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§2 Zleceniobiorca zobowiazuje sig wymienione w pkt 1 czynnosci wykonaé w terminie od dnia: « -29,, - do dnia: -2)0\ m QD/{ O
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§ 4 Wyplata wynagrodzenia nastapi w siedzibie Zleceniodawcy w ciagu 4 s dni, od zloZenia rachunku przez Zleceniobiorce.
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§6 W przypadku nie wykonania zlecenia w 1en'run|e wykonania go wadliwie lub w sposob meﬂalezyty ZIanbdaw ma pra\lrlto do pomniejszenia wynagrodzenia
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