Zatacznik nr 4

UMOWANTr .........
zawartadnia...................oeene. 2021 roku w Lwowku Slaskim pomiedzy:

Gming i Miastem Lwowek Slaski, 59-600 Lwowek Slaski, al. Wojska Polskiego 25, NIP 616
10 03 030 w imieniu ktorej dziata Miejsko - Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Lwowku
Slaskim, al. Wojska Polskiego 27, 59-600 Lwowek Slaski reprezentowany przez Danute
Grzesiak — Kierownika Migjsko - Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Lwowku Slaskim,
zwanym dalej ,,ZamawWiaJaCyIM™ @ ........ouiirintint ittt e
Z SIRAZIDA: ..ttt
NIP o Regon ... , Treprezentowanym przez
........................................................... zwanym dalej ,, Wykonawca”

W wyniku wyboru oferty Wykonawcy na zadanie ,ktorego przedmiotem jest:

4

»Swiadczenie specjalistycznych uslug opiekunczych dla os6b z zaburzeniami
psychicznymi”

Strony zawieraja umow¢ nastepujacej tresci:

§ 1

1. Przedmiotem umowy jest $wiadczenie specjalistycznych ustug opiekunczych dla 13 -
letniego dziecka z zaburzeniami psychicznymi — w ramach zadan zleconych gminie,
zwanych w dalszej czgéci umowy ,,ushugami opiekunczymi”.

2. Przez ustugi opiekuncze nalezy rozumie¢ ustugi dostosowane do szczegdlnych potrzeb
wynikajacych z rodzaju schorzenia lub niepetnosprawnosci, $wiadczone przez osoby ze
specjalistycznym przygotowaniem zawodowym, obejmujace:

1) rehabilitacj¢ fizyczna i usprawnienia zaburzonych funkcji organizmu w zakresie
nieobjetym przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U z 2020r., poz. 1398 ze zm.),

2) zapewnienie dzieciom i mlodziezy z zaburzeniami psychicznymi dostepu do zaje¢
rehabilitacyjnych i rewalidacyjno-wychowawczych, w wyjatkowych przypadkach,
jezeli nie maja mozliwosci uzyskania dostepu do zaje¢, o ktérych mowa w art. 7 ustawy
z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2020 r., poz.685),

3) Ustuga obejmowacé bedzie:

Czesé L.

Prowadzenia treningu umigjetno$ci spotecznych dla osoby matoletniej w wymiarze 8 godzin
miesigcznie. Ustuga §wiadczona bedzie w miejscu wskazanym przez Wykonawce w odlegtosci
nie wigkszej niz 50 km (w linii prostej) od Lwowka Slaskiego.

Czes¢ 11.

Prowadzenie hipoterapii dla osoby maloletniej w wymiarze 10 godzin miesi¢gcznie. Ustuga
$wiadczona bedzie w miejscu wskazanym przez Wykonawce w odleglosci nie wigkszej niz 50
km (w linii prostej) od Lwowka Slaskiego.

§2

1. Podstawg $wiadczenia ustug opiekunczych jest decyzja wystawiona przez Zamawiajacego.



5.

§3
Wykonawca o$wiadcza, ze posiada uprawnienia niezb¢dne do wykonywania ushug
opiekunczych i odpowiada za jakosciowe i terminowe ich wykonanie.
Wykonawca wykona powierzone czynno$ci zgodnie z najlepsza wiedzg i zachowaniem
nalezytej starannosci.
Wykonawca moze powierzy¢ wykonanie ustug opiekunczych innym osobom tylko za zgoda
Zleceniodawcy. W takim przypadku zobowigzany jest zawiadomié niezwlocznie
Zleceniodawce o swoim zastepcy.
Wykonawca o§wiadcza, ze dysponuje kadrg niezbedng do realizacji zadania, tj.: personelem
posiadajgcym odpowiednie wyksztalcenie, ukonczone kursy, szkolenia (potwierdzone
odpowiednimi certyfikatami, dyplomami itp.) i zapewnia nieprzerwana, prawidtowg
realizacje¢ ustug opiekunczych w trakcie trwania umowy (niezaleznie od urlopéw i zwolnien
chorobowych).
Wykonawca zobowigzany jest do posiadania przez caty okres obowigzywania umowy polisy
ubezpieczenia od odpowiedzialnos$ci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci.

§ 4

Stawka za jedng godzinge $wiadczenia ustug, o ktérych mowa w § 1 Umowy wynosi

....................... zt  brutto (stownie:......................), w tym podatek (..)% VAT-

........................ zt.  (stownie...............................), zgodnie z oferta Wykonawcy, stanowiacg

zatacznik do Umowy.

Za realizacj¢ ustug okreslonych w § 1 Umowy, Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy

miesieczne wynagrodzenie okreslone na podstawie zaakceptowanej przez Zamawiajacego

karty czasu pracy, o ktorej mowa w ust. 4 pkt 3.

Ustuga bedzie rozliczana w miesigcznych okresach rozliczeniowych i stanowi¢ bedzie

iloczyn liczby godzin $§wiadczonych ustug w danym miesigcu kalendarzowym oraz stawki

za jedna godzing §wiadczenia ushug.

Wynagrodzenie platne bedzie na podstawie prawidlowo wystawionej faktury VAT

w terminie do 14 dni od daty jej dorgczenia Zamawiajagcemu, na wskazany rachunek

bankowy, przy czym:

1) faktura powinna zosta¢ dostarczona do 5 dnia nastgpnego miesigca,

2) faktura powinna zawiera¢ rodzaj wykonywanych ushug, okres ich $swiadczenia, ilo$¢
przepracowanych godzin, stawke godzinowa oraz nalezno$¢ ogdlng do zaptaty,

3) do faktury nalezy dotaczy¢ karte czasu pracy, zawierajaca wykaz godzin pracy
potwierdzonych przez rodzica/opiekuna §wiadczeniobiorcy.

W zwiazku z centralizacja VAT w Gminie Lwowek Slaski faktura powinna byé wystawiona

W nastepujacy sposob:

Nabywca:

Gmina i Miasto Lwowek Slaski

al. Wojska Polskiego 25

NIP 616 10 03 030

Odbioreca i platnik:

Miejsko - Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Lwéowku Slaskim
al. Wojska Polskiego 27

59-600 Lwowek Slaski

6.

7.

Za termin dokonania ptatno$ci uznaje si¢ dat¢ obcigzenia rachunku bankowego
Zamawiajacego.

Rozliczenie za miesigc grudzien 2021r. nastapi w terminie do 27 grudnia 2021 r. Fakture za
m-c grudzien 2021r. nalezy dostarczy¢ do siedziby Zamawiajacego do dnia 25 grudnia
2021r.



§5
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo dokonywania okresowych kontroli realizacji ustug
opiekunczych.
Nadzor nad prawidlowo$cia wykonania ustugi przez Wykonawce sprawuje Kierownik
Miejsko - Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej w Lwowku Slaskim lub osoba przez
niego upowazniona.
Wykonawca zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, w ktérych
posiadaniu si¢ znajdzie w zwigzku z wykonywaniem umowy.

§6

Wykonawcy nie przystuguje prawo do wynagrodzenia jesli:

=

1) nie wykonywat ustug opickunczych,
2) wykonywal zlecenie nienalezycie, w szczegélnos$ci niezgodnie ze wskazowkami
Zamawiajacego.

Umowg zawiera sig naokresod ...................... 2021 r. do 29 stycznia 2022 r.

Kazdej ze stron przystuguje prawo rozwigzania umowy bez zachowania okresu

wypowiedzenia w nastepujacych przypadkach:

1) przez Zamawiajacego — W razie potwierdzonego stosowanymi dowodami stwierdzenia,
ze Wykonawca nie wykonuje badz nienalezycie wykonuje czynno$ci stanowigce
przedmiot niniejszej umowy,

2) przez Wykonawce — w razie opdznienia w zaptacie wynagrodzenia za dwa petne okresy
rozliczeniowe.

W kazdym czasie umowa moze zosta¢ rozwigzana na mocy porozumienia Stron.

§ 8
Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja dla swej waznos$ci formy pisemnej w postaci
aneksu do umowy.
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie odpowiednie przepisy
Kodeksu cywilnego.
Wszelkie spory wynikajace z niniejszej umowy rozstrzygac¢ bedzie sad wlasciwy ze wzgledu
na siedzib¢ Zamawiajgcego.
Integralng czg$¢ umowy stanowig zapytanie ofertowe z dnia 26 marca 2021r. i oferta
Wykonawcy z dnia ..............
Umowa sporzadzona zostata w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze
stron.

Zamawiajacy Wykonawca



pieczec realizatora ushug

KARTA PRACY OSOBY SWIADCACEJ SPECJALISTYCZNE USLUGI OPIEKUNCZE
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PODPIS OSOBY PODPIS OSOBY
Symbol OBJETEJ POMOCA Symbol OBJETEJ POMOCA
Data dniatyg. | GOPZINY LUB OSOBY Data dniatyg. | COPZINY LUB OSOBY
UPOWAZNIONE] UPOWAZNIONE]

Uwagi osoby $§wiadczacej specjalistyczne ustugi opiekuncze:

Razem zrealizowane godziny

ROZLICZENIE WYKONANIA SPECJALISTYCZNYCH USLUG OPIEKUNCZYCH

PODPIS OSOBY
DATA SPRAWDZAJACEJ AKCEPTACJA WYKONANIA, UWAGI | WNIOSKI




