Wz4r umowy

UMOWA ZLECENIE

zawarta w dniu ........ 2021 r. w Nowym Zmigrodzie, pomiedzy:

Gming Nowy Zmigréd

ul.

Mickiewicza 2, 38-230 Nowy Zmigréd

Numer NIP: 6851651551
Gminnym Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Nowym Zmigrodzie

zwanym dalej Zamawiajgcym,

reprezentowang przez Aleksandre Mrugat — Kierownika Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej

w Nowym Zmigrodzie na podstawie udzielonego petnomocnictwa

zwanym w dalszej czesci Wykonawca

tacznie zwani Stronami

§1

Przedmiot zamdéwienia i warunki realizacji ustugi

1. Wykonawca zobowigzuje sie do swiadczenia ustugi asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej

w ramach Programu ,Asystent osobisty osoby niepetnosprawnej” —edycja 2021, zwany dalej

Programem.

2.

Ustugi Asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej, zwanego asystentem polegaja

w szczegdlnosci na:

1)

wyjsciu, powrocie lub dojazdach w wybrane przez uczestnika Programu miejsce (np. dom, praca,
placowki oswiatowe i szkoleniowe, Swiatynie, placéwki stuzby zdrowia i rehabilitacyjne, gabinety
lekarskie i terapeutyczne, urzedy, znajomi, rodzina, instytucje finansowe, wydarzenia kulturalne,
rozrywkowe, spoteczne lub sportowe);

zakupach, z zastrzezeniem aktywnego udziatu uczestnika Programu przy ich realizacji;

zatatwianiu spraw urzedowych;

nawigzaniu kontaktu/wspotpracy z réznego rodzaju organizacjami;

korzystaniu z débr kultury (np. muzeum, teatr, kino, galerie sztuki, wystawy);

wykonywaniu czynnosci dnia codziennego —w tym przez dzieci z orzeczeniem o niepetnosprawnosci
— takze w zaprowadzaniu i przyprowadzaniu ich do lub z placéwki o$wiatowej?.

3. Poprzez dziatania, o ktérych mowa w ust. 2 asystenci powinni realizowac¢ cele wynikajgce
z Programu.
4. Szczegbétowy opis przedmiotu umowy, warunki realizacji oraz obowigzki Wykonawcy okresla

zatgcznik nr 1, stanowigcy integralng czesé umowy.

§2
Okres obowigzywania umowy

Termin wykonania: od podpisania umowy do 31.12.2021 r.

1 Ustuga asystenta na terenie szkoty moze byé realizowana wytacznie w przypadku, gdy szkota nie zapewnia tej
ustugi.
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§3
Obowigzki Wykonawcy
Wykonawca zobowigzany jest do:
1) swiadczenia ustugi terminowo i z nalezytg starannoscia;
2) nieujawniania i niewykorzystania informacji chronionych, w tym danych osobowych klienta,
jego sytuacji rodzinnej, materialnej i zdrowotnej, do ktérych uzyskat dostep w zwigzku
z wykonywaniem czynnosci objetych umowg;
3) nie wykonywania ustugi w godzinach $wiadczenia na rzecz klienta ustug opiekunczych lub
specjalistycznych ustug opiekunczych, o ktérych mowa w ustawie z dnia 12 marca 2004 r.
0 pomocy spotecznej;
4) kontaktu z pracownikiem GOPS w Nowym Zmigrodzie, przed rozpoczeciem $wiadczenia ustugi,
w celu wprowadzenia w Srodowisko osoby, ktéra bedzie korzystac z ustug;
5) niezwtocznego poinformowania pisemnie Zamawiajgcego, nie pézniej jednak niz w terminie 3
dni od zaistnienia zdarzenia, o wystgpieniu sytuacji uniemozliwiajgcej realizacje ustugi oraz
o jej przyczynach (np. pobyt w szpitalu, wyjazd, zgon osoby);
6) umozliwienia kontroli realizacji ustugi na zgdanie Zamawiajacego.

. Pod opieka asystenta w tym samym czasie moze pozostawac tylko jedna osoba.
. Wykonawca nie moze pobierac od oséb, ktérym bedzie swiadczy¢ ustugi asystenckie zadnych optat.
. Pozostate obowigzki Wykonawcy okreslone zostaty w zatgczniku nr 1 do umowy.

§4
Przedstawiciele Stron
Osoba odpowiedzialng z ramienia Wykonawcy za realizacje postanowien niniejszej umowy

Osobg odpowiedzialng z ramienia Zamawiajgcego za realizacje postanowien niniejszej umowy jest
Aleksandra Mrugat, kierownik GOPS tel. 13 448 26 46.

§5
Wynagrodzenie i warunki ptatnosci

. Zaswiadczenie ustugi, o ktorej mowa w § 1 Strony ustalajg nastepujaca cene brutto za jedng godzine

ustugi (60 minut): .......c.......... zt (StoWnie: Brutto ....coccvveiiiiiiiieiee e ).

. Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy wynagrodzenie miesieczne stanowigce iloczyn faktycznej liczby

godzin swiadczonych ustug, wynikajgcej z karty realizacji ustugi za dany miesigc i ceny 1 godziny,
o ktorej mowa w ust. 1, zgodnej z ofertg Wykonawcy. Zamawiajgcy z wynagrodzenia Wykonawcy
potrgci koszty skfadek, optat i podatkdow, jezeli na mocy odrebnych przepiséw Zamawiajgcy
zobowigzany bedzie takie sktadki, optaty Ilub podatki potrgci¢ (w szczegdlnosci sktadki na
ubezpieczenie spoteczne izdrowotne, zaliczke na podatek dochodowy) — zapis dotyczy oséb
fizycznych nieprowadzqcych dziatalnosci gospodarczej.

. Strony ustalajg, iz koszty zakupu biletow do placdwek kulturalnych przez asystenta, koszty zakupu

biletéw komunikacji publicznej/ prywatnej, koszt przejazdu asystenta wtasnym/ innym $rodkiem
transportu zwigzanych z realizacjg ustug okreslonych w §1 umowy i zataczniku nr 1 do umowy (na
terenie wojewddztwa podkarpackiego) beda rozliczane odrebnie, tj. Zamawiajgcy bedzie
dokonywat zwrotu na podstawie okreslonej w ust. 7 lit. 3).
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4. Faktura/ rachunek bedzie ptatna/y w terminie do 14 dni od daty jej otrzymania przez
Zamawiajgcego przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy, wskazany na rachunku/ fakturze.

5. Za date zaptaty przyjmuje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajgcego.

6. Za nieterminowe regulowanie naleznosci Wykonawca moze naliczy¢ odsetki ustawowe za
op6znienie.

7. Wykonawca przedktada Zamawiajgcemu dokumenty rozliczeniowe:
1) fakture/ rachunek w kwocie bedacej iloczynem kosztu 1 h $wiadczenia ustugi i faktycznej ilosci
wykorzystanych godzin;
2) miesieczng karte realizacji ustug asystenckich, ktérej wzoér stanowi zatgcznik nr 3 do umowy;
3) jezeli dotyczy:
a) ewidencje przebiegu pojazdu, ktdrej wzér stanowi zatgcznik nr 4 do umowy;
b) ewidencje biletdéw komunikacji publicznej/ prywatnej jednorazowych lub miesiecznych,
zawierajgca minimum: informacje dotyczacg daty pobrania biletdw, liczby pobranych biletéow,
danych asystenta, daty i celu podrézy;
c) imienne dokumenty potwierdzajgce korzystanie przez asystenta z danej placéwki w zwigzku
z realizacjg ustugi asystenta osobistego, ze wskazaniem dany korzystania z danej placowki (np.
faktura) — fakt powinien wynikaé rowniez z karty realizacji ustugi, o ktérej mowa w pkt 2);
d) dokumenty potwierdzajgce zakup sSrodkdéw ochrony osobistej (dokument imienny, np. faktura);
za miesigc poprzedni do 5 dnia nastepnego miesigca. W przypadku gdy 5 dzien przypada na sobote
lub dzien ustawowo wolny od pracy, terminem dostarczenia dokumentéw jest najblizszy dzien
roboczy.

8. Rachunek/Faktura powinna zostaé¢ wystawiona na:

NABYWCA:

Gmina Nowy Zmigréd, ul. Mickiewicza 2, 38-230 Nowy Zmigréd

NIP: 6851651551

ODBIORCA:

Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Nowym Zmigrodzie, ul. Mickiewicza 2, 38-230 Nowy Zmigréd.

§6
Wypowiedzenie umowy

1. Kazdej ze stron przystuguje prawo rozwigzania niniejszej umowy bez podania przyczyn
z zachowaniem miesiecznego okresu wypowiedzenia, ktérego termin uptynie na koniec miesigca
kalendarzowego.

2. W sytuacji wykonywania ustug niezgodnie z warunkami okreslonymi w niniejszej umowie,
w szczegdlnosci z naruszeniem obowigzkédw zwigzanych zrealizacja umowy, Zamawiajgcemu
przystuguje prawo rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.

§7
Kary umowne
1. Strony ustalajg odpowiedzialno$¢ za niewykonanie bgdz nienalezyte wykonanie niniejszej umowy:
1) Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci 1000,00 zt za odstgpienie od
umowy, jezeli odstgpienie od umowy nastgpito z przyczyn lezgcych po stronie Wykonawcy;
2) Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy kare umowng w wysokosci 1000,00 zt za odstgpienie od umowy,
jezeli odstgpienie od umowy nastgpito z przyczyn lezgcych po stronie Zamawiajgcego;
3) Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci 1000,00 zt w przypadku
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wypowiedzenia przez Zamawiajgcego umowy, o ktdrym mowa w § 6 ust. 2.
Kary umowne mogg by¢ potrgcone z faktury/rachunku Wykonawcy.

. Zamawiajacy, niezaleznie od kar umownych okreslonych w ust. 1 moze dochodzi¢ odszkodowania

przewyzszajacego wysokos¢ kar umownych na zasadach ogdlnych.

§8
Zmiany umowy
Zakazana jest istotna zmiana postanowien niniejszej umowy w stosunku do tresci oferty, na
podstawie ktérej dokonano wyboru Wykonawcy, z zastrzezeniem ust. 2.

2. Dopuszczalne sg nastepujgce rodzaje i warunki zmiany tresci umowy:

1) gdy nastgpi zmiana powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa w zakresie majgcym wptyw na
realizacje przedmiotu umowy. Zmiana wytgcznie w zakresie niepowodujgcym zwiekszenia
wynagrodzenia Wykonawcy. Warunek dokonania zmiany: zmiana prawa w zakresie majgcym
wplyw na realizacje przedmiotu umowy;

2) gdy wystgpig obiektywne przeszkody uniemozliwiajgce realizacje zamdwienia lub osiggniecie jego
celéw wedtug pierwotnie przyjetego harmonogramu realizacji zamdwienia. Warunek dokonania
zmiany: zaistnienie obiektywnych okolicznosci.

3) zmiana terminu wykonania przedmiotu umowy, w przypadku:

a) gdy wykonanie przedmiotu umowy w okresSlonym pierwotnie terminie nie lezy w interesie
Zamawiajacego,

b) dziatania sity wyzszej, uniemozliwiajgcej wykonanie przedmiotu umowy w okreslonym pierwotnie
terminie.

3. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagajg sporzadzenia pisemnego aneksu pod rygorem ich
niewaznosci.

§9
Postanowienia koricowe

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu
Cywilnego.

2. Umowe sporzadzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach po 1 dla kazdej ze stron.
Integralng cze$¢ umowy stanowig jej zatgczniki.

4. Spory wynikajagce z umowy strony poddajg rozstrzygnieciu sadu wifasciwego dla siedziby
Zamawiajgcego.

Zataczniki:

1. Opis przedmiotu umowy i szczegétowe warunki realizacji umowy;

2. Kopia oferty Wykonawcy;

3. Wazor karty realizacji ustugi asystenta;

4. Wz6r ewidencji przebiegu pojazdu.
S / USSR /

(Wykonawca) (Zamawiajgcy)
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Zatgcznik nr 1 do umowy

Opis przedmiotu umowy i szczegétowe warunki realizacji umowy

Przedmiotem zamdwienia jest zapewnienie ustugi Asystenta Osobistego Osoby Niepetnosprawnej

Uczestnikom Programu, tj.:

- dzieciom do 16 roku zycia z orzeczeniem o niepetnosprawnosci facznie ze wskazaniami:
koniecznosci statej lub diugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego wspétudziatu na
co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz

- osobom niepetnosprawnym posiadajgcym orzeczenie o znacznym lub umiarkowanym
stopniu niepetnosprawnosci wydane na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osdéb niepetnosprawnych albo

orzeczenie rownowazne do wyzej wymienionego

Szczegotowe warunki zamowienia:

1)

4)

Zamawiajgcy przewiduje srednio 20 godzin miesiecznie dla jednej osoby niepetnosprawnej —
uczestnika Programu, przy zatozeniu nieprzekroczenia maksymalnego limitu godzin na
uczestnika wynikajgcego z Programu.
llo$¢ godzin moze ulec zmianie w zaleznosci od potrzeb osoby niepetnosprawnej — uczestnika
Programu, przy zatozeniu wartosci maksymalnych na uczestnika okreslonych w Programie.
Wykonawecy nie przystuguje roszczenie o zlecenie wiekszej ilosci godzin badz o przydzielenie
dodatkowej liczby godzin.
Do obowigzkéw Wykonawcy nalezy:
a) Rzetelne wykonywanie zadan zwigzanych ze $wiadczeniem ustugi asystenta;
b) Prowadzenie dokumentacji dotyczacej wykonywanych czynnosci: karty realizacji ustugi
Asystenta, ewidencji przebiegu pojazdu (jezeli dotyczy).
c¢) Comiesieczne dostarczanie prawidtowo wypetnionej i podpisanej dokumentacji
wymienionej w pkt b) najpdzniej do 5 dnia nastepujgcego miesigca;
d) Niezwtoczne informowanie Zamawiajgcego o:
- wszelkich przeszkodach w wykonywaniu zlecenia;
- zmianach, jakie zaszty po stronie Wykonawcy, w tym w odniesieniu do tresci oswiadczen,

jakie ztozyt Zamawiajacemu;
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e) Przestrzeganie tajemnicy zawodowe] Zamawiajgcego oraz stosowanie przepisow
w zakresie ochrony danych osobowych oséb niepetnosprawnych, rdwniez po zakoriczeniu
realizacji ustugi.

5) Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone Zamawiajgcemu jak i osobom
trzecim w zwigzku z niewykonywaniem badz nienalezytym wykonaniem umowy.

6) Ustugi Asystenta mogg polegac w szczegdlnosci na:

7) wyijsciu, powrocie lub dojazdach w wybrane przez uczestnika Programu miejsce (np. dom,
praca, placéwki oswiatowe i szkoleniowe, Swigtynie, placodwki stuzby zdrowia i rehabilitacyjne,
gabinety lekarskie i terapeutyczne, urzedy, znajomi, rodzina, instytucje finansowe,
wydarzenia kulturalne, rozrywkowe, spoteczne lub sportowe);

8) zakupach, z zastrzezeniem aktywnego udziatu uczestnika Programu przy ich realizacji;

9) zatatwianiu spraw urzedowych;

10) nawigzaniu kontaktu/wspdtpracy z réznego rodzaju organizacjami;

11) korzystaniu z débr kultury (np. muzeum, teatr, kino, galerie sztuki, wystawy);

12) wykonywaniu czynnosci dnia codziennego — w tym przez dzieci z orzeczeniem
o niepetnosprawnosci — takze w zaprowadzaniu i przyprowadzaniu ich do lub z placéwki
o$wiatowej?.

7) Ustuga jest swiadczona w sposéb zindywidualizowany, uwzgledniajgcy rodzaj i stopien
niepetnosprawnosci, wiek oraz indywidualne potrzeby osoby niepetnosprawne;.

8) Czas trwania ustug asystenta - ustugi asystenta mogg by¢ realizowane przez 24 godziny na
dobe, 7 dni w tygodniu.

9) Woykonawcy nie przystuguje zwrot kosztéw z tytutu przejazdu z na i z miejsca realizacji ustugi,
zakupu positkéw, jak réwniez innych kosztéw powstatych w trakcie swiadczenia ustugi za
wyjatkiem kosztéw, o ktérych mowa w pkt 12);

10) Koszty ponoszone przez Asystenta nie sg kosztami refundowanymi przez Zamawiajgcego.
Wszystkie koszty nalezy wkalkulowaé w godzine ceny ustugi, z zastrzezeniem pkt 12);

11) Zamawiajacy zaptaci za godziny faktycznie przepracowane. Pod opiekg asystenta w tym samym
czasie moze pozostawac tylko 1 uczestnik Programu. Do czasu pracy asystenta wlicza sie czas
oczekiwania/gotowosci na swiadczenie ustug nie dtuzszy niz 90 min. Jesli czas oczekiwania
wynosi wiecej niz 90 min., ustuga nie bedzie finansowana w ramach umowy.

12) Wyjazdy Asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej wraz z uczestnikiem Programu w celu

realizacji ustug moze odbywac sie na terenie wojewddztwa podkarpackiego. Koszty zwigzane

2) Ustuga asystenta na terenie szkoty moze byé realizowana wytacznie w przypadku, gdy szkota nie zapewnia tej
ustugi.
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z: zakupem biletéw komunikacji publicznej/prywatnej jednorazowych lub miesiecznych oraz
koszt dojazdu wtasnym/innym Srodkiem transportu np. takséwkag asystentow w zwigzku
z wyjazdami, ktére dotyczg realizacji ustug wymienionych w tresci Programu oraz zakupem
biletéw wstepu na wydarzenia kulturalne, rozrywkowe, sportowe lub spoteczne itp. dla
asystenta towarzyszgcego uczestnikowi Programu bedg zwracane (z uwzglednieniem limitu
okreslonego w Programie oraz wniosku o dofinansowanie ztozonego przez Gmine).
Zamawiajgcy przewiduje réowniez zakup srodkéw ochrony osobistej dla Asystentow. Zakup
Srodkdw ochrony osobistej oraz dojazd wtasnym/innym s$rodkiem transportu np. taksowka
asystentéw w zwigzku z wyjazdami, ktdore dotyczg realizacji ustug wymienionych w tresci
Programu, bedzie kwalifikowany jezeli zostanie zrealizowany w terminie do 30 dnia od daty
odwotania ogtoszonego w dniu 20 marca 2020 r. stanu epidemii na obszarze Rzeczypospolitej
Polskiej z powodu zakazer wirusem SARS-CoV-2. W przypadku zakupu biletow wstepu/ zwrotu
kosztéw przejazdow/srodkdw ochrony osobistej, Zamawiajgcy zastrzega koniecznosé
wczesniejszej konsultacji.

13) Zamawiajgcy zastrzega, w przypadku Asystenta petnigcego funkcje na rzecz dzieci
niepetnosprawnych do 16 r. z. z orzeczeniem o niepetnosprawnosci facznie z wskazaniami,
o ktérych mowa w Programie, dostarczenie przed rozpoczeciem $wiadczenia ustugi wobec nich
zaswiadczenia psychologa o braku przeciwskazan do wykonywania czynnosci przez Asystenta.

14) Zamawiajgcy ma prawo do kontroli przebiegu i sposobu wykonywania ustugi.
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Zatacznik nr 2 do umowy

Oferta Wykonawcy
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Zatacznik nr 3 do umowy

Karta realizacji ustug asystenta w ramach Programu
»Asystent osobisty osoby niepetnosprawnej” — edycja 2021

Karta realizacji ustug asystenta Nr ....................
Imie i NAazZWiSKO UCZESTNIKA PrOZramuU: oottt ettt e bt ese et s s s s re e e e aseans

Adres UCZESTNIKA PrOSIamMU: .....cciviiriiriieiesie sttt tenteeeresre st st e e es s e re st esaseasestese sesssssessansesens

Data Liczba godzin Rodzaj ustugi* Czytelny podpis

ustugi zrealizowanych asystenta

10.

11.

12.

13.

14.

15.
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taczna liczba zrealizowanych godzin ustug asystenta w miesigcu ................ 2021 r. wyniosta ..........
godzin.

taczna liczba wykorzystanych biletow do placéwek kulturalnych (np. muzeum, teatru, galerii sztuki)
przez asystenta w zwigzku z realizacjg ustug asystenta wyniosta .............. szt., o Wartosci .....cccceuecverennnee
zt** - koszt kwalifikowany to maksymalnie 100 zt miesiecznie.

taczna liczba wykorzystanych biletow jednorazowych komunikacji publicznej/prywatnej w zwigzku
z realizacjg ustug asystenta wyniosta .............. szt., o wartosci ....eeeveeereervennanne zt.

taczny koszt przejazdu asystenta wtasnym/innym Srodkiem transportu np. taksowka w zwigzku
z realizacjg ustug asystenta wynidst ........................ zt - koszt kwalifikowany to maksymalnie 200 zt
miesigcznie***

taczny koszt zakupu dla asystenta srodkédw ochrony osobistej — koszt kwalifikowany to maksymalnie
50 zt miesiecznie*****

Data i podpis asystenta

Oswiadczenie Uczestnika Programu/opiekuna prawnego:
Potwierdzam zgodnos$¢ karty realizacji ustug asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej

Data i podpis Uczestnika Programu/opiekuna prawnego

*Nalezy wskazac réwniez miejsce realizacji ustug asystenta, np. w miejscu zamieszkania, wyjazd do
innej miejscowosci;

**Nalezy zatgczy¢ imienne dokumenty potwierdzajace korzystanie przez asystenta z danej placéwki
w zwigzku z realizacjg ustugi asystenta osobistego, ze wskazaniem daty korzystania z danej placowki
(np. faktura);

***Nalezy zataczy¢ ewidencje przebiegu pojazdu w ramach Programu ,Asystent osobisty osoby
niepetnosprawnej” — edycja 2021.

****Nalezy zatgczy¢ dokumenty potwierdzajgce zakup Srodkdéw ochrony osobistej.



Dane asystenta osoby niepetnosprawnej

(nazwisko, imie, adres zamieszkania)

Wz6r umowy

EWIDENCJA PRZEBIEGU POJAZDU

Zatgcznik nr 4 do umowy

ZA MI€SIGC .ceevvevireiviees e r.
Wskazanie rodzaju OpIS. trasy ' Stawka za
Data Numer ]} wyjazdu Liczba 1km .
wyjazdu rejestracyjn Pojemnos¢ srodka transportu (skad-dokad) Cel faktycznie rzebiegu Wartosc Uwagi
Lp. Y] ] : yjny l. ! (wiasny q q wyjazdu .y P g (8)x(9) Podpis asystenta &
pojazdu silnika . przejechanych *
asystenta/inny — . .,
CiLs kilometrow
wskazac jaki) zt gr
zt gr
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Podsumowanie strony

Do przeniesienia/Z przeniesienia

Razem

*Stawka za przejechany 1 km zostat okreslony w rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 25 marca 2002 r. w sprawie warunkéw ustalania oraz sposobu dokonywania zwrotu kosztéw uzywania do celéw stuzbowych samochoddéw
osobowych, motocykli i motorowerdw niebedacych wtasnoscig pracodawcy (Dz. U. z 2002 r. nr 27, poz. 271 z pdzn. zm.) i wynosi:

- dla samochodu o pojemnosci skokowej silnika do 900 cm3 - 0,5214 zt;

- dla samochodu o pojemnosci skokowej silnika powyzej 900 cm3 - 0,8358 zt;

- dla motocykla - 0,2302 zt;

- dla motoroweru - 0,1382 zt.




