Oznaczenie sprawy: Szp.12/6/2020		załącznik nr 5 do Umowy


Protokół odbioru usługi
za miesiąc ……………………………………………….
z dnia ………………………………...
Zamawiający:
Szpital w Puszczykowie im. Prof. S.T. Dąbrowskiego S.A. 
ul. Kraszewskiego 11, 62-041 Puszczykowo
Wykonawca: 
………………………………………………………………………..
Nr umowy…………………………………………. z dnia ………………………………….
I. Osoby dokonujące odbioru:
Przedstawiciel Zamawiającego :
1. ………………………………………………………..
Przedstawiciel Wykonawcy:
1. ………………………………………………………..
II. Po zapoznaniu się z dokumentami oraz stanem wykonania prac stwierdza się:
1. [bookmark: _GoBack]Usługa w okresie rozliczeniowym została/nie została* wykonana zgodnie z umową.
2. Rodzaj i ilość wykonanych prac:
a) Ilość godzin świadczonej usługi: 	………
b) Ilość dni: 				………

III. Uwagi końcowe: ..............................................................................................................................
IV. Podpisany protokół stanowi / nie stanowi podstawę do wystawienia przez Wykonawcę faktury.

Załączniki:
1. Lista obecności za miesiąc wykonania usługi
2. Grafik wykonywania usługi na następny miesiąc

Na tym protokół zakończono i po przeczytaniu podpisano.
	
Protokół podpisali:
Wykonawca:  									Zamawiający:

1. ….............................								1. ….............................

*niepotrzebne skreślić
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