Umowa Nr 3/ZS0/2018

zawarta w dniu 14.12.2018 r. w Tomaszowie Maz. pomigdzy Powiatem Tomaszowskim z siedzibg
w Tomaszowie Mazowiecki, ul. §w. Antoniego 41, reprezentowanym przez Zarzad Powiatu,
w imieniu ktorego dziataja:
1. Leszek Ogorek- Wicestarosta
2. Michat Czechowicz- Cztonek Zarzadu
zwanym dalej Przekazujacym
a
Tomaszowskim Centrum Zdrowia Sp. z 0.0., 97-200 Tomaszéw Maz., ul. Jana Pawla II 35, wpisana
do rejestru przedsigbiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy dla FLodzi- Srédmiescia, XX Wydziat
Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem 0000 312 959, NIP 773 241 90 96, REGON 100558733,
kapitat zaktadowy w wysokosci 1 554 000,00 zt., reprezentowanym przez:

1. Kirzysztofa Zarychte — Prezesa Zarzadu

zwanym dalej Przyjmujacym

w sprawie przekazania w nieodplatne uzytkowanie Tomaszowskiemu Centrum Zdrowia Sp. z o.o.
w Tomaszowie Mazowieckim, inkubatoréw hybrydowych (2 szt.) zakupionych przez Powiat
Tomaszowski w ramach realizacji Zadania nr 1, nazwa zadania: Inkubator hybrydowy (2 sztuki) w
ramach ,Zadania inwestycyjnego z przeznaczeniem na zakup stolu operacyjnego, zakup 2 szt.
inkubatoréw hybrydowych dla noworodkéw oraz zakup aparatu ultrasonograficznego dla
Tomaszowskiego Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Tomaszowie Mazowieckim”.

§1
1. Przedmiotem przekazania w nieodplatne uzytkowanie sa fabrycznie nowe inkubatory hybrydowe (2
szt.) o numerach seryjnych: TABX70288, TABX70289, o gcznej wartosci poczatkowej brutto:
313 200,00 zt (stownie: trzysta trzynascie tysiecy dwiescie ztotych brutto ).
2. Przyjmujacy oswiadcza, ze zapoznat si¢ z przedmiotem przekazania i nie wnosi uwag.

§2
1. Zgodnie z Uchwalg Zarzadu Powiatu Nr 17/2018 z dnia 13.12.2018 r. Przekazujacy oddaje
w nieodplatne uzytkowanie, na czas nieoznaczony sprzet medyczny, o ktérym mowa w § 1,
a Przyjmujacy przyjmuje go w nieodplatne uzytkowanie.
2. Przyjmujacy zobowigzuje si¢ do ubezpieczania przekazanego sprzetu medycznego we wiasnym
zakresie. ‘
3. Wraz z inkubatorami hybrydowymi (2 szt.) wymienionymi w § 1 Przekazujacy przekazuje
Przyjmujacemu, a Przyjmujacy odbiera:
a) karta gwarancyjna inkubatoréw hybrydowych (2 szt.) wskazanych w § 1,
b) protokét zdawczo-odbiorczy (protok6t odbioru) spisany w dniu 13.12.2018 r. dotyczy odbioru

przedmiotu umowy Nr IZP.273.13.2018 z dnia 26.11.2018 r.;
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¢) protokdt zdawczo-odbiorczy spisany w dniu 13.12.2018 1. dotyczacy przechowania inkubatorow *
hybrydowych (2 szt.);

d) instrukcja w jezyku polskim (drukowana wersja)

e) paszporty techniczne

f) powiadomienie dotyczace wyrobéw medycznych- inkubatoréw i monitoré6w medycznych

g) dokumenty informujace o siedzibach serwiséw gwarancyjnych i pogwarancyjnych

h) deklaracja zgodnosci EC dla produktéw medycznych

i)  kopi¢ umowy Nr IZP.273.13.2018 z dnia 26.11.2018 r.
3. Przekazany w nieodptatne uzytkowanie sprzet medyczny okreslony w § 1 niniejszej umowy

pozostaje w ewidencji $rodkéw trwalych Starostwa Powiatowego z prawem dokonywania

odpis6w amortyzacyjnych — nr inwentarzowe:

e Inkubator hybrydowy

Numer seryjny Numer inwentarzowy
TABX70288 SP/8/802/427
TABX70289 SP/8/802/428

§3

1. Przyjmujacy zobowiazuje si¢ do wykorzystywania sprzetu medycznego okreslonego w § 1,
wylacznie na cele statutowe, w zakresie dziatalnosci jednostki.

2. Przyjmujgcemu nie wolno zbywaé/przekazywaé/oddawaé/ wypozyczaé przekazanego sprzetu
medycznego okreslonego w § 1, osobom trzecim.

3. Przyjmujacy zobowiazuje si¢ do uzytkowania sprzetu medycznego wymienionego w § 1, zgodnie
Z przeznaczeniem oraz utrzymywania go winalezytym 'stanie, a tym samym do ponoszenia kosztow
napraw, wymiany, eksploatacji, przegladéw, serwisow gwarancyjnych i pogwarancyjnych
niezbednych do zachowania przekazanego sprz¢tu medycznego w stanie nie pogorszonym i zdatnym
do uzytkowania.

4. Przyjmujacy zobowigzuje si¢ do wykonywania wszelkich obowigzkéw i uprawnien z tytulu
gwarancji i rekojmi za wady, m.in. wynikajacych z przekazanych dokumentéw wymienionych w § 2,
ust. 3 niniejszej umowy.

5. Przyjmujacy zobowiazuje si¢ do umozliwienia przedstawicielom Przekazujacego i/lub
osobom/podmiotom wskazanym przez Przekazujacego w kazdym czasie kontroli, w zakresie sprzgtu
medycznego przekazanego w nieodplatne uzytkowanie, w tym do udostgpniania na kazde wezwanie
dokumentéw dotyczacych ww. sprzetu i umozliwienia ogledzin oraz umozliwienia kontroli

prawidlowosci jego wykorzystywania.
6. Przyjmujacy zobowiazuje sie, w przypadku kradziezy lub zniszczenia sprz¢tu medycznego,

o ktérym mowa w § 1, do zwrotu Przekazujacemu kwoty odszkodowania otrzymanej od firmy

ubezpieczeniowe;.
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§4
1. Przekazujacy moze rozwiaza¢ niniejsza umowe w kazdym czasie ze skutkiem natychmiastowym
bez podawania przyczyny.
2. Rozwigzanie umowy wymaga formy pisemnej i nastepuje z chwilg dorgczenia Przyjmujacemu
o$wiadczenia Przekazujacego o rozwigzaniu niniejszej umowy.
3. W przypadku rozwigzania niniejszej umowy przez Przekazujacego, Przyjmujacy zobowiazany jest
do zwrotu sprz¢tu medycznego okre$lonego w § 1, w terminie 1 dnia (1 dnia pracujacego dla
Starostwa Powiatowego w Tomaszowie Maz.) od dnia doreczenia o$wiadczenia, o ktéorym mowa w
ust. 2, w stanie niepogorszonym, przy uwzglednieniu zuzycia sprzetu medycznego bedacego
nastepstwem jego prawidtowego uzywania.

§5
1. W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowa zastosowanie maja przepisy Kodeksu Cywilnego.
2. Ewentualne spory wynikle na tle niniejszej umowy rozstrzygac bedzie Sad wlasciwy miejscowo dla
Przekazujacego. '

§6

Zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§7

Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach , po jednym dla kazdej ze stron.

PRZEKAZUJACY PRZYJMUJACY
CZLONEK ZARZADU ' .

M @ owicz WICESTAR
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