Załącznik nr1 do zaproszenia
OFERTA
na wykonanie usługi polegającej na badaniu sprawozdania finansowego za 2026 i 2027 rok oraz sporządzeniu pisemnych sprawozdań z przeprowadzonych badań wraz z opinią i raportem dla Powiatowego Zespołu Szpitali w Oleśnicy.
     Nazwa podmiotu: 

...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
Siedziba podmiotu (adres)....................................................................................................................................................
………………………………………………………………………………………………………...
tel/fax.....................................................................................................................................................
e-mail....................................................................................................................................................
W odpowiedzi na zaproszenie, składając ofertę w postępowaniu, którego przedmiotem jest przeprowadzenie badania sprawozdania za rok obrotowy 2026 i 2027 Powiatowego Zespołu Szpitali w Oleśnicy, oferujemy realizację przedmiotu zamówienia na zasadach określonych w zaproszeniu za cenę:
-  za 2026 r. cena brutto ................................złotych
- w tym podatek VAT ............%, tj. .....................................złotych
-  za 2027 r. cena brutto ..................................złotych 
- w tym podatek VAT ............%, tj.......................................złotych
Cena brutto całej usługi za lata 2026 i 2027 ..............................złotych, w tym VAT ..............%, 
tj. ............................złotych 
Cena oferty zawiera wszystkie koszty związane z realizacją zamówienia.
	Jednocześnie oświadczam/my, że:
1. 	Posiadamy Uprawnienia do wykonywania działalności będącej przedmiotem zamówienia.
2. 	Posiadamy niezbędną wiedzę, doświadczenie i kadrę zapewniającą prawidłowe wykonanie zamówienia oraz, że zamówienie zostanie zrealizowane zgodnie z warunkami określonymi w zaproszeniu oraz ze złożoną przez nas ofertą.
3. 	badanie ostanie przeprowadzone zgodnie z ustawą z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz.U. z 2026 r., poz. 522 ze zm.), przepisami ustawy z dnia 11 maja 2017 r. o biegłych rewidentach, firmach audytorskich oraz nadzorze publicznym (Dz. U. z 2025 r., poz.1891 ze zm.), Krajowymi Standardami Rewizji Finansowej oraz zasadami etyki zawodowej biegłych rewidentów.
4. 	Zapoznaliśmy się z treścią zaproszenia do złożenia oferty i przyjmujemy je bez zastrzeżeń.
	Załączniki:
1. Informacja o formie prowadzonej działalności.
2.  Kopia wpisu na listę firm audytorskich - zaświadczenie lub wydruk z oficjalnej listy prowadzonej przez Polską Agencję Nadzoru Audytowego (PANA) oraz informacje o liczbie zatrudnionych biegłych rewidentów.
3. Kopie wpisów biegłych rewidentów do rejestru (zaświadczenie lub wydruk z rejestru Krajowej Izby Biegłych Rewidentów) oraz dane kluczowego biegłego rewidenta wyznaczonego do prowadzenia badania finansowego w SPZOZ.
4. Oświadczenie o niezależności- pisemne oświadczenie firmy audytorskiej oraz samego biegłego rewidenta o braku konfliktu interesów oraz spełnieniu wymogów niezależności (określonych w ustawie o biegłych rewidentach), w tym brak powiązań finansowych lub organizacyjnych z badanym SPZOZ lub jego organem założycielskim.
5. Wykaz podmiotów badanych w ostatnich 3 latach ze szczególnym uwzględnieniem podmiotów leczniczych.
6. Kopia aktualnej polisy ubezpieczeniowej lub inny aktualny dokument ubezpieczenia potwierdzający, że oferent jest ubezpieczony od odpowiedzialności cywilnej z tytułu prowadzonej działalności wraz z dowodem opłacenia składki.
7. Wykaz osób, które będą uczestniczyć w realizacji usługi w siedzibie SPZOZ wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i doświadczenia w badaniu sprawozdań finansowych SPZOZ niezbędnych 
do wykonania usługi oraz ze wskazaniem kluczowego rewidenta.


.................................                                                                ..............................................
  (miejscowość i data)                                                                                                                                                      (podpis)


