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W KALISZU Os$wiadczenie o stanie kontroli zarzadezej za rok 2014
62-800 Kalisz. u! t.6dzka 19-29
tel. 062 767 10 08 fax 082 757 32 G
konlo bankowe: BS Ziem: Kaliskie . qrodku Snor ilitacii i o iow Kalis:
P e e 00011 w OQsérodku Sportu Rehabilitacji i Rekreacji w Kaliszu

NIP 618-004-30-07, Regon 000330708 ; 1 inei
(nazwa jednosthi erganizacyjnej)

Bedac osoba odpowiedzialng za zapewnienie funkcjonowania adekwatnej. skutecznej i efektywnej kontroli zarzadeze] oswiadezam. zgodnie z
posiadana wiedza . ze w Kierowanej przeze mnie jednostce organizacyjnej:

- w wystarczajacym stopniu funkcjonowata adekwatna. skuteczna 1 efektywna kontrola zarzadeza

Oswiadczenie to opieram na mojej ocenie 1 informacjach dostepnych w czasie jego sporzadzania pochodzacych z:
- monitoringu realizacji celow 1 zadan jednostki organizacyjne;.

- samooceny kontrolt zarzadcezej.

- procesu zarzadzania ryzykiem.

audsdu sesinetrznean
i -

- kontroli wewngtrznych.,
. 2
- kontroli zewnetrznych.”

Jednoczesnie o$wiadezam, 7e nie sa mi znane inne fakty lub okolicznosel. ktore moglyvby wptynad na tresé ninicjszego oswiadezenia.
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