SZWAJCARSKO-POLSKI 5) ,
Program Wspé%pracy |

UMOWA nr 11.WZ.2026
O WYKONANIE UStUG

W dniu 5 pazdziernika 2026 roku w Kedzierzynie-Kozlu pomigdzy Miejskim Oérodkiem Pomocy Spotecznej
w Kedzierzynie-Kozlu, majacym siedzibe w Kedzierzynie-KoZiu przy ul. Reja 2A, kod 47-224, reprezentowanym
przez Dyrektofa ~ Agate kais zwanym dalej Zamawfachym

~ a Jerzym Gérskim, prowadzacym dziatainos¢ pod firma itﬁrzy Gorski z swdziba przy ul. Miami Jadwigi 12 /2,
47-232, Xemifﬂ»mﬂa, Regm 367949694, NIP 7#&19&3?& zwan wg; Wy .

1 Zsmam;aw z!ec:a, a vaanawca przyjmuje do kaanania nas’tgpujac:e zadania:
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f) przekazanie zalecert dotyczacych aktywnaﬁcz ﬁzyczmj, argcmmi% m i pmﬂakwki mdaéeﬁ
 wzakresie wiadciwym dla kompetencji fizjoterapeuty;
8 mmﬁmrowa mapéw uczeﬁtmka w przvpa&im ka&emych kmsu?m:,
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9  Terminy mmgimmwmm_,
~ potrzeb i dostepnos$ci mieszkarcow. '
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e pmvderdmk wykc tia kanswtacj przez Wy'ermm

1 Wannawca aapewni wykomnw przedmiatu mmg z rmmzytq mmnmécfs,zgdd‘nw z obowia
));};przapisam, nnrmami temimnymz, mnﬁmfam% _etykg zawodowa oraz ano

. ?trmowy, Zamawiajawmwm . .
a} na%mé Wykonawcy zamam r;%&

L ‘?Wykanma mote zww vylaczn nagrod z tytutu  wyko
7. Wykonawca nie maée bez xgséy Zamaw azmcemu dnkéﬁvmé cexjt w:emm osci ni
na asobv trzecie. o
1 «‘Wymgmémma bezizie piatne w m;emc:myz:h tramaz:h na pmistawie fakxury wymmﬂa; szz
~ Wykonawce za dany miesigc ustugi po przadstawmiu Zamawiajgcemu :ammmgo rozliczenia
. zrealizowanych uslug w danym miesigcu.
2. Faktura zostanie uregulowana na kanze Wy&maww wskazan& w fa&xurze w temm éa 14 dni od dnia
~ jej otrzymania. ,
3. Neleznost za wykonanie ustugi Zamawiajacy ﬁreguw;a przelewem na kzma Wykonmv wmne
~ nafakturze.
4, Wy&mawm wystawi fakt:urg mmaﬁmj% medmiatu umawy na:
Gmina mdzmrzymﬁnﬁﬁ
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ul. Grzegorza Piramowicza 32
47-200 Kedzierzyn-Kotle
NIP: 749-20-55-601
odbiorca/platnik:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
ul. Mikotaja Reja 2A,
47-224 Kedzierzyn-Koile
NIP:749-12-98-052
§6.

Strony ustanawiajg odpowiedzialno$¢ za niewykonanie lub njénalezyte wykonanie warunkow umowy
w formie kar umownych:
1. Wykonaweca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng naiimmz Mwmmdma%a akre&iamga w § 4 ust. 5,
~ jako wynagrodzenie maksymalne:
' m‘ Za m&mym&e Zamawiajawga od umuwy z przyczyn, za kwte wnos: amwiedz%atméé w'fkonawca,k

e sytu&cji aﬁmﬁiwwh w§2 mm&;sze; umawy , ' ‘
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