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PROJEKT

UMOWY NA ŚWIADCZENIA USŁUG PRZEWOZU OSÓB 

Z NIEPEŁNOSPRAWNOŚCIĄ
                   Zawarta  w  dniu………………………………………. roku  pomiędzy  Stowarzyszeniem  „ Jesteśmy ”  w  Bytowie ul.  Szarych  Szeregów  13 reprezentowanym  przez :

1. Irenę Kozłowską  -  Prezesa  Stowarzyszenia

2. Małgorzatę Pawłowską  - Z-cę  Prezesa

zwaną  w  dalszej  części  umową  zleceniodawcy,  a…………………….………………….  …………………………………………………………………………reprezentowaną  przez  ……………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………..                       

legitymującą   się   dowodem  osobistym   Nr  …………..,    Seria  …………………………..

zwanym   dalej   Przewoźnikiem.

Podstawą zawarcia umowy jest wybór Wykonawcy usługi dokonany w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie Ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2013r.   poz. 907 z póź. zmianami).

§1

1. Zleceniodawca  zleca,  a  Przewoźnik  zobowiązuje się do wykonania usługi polegającej na: 
1/ dowożeniu  uczestników  na  zajęcia  do  Warsztatu  Terapii  Zajęciowej                         w  Bytowie  przy  ul.  Szarych  Szeregów  13  i   odwożeniu do miejsca  zamieszkania  wraz  z   przekazaniem  uczestnika   rodzicom  lub  opiekunom.
           2/    niezbędne wyjazdy  zlecone przez  kierownika  WTZ  świadczone w czasie godzin

            pracy  Warsztatu  lub  sobotę  i   niedzielę.

§2

1.Usługi  przewozu  uczestników  do  WTZ  świadczone  będą    z  terenu  powiatu  bytowskiego  na  podstawie  zatwierdzonego  wykazu  tras i wyszczególnieniem      kilometrów. Dokładny przebieg tras  oraz godziny przyjazdów  i odjazdów  ustala  Kierownik  WTZ w Bytowie wraz  z  Przewoźnikiem. W przypadku wyjazdów innych niż dowóz uczestników na zajęcia np.: wyjazd teatru, kina, wycieczki itp. Wykonawca  dokonuje  dokładnego wyliczenia przejechanych kilometrów i opisuje to na fakturze.
2 Przewoźnik zobowiązuje się do  realizowania przewozu: rano  przywóz na zajęcia i odwóz do domu  po zajęciach zgodnie z  zatwierdzonym wykazem tras dowozu uczestników WTZ. 3.Zamawiający zastrzega sobie prawo do ograniczenia ilościowego przedmiotu zamówienia,   a  świadczenie finansowe będzie wypłacane za zrealizowaną część przedmiotu zamówienia oraz  do zmiany  wykazu tras w trakcie realizowanego zadania.
4.Zamawiajacy zastrzega sobie możliwość rozszerzenia dowozu, zmiany tras i ich długości.
§ 3
1. Przewoźnik bierze na siebie pełną odpowiedzialność za zrekompensowanie szkód wynikających z wypadków lub wszelkiego rodzaju zdarzeń wynikłych w czasie wykonywania usługi. Odpowiedzialność Zamawiającego w tym zakresie jest wyłączona.
2. Przewoźnik przedkłada w dniu podpisania umowy Zamawiającemu kopie zawartej polisy OC w zakresie prowadzonej działalności, obejmującą wszystkie zdarzenia związane                z realizacją przedmiotu zamówienia.
§4
Usługi  świadczone będą   środkiem/ami  transportu dostosowanym do przewozu osób             z niepełnosprawnością
§5
Przewoźnik   zobowiązuje   się   do    wykonywania    usługi   od dnia………………………..

do  dnia …………………………………….. .

§6
Przewoźnik  zobowiązuje się  do:

1/  wykonywania  usług   przewozowych   środkiem/ami  transportu  dopuszczonym  do  ruchu,  w  stanie  nadającym się  do  użytku  oraz  dopuszczonym  do  przewozu  osób  niepełnosprawnych,

2/  zapewnienia opieki nad osobami niepełnosprawnymi w czasie dowozu do placówki  WTZ w Bytowie i w drodze powrotnej do domu oraz do zachowania szczególnego bezpieczeństwa w czasie przewozu na trasach.
3/  zabezpieczenia  na  własny  koszt  innego  transportu  w  przypadku  awarii,  choroby  przewoźnika  lub  innej  ważnej przyczyny, zapewniając tym samym równorzędny poziom usług.
4/  świadczenia usługi dowozu uczestników na zajęcia od poniedziałku do piątku  w każdym tygodniu oraz w  razie  potrzeby w innym czasie. Sytuacje te mogą wystąpić w przypadku wyjazdu WTZ  na  zaproszenie  innych  placówek lub  w  wyniku organizowanych dodatkowych zajęć, imprez  przez  WTZ  tj. imprez integracyjnych, festynów, wycieczek itp. Wyjazd  taki  wymaga  wcześniejszego  uzgodnienia.

5/  posiadania aktualnych (ważnych) dokumentów niezbędnych do realizacji usługi  związanej        z  dowozem  osób  niepełnosprawnych  na  terapię  zajęciową  do  WTZ.
§7
Ustala się stawkę za 1 kilometr:

-netto..............złotych (słownie:………………………………………………………….).
plus należna stawka podatku VAT
§8
1. Kwotę miesięczną stanowić będzie suma przejechanych kilometrów w ciągu miesiąca przez  Przewoźnika  razy  ustaloną  stawkę netto plus podatek VAT.

2. Rozliczenie ilości kilometrów przejechanych w ciągu miesiąca nastąpi na podstawie   wystawionej faktury za dany miesiąc.
§9
1.Zmiana ustaleń umowy wymaga zgody obu stron, wyrażonej na piśmie pod rygorem nieważności.
§10
1.Zapłata za wykonaną usługę nastąpi w ciągu 15 dni po wystawieniu faktury za dany miesiąc  przez  Przewoźnika  i   po  stwierdzeniu   prawidłowego i zgodnego  wykonania  usługi  przewozowej  przez  kierownika  WTZ.

2. Płatność powyższa odbywać się będzie przelewem z konta Zamawiającego na konto Przewoźnika  Nr ………………………………………………. ……………. ………………..
w …………………………………………………….
§11
Za okres przestoju wynikającego z przerwy urlopowej w WTZ, wynagrodzenie za  usługi  transportowe  nie  przysługuje.

§12
Każdej ze stron przysługuje prawo do rozwiązania umowy z zachowaniem trzymiesięcznego   wypowiedzenia w  formie  pisemnej  pod  rygorem  jej  nieważności.

§13
W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy:

- Prawo  Zamówień Publicznych.

- Kodeksu  Cywilnego.

§14
Zmiany  niniejszej  umowy  wymagają  formy  pisemnej  pod  rygorem  jej  nieważności.

§16
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym dla każdej ze  stron.

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

        ( Podpis  Przewoźnika )                                              (  Podpis  Zleceniodawcy)
