

2. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do przedtuzenia terminu sktadania ofert bez podania przyczyn
i ponoszenia jakichkolwiek skutkéw prawnych i finansowych.

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

4. Wymagany termin ptatnosci minimum 30 dni od daty dostarczenia faktury.

5. Wymagany termin realizacji zamowienia: od zawarcia umowy do 30.04.2021 r. / 30.04.2022 r.

| XI. Wszelkich informacji udziela:

1. W zakresie przedmiotu zamdwienia :
Gtéwny Ksiegowy SP ZOZ w Siemiatyczach — Marta Jaszczuk nr tel.: 85 655 22 00 wew. 367
2. W zakresie zapytania ofertowego -
Mariusz Radziszewski nr tel. 85 65 66 570
Informacje dotyczace badanej jednostki:
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Siemiatyczach,
ul. Szpitalna 8, 17-300 Siemiatycze
Nr telefonu: 85 655 28 25.
Xll. Zataczniki do zapytania :
1. Formularz ofertowy — zatgcznik nr 1
2. Doswiadczenie — zatgcznik nr 2
3. wzlr umowy Zatwierdzit

Wicestarosta
Sylwester Zgierun
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