Załącznik Nr 5

do Instrukcji Inwentaryzacyjnej aktywów i pasywów w SUM

stanowiący Załącznik Nr 1 

do Zarządzenia Nr 233/2018

z dnia 05.12.2018 r.
Rektora SUM 

PROTOKÓŁ INWENTARYZACJI (KONTROLI)  (Wzór)     
(doraźnej, zdawczo-odbiorczej, okresowej)                                                   

przeprowadzonej w kasie Śląskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach                                                                                w .....................................................................................................................................................................

w dniu .......................... 200... r. od godz. ........... do godz. .............

Zespół spisowy w składzie:

1. Przewodniczący .......................................................................

2. Członek ....................................................................................

3. Członek ....................................................................................

w obecności osoby (-osób) materialnie odpowiedzialnej (- nych) ..............................................................

................................................................... dokonał komisyjnego przeliczenia znajdujących się w kasie środków pieniężnych, druków ścisłego zarachowania dotyczących gospodarki kasowej, tj. czeków gotówkowych, dowodów „Kasa przyjmie” i „Kasa wypłaci” oraz innych wartości pieniężnych.

1. Stwierdzony stan faktyczny komisja porównała z saldem raportu kasowego:

a) nr ............  z dnia  .................................     do poz. .........    włącznie          zł ..................................

b) nr ............  z dnia  .................................     do poz. .........    włącznie          zł ..................................

c) nr ............  z dnia  .................................     do poz. .........    włącznie          (waluta)………………



  Suma sald raportów kasowych w PLN wynosi:                                  zł .............................

 Suma sald raportów kasowych w ( waluta obca)  wynosi:
(waluta)……………
2. Stwierdzony stan gotówki w kasie:
a) PLN
	sztuk
	nominał/

złotych
	razem
	
	sztuk
	nominał/

złotych
	razem

	
	500
	
	
	
	1
	

	
	200
	
	
	
	0,50
	

	
	100
	
	
	
	0,20
	

	
	50
	
	
	
	0,10
	

	
	20
	
	
	
	0,05
	

	
	10
	
	
	
	0,02
	

	
	5
	
	
	
	0,01
	

	
	2
	
	
	X
	Ogółem:
	


słownie złotych :   ....................................................................................................................................

b) Waluty obce
	sztuk
	nominał/

waluta
	razem
	
	sztuk
	nominał/

waluta
	razem

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	
	…
	

	
	…
	
	
	X
	Ogółem:
	


słownie złotych :   ....................................................................................................................................
3.  Stwierdzono nadwyżkę, niedobór                            zł  ........................................

4. Numery niezrealizowanych czeków gotówkowych:

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

seria .............. od nr .......................... do nr ....................................

5. Numery niezrealizowanych dowodów KP: ...............................................................................................

    numery niezrealizowanych dowodów KW: ..............................................................................................

6. Inne wartości pieniężne:

a) lista płac  ...........................................................................................................................................

b) wynagrodzenia z tyt. Umów cywilno-prawnych ..............................................................................
c) stypendia ...........................................................................................................................................
d) świadczenia do wypłaty z ZFŚS    .......................................................................................

e) środki pieniężne zgodnie z raportem PKZP nr ............. z dnia   ..........................................

7. Ponadto w kasie znajdują się przechowywane depozyty: 

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
8. Stwierdzono różnice pomiędzy stanem faktycznym a stanem ewidencyjnym według raportu (-ów) kasowego (-wych) nr ....................... z dnia ......................... 200 .....r.

w odniesieniu do wartości pieniężnych w pkt 2, 3, 4 ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

9. Nadwyżka, niedobór w kwocie .................została zapisana w raporcie kasowym   nr ....... z dnia ............

10. Wyjaśnienie powstania nadwyżki, niedoboru ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

11. Uwagi dotyczące stanu zabezpieczenia kasy oraz pomieszczenia, w którym znajduje się kasa ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

12. Uwagi: 

a) stan kasy fiskalnej wynosi .................................................................................................................

b) stan pogotowia kasowego wynosi .....................................................................................................

c) ............................................................................................................................................................

Protokół niniejszy sporządzono w 3 jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden pozostawiono                 w kasie.

	Podpisy osób

materialnie odpowiedzialnych


	Podpisy członków

 zespołu spisowego

	..............................................
	.................................................

	..............................................


	.................................................
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