
Zał. nr 1 do Uchwały Nr V/24/07 
Rady Powiatu w Kielcach  

           z dnia 16 marca 2007 roku 
    

PROJEKT 

 

POROZUMIENIE NR……./2007 

w sprawie przekazania zada� publicznych i okre�lenia zasad pokrywania przez Powiat 

Kielecki kosztów rehabilitacji mieszka�ców uczestnicz�cych w Warsztacie Terapii 

Zaj�ciowej przy Domu Pomocy Społecznej w Gnojnie, który jest prowadzony przez 

Powiat Buski. 

 

zawarte w dniu………………………..pomi�dzy: 

 

Powiatem Buskim, reprezentowanym przez: 

1. Pana ……………………………… - Starost� Buskiego 

2. Pana ……………………………… - Wicestarost� Buskiego 

Zwanym w dalszej cz��ci porozumienia „Powiatem Buskim” 

a 

Powiatem Kieleckim, reprezentowanym przez:  

1. Pana ………………………………. – Starost� Kieleckiego 

2. Pana ………………………………. -  Członka Zarz�du  

 

zwanym w dalszej cz��ci porozumienia „Powiatem Kieleckim”  

w trybie art. 10 b ust. 6 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej  

i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. Nr 123, poz. 776  

z pó�niejszymi zmianami), nast�puj�cej tre�ci: 

 

§ 1 

Powiat Buski o�wiadcza, �e w zaj�ciach rehabilitacyjnych prowadzonych przez Warsztat 

Terapii Zaj�ciowej przy Domu Pomocy Społecznej w Gnojnie 118, uczestnicz� trzy osoby,              

które s� mieszka�cami Powiatu Kieleckiego (ich dane zgodnie z zał�cznikiem Nr 1                     

do porozumienia). 

 

 



 

§ 2 

1. Powiat Kielecki, pocz�wszy od 1 stycznia 2007 roku do 31 grudnia 2007 roku 

zobowi�zuje si� do ponoszenia kosztów rehabilitacji w odniesieniu do wymienionych 

w § 1 uczestników WTZ w cz��ci nieobj�tej finansowaniem ze �rodków Pa�stwowego 

Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych zwanego dalej Funduszem  

w wysoko�ci 5 % kosztów uczestnictwa zgodnie z planem finansowym ustalonym 

przez Fundusz, tj. kwoty: 2.118,00 zł (słownie: dwa tysi�ce sto                           

osiemna�cie  zł 00/100). 

2. Wysoko�� podanej kwoty mo�e ulec zmianie w przypadku zmiany obowi�zuj�cych 

przepisów prawnych i wyst�pienia okoliczno�ci daj�cych podstaw� do zmiany                  

tej kwoty. 

 

§ 3 

1. Powiat Kielecki zobowi�zuje si� do kwartalnego przekazywania �rodków 

finansowych w wysoko�ci: 529,50 zł (słownie: pi��set dwadzie�cia dziewi�� zł 

50/100), na pokrycie wydatków, o których mowa w § 2 ust. 1 przelewem,                    

na rachunek bankowy Powiatu Buskiego: Bank………..  

nr ……………………………………………………………………………..,  

2. Przekazanie kwoty wymienionej w punkcie 1 w przypadku pierwszego kwartału 

danego roku nast�pi do 31 marca, a w nast�pnych kwartałach nie pó�niej                          

ni� do 25 dnia miesi�ca rozpoczynaj�cego kwartał. 

 

§ 4 

1. Powiat Buski zobowi�zuje si� do niezwłocznego poinformowania Powiat Kielecki              

o rezygnacji uczestnika z udziału w zaj�ciach, b�d� zaprzestania tego uczestnictwa            

z innego powodu (np. �mier�, choroba). 

2. W przypadku, o którym mowa w ust. 1, rozliczenie kosztów uczestnictwa  

w Warsztacie nast�pi za niepełny miesi�c, a nadpłata zostanie potr�cona z nale�no�ci 

za nast�pny kwartał. 

3. Powiat Buski b�dzie przekazywa� Powiatowi Kieleckiemu, w terminie do 10 dnia 

miesi�ca nast�puj�cego po okresie rozliczeniowym kwartalne sprawozdania  

o wydatkowaniu �rodków. 

 



 

§ 5 

Strony porozumienia zobowi�zuj� si� do niezwłocznego informowania w formie pisemnej  

o ka�dej zmianie okoliczno�ci faktycznych dotycz�cych zawartego porozumienia mog�cych 

mie� wpływ na ich prawa i obowi�zki. 

 

§ 6 

Wszelkie zmiany niniejszego porozumienia dokonywane b�d� pod rygorem niewa�no�ci  

w formie aneksu do porozumienia. 

 

 

§ 7 

Porozumienie zostaje zawarte na okres od 01.01.2007 r. do 31.12.2007 r. z mo�liwo�ci� jego 

przedłu�enia na zasadach okre�lonych odr�bnym aneksem. 

 

§ 8 

Porozumienie sporz�dzono w dwóch jednobrzmi�cych egzemplarzach, po jednym dla ka�dej 

ze stron. 

 

§ 9 

Wszelkie spory zwi�zane z realizacj� porozumienia, strony poddaj� pod rozstrzygni�cie 

s�dowi wła�ciwemu dla Powiatu Buskiego. 

  

 

 

Powiat Kielecki      Powiat Buski 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



Zał�cznik Nr 1 do porozumienia zawartego w dniu......................2007r. 
 
Imienny wykaz uczestników  Warsztatu Terapii Zaj�ciowej przy DPS w Gnojnie,              

którzy  s� mieszka�cami Powiatu Kieleckiego.  

 

 
Lp. 

 
IMI� I NAZWISKO 

 
ADRES ZAMIESZKANIA 

1.   
2.   
3.   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 


