
Załącznik nr 2 do Umowy ……|……|NZ|2018|

PROTOKÓŁ
POTWIERDZAJĄCY WYKONANIE USŁUG

W dniu  ………………………… r.  dokonano  odbioru  potwierdzającego  wykonanie  przedmiotu
umowy w terminie ………………………… r.

Odbioru dokonał:
1. ze strony Zleceniodawcy – …………………………,
2. ze strony Zleceniobiorcy – ………………………….

Na  podstawie  przeprowadzonych  czynności  odbioru  stwierdzono,  że  zgodnie  z  umową  
nr ……………………………………… zawartą w dniu ………………………… r. wykonano:
1. przeglądy techniczne i czynności konserwacyjne następujących urządzeń przeciwpożarowych:

1) systemów  sygnalizacji  pożaru  (centrale  sygnalizacji  pożaru,  ręczne  ostrzegacze
pożarowe,  sygnalizatory  akustyczne,  czujki  optyczne,  czujki  termiczne,  jonizacyjne
izotopowe  czujki  dymu,  czujki  liniowe,  adaptery,  elementy  kontrolno-sterujące,
elementy sterujące, elementy kontrolne, moduły sterujące, izolatory zwarć),*

2) systemów oddymiania (centrale oddymiania, centrale pogody, czujki optyczne, przyciski
oddymiania,  przyciski  przewietrzania,  klapy  i  okna,  siłowniki,  chwytaki
elektromagnetyczne drzwiowe, sygnalizatory akustyczne)*

3) przeciwpożarowych  wyłączników  prądu  wraz  z  przeglądem  działania  oświetlenia
awaryjno-ewakuacyjnego,*

2. kontrole szczelności jonizacyjnych izotopowych czujek dymu,*
3. interwencje  na  obiektach  w  celu  sprawdzenia  poprawności  działania  urządzeń

przeciwpożarowych w ilości ………………………… interwencji.*

Stwierdzono, że zakres przedmiotu umowy wykonano należycie, prace wykonano w wymaganym
terminie  oraz  sporządzono  i  dostarczono  do  KZGM  wymagane  Protokoły  przeglądów  /  Karty
konserwacji.

Podpisany  obustronnie  Protokół  potwierdzający  wykonanie  usług  potwierdza  wykonanie
przedmiotu  umowy  bez  zastrzeżeń  i  jest  podstawą  do  wypłaty  wynagrodzenia  w  wysokości
………………………… zł netto plus należny podatek VAT.

……………………………………… ………………………………………
Zleceniodawca Zleceniobiorca



Naliczono następujące kary umowne:
1. za  nie  wywiązanie  się  z  terminów  wykonania  przeglądów  technicznych  i  czynności

konserwacyjnych urządzeń przeciwpożarowych:
1 % wynagrodzenia netto ( …………………… zł ) x ………… = …………………… zł netto*

ilość dni

2. za nie wywiązania się z terminów wykonania kontroli szczelności jonizacyjnych izotopowych
czujek dymu:
1 % wynagrodzenia netto ( …………………… zł ) x ………… = …………………… zł netto*

ilość dni

3. za nienależyte wykonanie przedmiotu umowy:
1) brak  interwencji  na  obiektach  w  celu  sprawdzenia  poprawności  działania  urządzeń

przeciwpożarowych w terminie do 4 godzin od momentu zgłoszenia uszkodzenia lub
nieprawidłowości  w  pracy  urządzeń  przeciwpożarowych,  w  tym  usunięcia  alarmów
technicznych  i  uszkodzeń  spowodowanych  zabrudzeniem  komór  czujek,  zamknięcia
klapek  ochronnych  ręcznych  ostrzegaczy  pożarowych  oraz  przycisków  oddymiania  
i przewietrzania a także przeprowadzenia resetu urządzeń,*

2) brak  wykonywania  umowy  w  sposób  zgodny  z  aktualną  wiedzą  techniczną  oraz
zasadami i  w sposób określony w obowiązujących  przepisach dotyczących  urządzeń
przeciwpożarowych, w dokumentacji techniczno-ruchowej oraz w instrukcjach obsługi
opracowanych przez producentów, jak również w sposób uwzględniający wymagania
producentów urządzeń przeciwpożarowych,*

3) brak  przed  przystąpieniem  do  wykonywania  usług,  do  poinformowania  osoby
sprawującej nadzór nad realizacją umowy ze strony Zleceniodawcy o dokładnej dacie
przystąpienia do prac na obiekcie, w terminie co najmniej 14 dni przed rozpoczęciem
wykonywania usług,*

4) brak wygenerowania alarmu pożarowego II stopnia i sygnału usterki oraz potwierdzenia
telefonicznie faktu przesłania alarmu i sygnału do centrum monitorowania, w przypadku
obiektów, w których system sygnalizacji pożaru jest monitorowany,*

5) brak  sporządzenia  i  dostarczenia  Zleceniodawcy  Protokołów  przeglądów  lub  Kart
konserwacji po wykonaniu przeglądów technicznych i czynności konserwacyjnych oraz
wykonaniu kontroli szczelności jonizacyjnych izotopowych czujek dymu:*

1 % wynagrodzenia netto = …………………… zł netto

……………………………………… ………………………………………
Zleceniodawca Zleceniobiorca

* niepotrzebne skreślić.


