UMOWA ZLECENIE

1. Umowa zawarta w dniu ... 2012 roku w Siedliszczu w wyniku wyboru
najkorzystniejszej oferty po dokonaniu rozeznania rynku zgodnie z wytycznymi Wladzy
Wdrazajgcej Programy Europejskie

2. Umowa zostaje zawarta pomi¢dzy:

Medica Poland — Centrum Rehabilitacji Sp. z o.0.,

22-130 Siedliszcze, ul. Szpitalna 43

NIP: 563-21-91-310 Regon: 110724460 KRS: 0000219197

zwang dalej Zleceniodawca/ Zamawiajacym reprezentowang przez:

Anne Misiurek-Szeklicka — Prezesa Medica Poland — Centrum Rehabilitacji

a Panem/ Panig/ firma:

Begoms ...comuvsnmmissssmassssasa
zwanym dalej Zleceniobiorca / Wykonawcg reprezentowanym pPrzez .....ccoocecveeeeeveeeeenreeennes

§ 1

1. Zleceniodawca / Zamawiajgcy zleca, a Zleceniobiorca / Wykonawca przyjmuje do

wykonania:

- organizowanie prac komisji przetargowej

- sprawdzenie dokumentacji przetargowej w zakresie zgodnosci z wymaganiami prawnymi,

- sprawdzenie dokumentacji przetargowej — w szczegolnosci dokumentacji skladanej przez
oferentow w zakresie jej zgodnosci z wymogami i opracowaniami ustalonymi przez zespol
komisji przetargowe;j

- ustalanie termindw spotkan komisji przetargowej oraz przewodniczenie jej obradom

- podziatl prac podejmowanych w trakcie postgpowania pomigedzy pozostalych czlonkdéw
komisji przetargowe;j

- przewodniczenie sesjom otwarcia ofert

- inne czynnosci niezbgdne do prawidlowego przeprowadzenia postgpowania majgce na celu
podpisanie umowy

2. Zleceniobiorca / Wykonawca zobowigzuje si¢ do bezstronnosci w prowadzonym

postgpowaniu.

3. Zleceniobiorca / Wykonawca zobowigzuje si¢ w terminie wskazanym przez Zleceniodawce

/ Zamawiajacego dokona¢ analizy przygotowanych przez Zleceniodawce / Zamawiajacego

dokumentéw dotyczacych przygotowywanego postepowania.

4. Zleceniodawca / Zamawiajacy zobowiazuje si¢ niezwlocznie przekazywaé, na kazde

wezwanie Zleceniobiorcy / Wykonawey, wszelkie informacje i dane potrzebne do

prawidlowego i terminowego wykonania zlecenia.
§2
Zleceniobiorca / Wykonawca zobowigzuje si¢ wykonaé zlecenie osobiscie.

§3
Za prawidlowe wykonanie ustugi Zleceniobiorcy / Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie
w wysokosci: ............. zlotych brutto (stownie: ................ zlotych brutto) zgodnie z ofertg

zlozong przez Zleceniobiorce / Wykonawee (w tym nalezne skiadki ZUS od Zleceniobiorcy i
Zleceniodawcy oraz zaliczka na podatek dochodowy), platne przelewem na numer konta
Zleceniobiorcy / Wykonawey @ ....coooiiiiiieienann,




2. Wynagrodzenie platne bedzie w ciggu 14 dni od dnia przedstawienia Rachunku przez
Zleceniobiorce / Wykonawce i jego akceptacji przez Zleceniodawceg / Zamawiajgcego.

3. Wynagrodzenie jest finansowane przez Uni¢ Europejskg w ramach Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego.

§4
W sprawach nieuregulowanych umowa stosuje si¢ przepisy Kodeksu cywilnego i innych
obowigzujgcych aktow prawnych.

§5
Zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 6
Umowa zostata sporzgdzona w dwoch jednobrzmigeych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.
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