Bericht über die tatsächlichen Ergebnisse aus der Prüfung auf Grundlage der vereinbarten Prüfungshandlungen
vom kantonalen Ausgleichsfonds der Genfer Mutterschaftsversicherung in Bezug auf die AHV-Ausgleichskasse ………………………...……….
Gemäss den Bestimmungen der Finanzrichtlinie Nr. 4 des kantonalen Ausgleichsfonds der Genfer Mutterschaftsversicherung haben wir die in Anhang I aufgeführten vereinbarten Prüfverfahren in Bezug auf die Daten des Jahres ........ für den kantonalen Ausgleichsfonds auf Basis des Formulars «Daten für das Jahr ........ bezüglich der AHV-Ausgleichskasse ……..» durchgeführt. 
Die Prüfung erfolgte auf der Grundlage des Schweizer Prüfungsstandards 920 «Vereinbarte Prüfungshandlungen bezüglich Finanzinformationen», der für die Durchführung von Prüfungen auf der Grundlage von vereinbarten Verfahren gilt.
Die oben erwähnten Prüfungshandlungen dienen ausschliesslich dazu, sich eine Meinung bezüglich der Daten für das Jahr ........ des Formulars «Daten für das Jahr ........ bezüglich der AHV-Ausgleichskasse……..» bilden zu können und sind in Anhang I 
 aufgeführt.
Da die in Anhang I erwähnten Prüfungshandlungen weder eine Abschlussprüfung noch ein Review (eingeschränkte Prüfung) gemäss den Schweizer Prüfungsstandards darstellen, geben wir weder ein Prüfungsurteil noch eine sonstige Garantie zu den «Daten für das Jahr ........ bezüglich der AHV-Ausgleichskasse…….. » per 31.12......... ab.
Hätten wir zusätzliche Prüfungshandlungen, eine Revision bzw. einen Review (eingeschränkte Prüfung) der «Daten für das Jahr ........ bezüglich der AHV-Ausgleichskasse……..» gemäss den Schweizer Prüfungsstandards durchgeführt, so hätten wir möglicherweise andere Feststellungen gemacht und Ihnen mitgeteilt.
Unser Bericht hat reinen Informationscharakter und dient ausschliesslich dem im ersten Absatz dieses Berichts genannten Zweck. Er soll zu keinem anderen Zweck verwendet und keiner anderen Partei ausgehändigt werden. Der vorliegende Bericht bezieht sich ausschliesslich auf den oben beschriebenen Prüfungsgegenstand und nicht auf irgendwelche in ihrer Gesamtheit betrachtete Abschlüsse der AHV-Ausgleichskasse ........   . 
Revisor AG
Namen, Vornamen und Unterschriften der Revisionsstelle
.........................................      .........................................
......................................, ............................... 
Anhänge: 
· Anhang I – Gegenstand und Inhalt der Prüfung auf Grundlage der vereinbarten Prüfungshandlungen in Bezug auf das Formular «Daten für das Jahr ........  bezüglich der AHV-Ausgleichskasse……..» 
· Formular «Daten für das Jahr ........  bezüglich der AHV-Ausgleichskasse ……..»
� Unsere Ergebnisse sind in Anhang I zusammengefasst.





