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l. INFORMACJE OGOLNE

1. Organizatorem konkursu ofert jest Gérnoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka im. $w. Jana
Pawta Il, Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach zwane dalej Organizatorem.

2. Postepowanie konkursowe prowadzone jest na zasadach okreélonych w:
e Ustawie zdn. 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (t.j. Dz.U. 2 2024 r. poz. 1061 z pdzn.zm);

e Zarzadzeniu Nr 9/2023 z dnia 31.01.2023 r. stanowigcym zatacznik nr 1 do Zarzadzenia nr
198/2017 z dnia 05.12.2017 r. Rektora Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach:

e Zarzadzeniu Dyrektora nr 52/2014 z dn. 23.06.2014 r. w sprawie: wprowadzenie Regulaminu
pracy Komisji Przetargowe;.
e Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert (SWKO)

3. Ogtoszenie o konkursie ofert Organizator zamieszcza na stronie internetowej,
tj. www.gczd.katowice.pl

4. Opis przedmiotu konkursu ofert, opis warunkéw udziatu w konkursie ofert, opis sposobu
przygotowania oferty, miejsce i termin sktadania i otwarcia ofert, opis kryteriéw, jakimi bedzie
sie kierowat Organizator przy wyborze oferty, okreélaja Szczegdtowe Warunki Konkursu OFert
(SWKO).

il OPIS PRZEDMIOTU KONKURSU OFERT

Przedmiotem postepowania konkursowego jest sprzedaz érodka trwatego:
Nazwa SN nrinw. Producent |Model Rok produkgji

Stét operacyjny 0200/00029 | 000060/1 |Famed SO-01.5/N [2000
ogélnochirurgiczny

. WARUNKI UDZIAtU W KONKURSIE OFERT

1. Warunkiem przystapienia do konkursu ofert jest:

a) spetnienie przez Oferenta warunkéw okreslonych w Szczegétowych Warunkach

Konkursu Ofert (SWKO)
b) ztozenie oferty wraz z wymaganymi dokumentami w formie pisemnej w terminie

okreslonym w SWKO .

2. W celu spetnienia wymogéw Organizatora Oferent winien ztozy¢ wraz z oferta, propozycje
ceny za przedmiot konkursu nie nizszg niz 3 200,00 zt

3. Oferent ma prawo ztozy¢ tylko jedng oferte. Oferenci ponosza wszelkie koszty zwigzane
z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

4. Oferta powinna by¢ sporzadzona w jezyku polskim, w sposéb przejrzysty i czytelny oraz
zawieraC wszystkie wymagane przez Organizatora dokumenty i oéwiadczenia. Oferta winna
byc¢ zbindowana, a strony oferty ponumerowane.

5. Oferta powinna by¢ ztozona w trwale zamknietej kopercie i opisana drukowanymi literami lub
pismem maszynowym (komputerowym) w nastepujacy sposéb:

a) petna nazwa Oferenta,
b) adres Oferenta do k_o.r:esp)ondencji,
c) dopisek:

,




«Konkurs Ofert na:

Sprzedaz stotu operacyjnego ogélnochirurgicznego

6. Oferta powinna by¢ podpisana przez osobe uprawniong do reprezentowania OFferenta
na zewnatrz.

7. Petnomocnictwo do reprezentowania Oferenta, o ile nie wynika z innych dokumentéw
zatgczonych do oferty, winno by¢ w oryginale lub kopii potwierdzonej notarialnie.

V. OFERTA

1. Oferta powinna zawiera¢ nastepujace dokumenty:
a) Dane identyfikacyjne Oferenta — Zatacznik nr 1,

b) Oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z trescig ogtoszenia, Szczegbtowych Warunkéw
Konkursu Ofert i akceptacji wzoru umowy — Zatgcznik nr 2,

c) Oferte cenowa — Zatacznik nr 3

d) Zaakceptowany wzér umowy (akceptacja wzoru oznacza jego zaparafowanie przez
Oferenta) — Zatgcznik nr 4,

e) Wyciag z Krajowego Rejestru Sadowego lub wydruk informacji z Centralnej Informagji
Krajowego Rejestru Sadowego (ze strony Ministerstwa Sprawiedliwoéc) lub
zadwiadczenie o wpisie do Ewidendji Dziatalnosci Gospodarczej lub wydruk z Centralnej
Ewidendji i Informacji o Dziatalnoéci Gospodarczej (ze strony Ministerstwa Gospodarki) —
jezeli dotyczy.

Oferta oraz oswiadczenia winny by¢ podpisane przez osoby uprawnione do reprezentowania
Oferenta.

2. Organizator dopuszcza ztozenie kserokopii dokumentéw, o ktérych mowa w pkt. IV ust.1 lit. €)
pod warunkiem, ze dotgczone kserokopie beda potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatem przez
notariusza, organ wydajacy dokument lub osobe upowazniong do reprezentacji Oferenta,
zgodnie z dokumentami rejestrowymi. Wymég o ktérym mowa powyzej nie dotyczy
dokumentéw wygenerowanych elektronicznie

3. Wszystkie odpisy z dokumentéw rejestrowych oraz dokumenty, o ktérych mowa
w pkE. IV ust. 1 lit. e) powinny by¢ aktualne tj. wystawione nie wczeéniej niz 3 miesigce przed
uptywem terminu sktadania ofert.

4. Oferent moze wycofac oferte w celu wprowadzenia zmian lub catkowicie, przed uptywem
koricowego terminu sktadania ofert. Wycofania oferty moze dokona¢ Oferent osobiécie lub
osoba przez niego prawidtowo umocowana.

5. Fakt wycofania oferty musi by¢ odnotowany przez Organizatora
| potwierdzony przez Oferenta lub osobe przez niego pisemnie umocowana. Organizator nie
dopuszcza wprowadzania zadnych zmian w druku oferty ani prowadzenia negocjacji odnoénie
ceny, po uptywie terminu sktadania ofert.

6. Organizator dopuszcza mozliwo$¢ uzupetnienia dokumentéw (na wezwanie Organizatora)
okreslonych w pkt. IV lub ztozenie wyja$nien, co do tresci oferty i przedtozonych dokumentéw.

UZUPELNIENIU NIE PODLEGA Oferta cenowa - Zatacznik nr 3

7. Organizator zastrzega sobie prawo do wezwania Oferentéw do ztozenia ofert dodatkowych
w przypadku, gdy dwie lub wiecej ofert zawiera te sama kwote proponowang za przedmiot
konkursu ofert. a




8. Ztozenie ofert dodatkowych odbywac sie bedzie na zasadach okreélonych w pkt. IV SwWKao.

9. Oferent jest zwigzany ztozona ofertg przez okres 90 dni od uptywu terminu sktadania ofert.
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V. INFORMACJA O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE Z ORGANIZATOREM ORAZ
WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z OFERENTAMI

. Oferent moze wnosic¢ zapytania do tresci Szczegétowych Warunkéw Konkursu Ofert oraz do
wzoru umowy sprzedazy najpézniej na 3 dni przed korficowym terminem sktadania ofert.
Organizator i Oferenci bedy sie porozumiewa¢ drogg elektroniczng, faksem, zawsze
dopuszczalna jest forma pisemna. Pytania ztozone po terminie moga pozosta¢ w aktach
postepowania bez odpowiedzi.

. Adres e-mail, na ktéry nalezy kierowa¢ korespondencje: abrodowska@gczd.katowice.pl

. Osoby uprawnione do porozumiewania sie z Oferentami:
- Robert Szega - tel. 032/207 15 14
- Aleksandra Brodowska - tel. 032/207 15 98

. Organizator udzieli odpowiedzi na ztozone zapytania najpdzniej w terminie do 2 dni przed
terminem sktadania ofert.

VI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA | OTWARCIA OFERT

. Oferte nalezy ztozy¢ do dnia 12:95:2025 r. do godz. 9.30 w siedzibie Organizatora
w Kancelarii (pok. nr 2) lub przesta¢ poczta na adres Organizatora.

. Termin otwarcia ofert #2:.2.3..2025 r. godz. 10.00, pokéj nr B.K6.0.031 (poziom 0).

. Za ztozone w terminie uznane beda oferty, ktére dotarty do siedziby Organizatora
do.42: 252025 r. do godz. 9.30. Oferty ztozone po wyznaczonym terminie Organizator zwroci
Oferentowi bez ich otwierania

. Informacja z otwarcia ofert zostanie zamieszczona na stronie internetowe;j
www.gczd.katowice.pl.

Oferty po ich otwarciu wraz z wszelkimi zataczonymi dokumentami sa jawne i nie podlegaja
zwrotowi. Oferent nie moze po otwarciu ofert zada¢ zwrotu, czy zmiany dokumentdéw
bedacych czescig oferty.

W toku dokonywania oceny ztozonych ofert, Organizator moze zada¢ udzielenia przez
Oferentéw wyjasnien dotyczacych tredci ztozonych przez nich ofert i ztozonych dokumentéw.

O wyniku konkursu ofert lub zamknieciu konkursu ofert bez dokonania wyboru oferty,
Organizator zawiadomi pisemnie wszystkich Oferentéw oraz ogtosi wynik na stronie
internetowej Organizatora.

VIl.  OPIS KRYTERIOW ORAZ SPOSOB DOKONYWANIA OCENY OFERT

Oferta bedzie oceniana pod wzgledem:

- formalnym tj. spetnienia warunkéw i wymagan podanych w Szczegdtowych Warunkach
Konkursu Ofert (SWKO) — pod katem wymaganej dokumentacji w ztozonej przez Oferenta
ofercie,

- merytorycznym tj. wyboru najkorzystniejszej oferty.

Przy wyborze oferty pod wzgledem merytorycznym, Organizator bedzie kierowat sie jedynym
kryterium jakim jest CENA.

Organizator wybierze oFertﬁ,,ktéra spetni warunki okreslone w SWKO i zawieraé¢ bedzie
najkorzystniejsza cene za przedmiot konkursu ofert, tj. najwyzsza kwote brutto.
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Vill.  POZOSTALE INFORMACJE

1. Organizator moze zmieni¢ lub zmodyfikowaé zawarto$¢ wymaganych oéwiadczen

i dokumentéw sktadajacych sie na oferte. W przypadku, gdy wymagana zmiana, modyfikacja
bedzie istotna Organizator moze przedtuzy¢ termin koricowy sktadania ofert.

Organizator zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu ofert w kazdym czasie bez
podawania przyczyn.

Organizator zastrzega sobie prawo do zamkniecia postepowania bez dokonywania wyboru
oferty.

IX. INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 ust. 1 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzg dzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1),
dalej ,RODQ", informujemy, ze:

Administratorem danych osobowych osoby fizycznej przystepujacej do konkursu ofert jest
Gornoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka im. Sw. Jana Pawta Il Samodzielny Publiczny Szpital
Kliniczny Nr 6 Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach przy ul. Medykéw 16, 40-
752 Katowice (Szpital),

Dane kontaktowe inspektora ochrony danych osobowych Szpitala: iodo@gczd.katowice.pl
lub adres siedziby Szpitala;

Dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO w celu podjecia
dziatan przed zawarciem umowy w zwigzku z przetargiem na najem lokalu uzytkowego oraz
na postawie art. 6 ust. 1 lit. ) RODO w celu ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen; dane
osobowe nie bedg wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji;
Odbiorcami danych osobowych beda podmioty dostarczajgce i wspierajace systemy
teleinformatyczne Szpitala i $wiadczace ustugi w zakresie archiwizacji i niszczenia
dokumentacji, operatorzy pocztowi i kurierzy, podmioty w zakresie sprawowanej kontroli lub
nadzoru nad Szpitalem zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa; dane osobowe nie beda
przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy;

Dane osobowe bedy przechowywane do zakorfczenia postepowania przetargowego,
a nastepnie do czasu przedawnienia roszczen;

Obowigzek podania danych osobowych jest warunkiem zawarcia umowy; niepodanie danych
uniemozliwi udziat w konkursie ofert;

Wobec przetwarzania danych osobowych w celu ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen
przystuguje prawo do whniesienia sprzeciwu z przyczyn zwigzanych ze szczegélna sytuacja
osoby, ktérej dane dotycza;

Osoba, ktérej dane sg przetwarzane posiada prawo zadania dostepu do swoich danych i ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo wniesienia skargi
do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.




Zataczniki:
1. Dane identyfikacyjne Oferenta — Zatacznik nr 1.

2. Oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z treécig ogtoszenia, Szczegbtowych Warunkdw
Konkursu Ofert i akceptacji wzoru umowy — Zatacznik nr 2.

3. Oferta cenowa - Zatagcznik nr 3
4. Wzdr umowy wraz z zataczonym wzorem protokotu zdawczo — odbiorczego — Zatacznik nr 4.




Zatgcznik nr 1 do SWKO

DANE IDENTYFIKACYJNE OFERENTA

Nazwa Oferenta/Imie i nazwisko:

Nazwa skrécona:

Numer statystyczny GUS (REGON):

Numer Identyfikacji Podatkowej:

Wojewddztwo:

Powiat:

Gmina:

Miejscowos¢:

Ulica, nr lokalu:

Telefon:

e-mail:

Kod pocztowy:

Poczta:

Forma prawna Oferenta (jezeli dotyczy)

Nazwiska oraz funkcje oséb reprezentujacych
Oferenta oraz upowaznionych do podpisania
umowy z Organizatorem:

\\/ S\ QV

piecze¢ i podpis Oferenta



1.

Zatacznik nr 2 do SWKO

OSWIADCZENIE

Oswiadczam/oswiadczamy, ze zapoznatem/zapoznali$my sie z trescig ogtoszenia w sprawie
konkursu ofert na sprzedaz stotu operacyjnego ogélnochirurgicznego .
Oswiadczam/oswiadczamy, ze spetniam/spetniamy wszystkie wymagania zawarte
w ogtoszeniu i zaproszeniu do sktadania ofert i przyjmuje/przyjmujemy je bez zastrzezen.
Oswiadczam/oéwiadczamy, ze bez zastrzezer przyjmuje/przyjmujemy warunki zawarcia
umowy okreslone we wzorze umowy stanowigcym Zatacznik nr 4 do SWKO.
Oswiadczam/o$wiadczamy, ze uwazam/uwazamy sie za zwigzanego/zwigzanych niniejsza
oferta przez okres 90 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

Oswiadczam/oswiadczamy, ze nie pozostaje/pozostajemy w stosunku pokrewieristwa
I powinowactwa oraz w zadnym innym stosunku prawnym lub faktycznym wobec oséb
petnigcych funkcje kierownicze u Organizatora.

Oswiadczam/oswiadczamy, iz w przypadku odmowy podpisania przeze mnie/przez nas
umowy, w sytuadji kiedy moja/nasza oferta uznana zostata za najkorzystniejsza, zobowiazuje
sie/zobowiazujemy sie do zaptaty kary w wysokosci 500,00 zt (stownie: pieéset ztotych 00/100).
Oswiadczam/o$wiadczamy, ze wszystkie zataczone do oferty dokumenty lub kserokopie
dokumentéw s3 zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym.
Oswiadczam/oéwiadczamy, ze przekazalismy wszystkim osobom Ffizycznym, ktérych dane
przekazatem/przekazaliSmy Organizatorowi w celu wziecia udziatu w konkursie ofert,
informacje, o ktérej mowa w art. 14 ust. 1i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 zdnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (dalej RODO)

zamieszczone w SWP.

data pieczed i podpis Oferenta
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Zatacznik nr 4 do SWKO

WZOR
UMOWA

Zawartawdniu ..........oooeeinnn. 2025 r. w Katowicach pomiedzy:
Gornoslaskim Centrum Zdrowia Dziecka im. $w. Jana Pawta Il
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6

Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

40-752 Katowice, ul. Medykoéw 16

NIP: 634-23-46-590; REGON: 00-1415-000, KRS 00000

reprezentowanym przez:
Dyrektora — Mariana Kreis

zwanym w dalszej tresci umowy Sprzedajacym
a
Panem/Panig (nazwa firmy)

zwanym w dalszej tresci umowy Kupujgcym,

zwanymi dalej Stronami.

81

Przedmiotem umowy jest sprzedaz stotu operacyjnego ogélnochirurgicznego SO-01.5/N;
Famed Zywiec Sp. z 0.0. SN: 0200/00029; nr. inw.000060/1

§2

Sprzedajacy oswiadcza, ze urzadzenie okreslone w §1 nin. umowy stanowi jego wytaczna
witasnos¢, jest wolne od wad prawnych oraz praw oséb trzecich, ze nie toczy sie zadne
postepowanie, ktérego przedmiotem jest to urzadzenie, oraz ze nie stanowi ono przedmiotu
zabezpieczenia.
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83
Strony ustality tgczng wartos$¢ przedmiotu umowy na kwote:

D U0 ettt

(o 1YY | (<

§4

Sprzedajacy zobowiazuje sie przenies¢ na rzecz Kupujacego wtasnosé urzadzenie okreélonego w
§1 nin. umowy za kwote okreslong w §3 niniejszej umowy, ktéra zostanie uregulowana przez
Kupujacego przelewem na rachunek Sprzedajacego:

BANK GOSPODARSTWA KRAJOWEGO
FAEhIREK FIFT ses smmennnn sensossn sms saass snm wssions s
w terminie do 14 dni od podpisania umowy sprzedazy na podstawie wystawionej faktury VAT.

85
Urzadzenie okreslone w §1 nin. umowy zostanie wydane Kupujgcemu po zaksiegowaniu $rodkéw
w kwocie, o ktérej mowa w §3, na rachunku bankowym Sprzedajacego.

Wiasnos$¢ przechodzi na Kupujgcego w chwili wydania przedmiotu umowy.

86

Kupujgcy potwierdza znajomos¢ stanu technicznego urzadzenia okreslonego w §1 nin. umowy
i oSwiadcza, ze nie wnosi z tego tytutu zadnych zastrzezen.

§7

Strony ustality, ze wszelkiego rodzaju koszty transakcji wynikajace z realizacji ustaleri niniejsze;
umowy, w tym, m.in. koszt zatadunku, transportu zakupionego urzadzenia obciazajg Kupujacego.

§8

Przedmiot sprzedazy zostanie przekazany Kupujgcemu na podstawie Protokotu Zdawczo-
Odbiorczego, ktérego wzér stanowi Zatgcznik nr 1 do nin. umowy.

§9

W sprawach nie uregulowanych w niniejszej umowie zastosowanie majg obowiazujace w tym
zakresie przepisy Kodeksu Cywilnego.

8§10
INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

1. Gérnoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka im. $w. Jana Pawta Il Samodzielny Publiczny Szpital
Kliniczny Nré Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach (Szpital) jest
administratorem danych osobowych oséb uprawnionych do reprezentowania strony umowy i
wskazanych przez nig do kontaktu, a takze danych osobowych strony umowy, jezeli jest ona
osobg fizyczna. Przetwarzanie danych identyfikacyjnych oraz kontaktowych tych oséb jest
niezbedne do wykonania umowy, wypetnienia obowigzkéw prawnych cigzacych na Szpitalu
oraz ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen. Dane osobowe bedg przechowywane przez
okres trwania umowy, a po jej zakoficzeniu do czasu przedawnienia wynikajacych z umowy
roszczen, chyba ze przepisy naktadaja na Szpital obowigzek dtuzszej archiwizacji danych. Dane
osobowe mogg zostaé¢ udostepnione wnioskujgcym o informacje publiczng w trybie dostepu
do informacji publicznej, podmiotom sprawujacym kontrole lub nadzér nad Szpitalem, a takze

) < e
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podmiotom Swiadczacym ustugi na rzecz Szpitala, w szczegélnosci ustugi bankowe, pocztowe,
doradcze, audytowe, informatyczne, archiwizacji i niszczenia dokumentéw. Osobie, ktérej
dane dotycza przystuguje prawo zadania dostepu do swoich danych, ich sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, a takze wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
jej danych osobowych. W celu zrealizowania tych praw nalezy skontaktowac sie z Inspektorem
Ochrony Danych: e-mail iodo@gczd.katowice.pl lub tel. 032 2071620. Niezaleznie od
wskazanych wyzej praw, mozna ztozy¢ skarge na Szpital do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

. Strona umowy zobowiazuje sie do udzielenia wsparcia Szpitalowi w zakresie realizacji
obowiazku informacyjnego, o ktérym mowa w art. 14 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 zdnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, poprzez przekazanie informagji
o przetwarzaniu danych osobowych z pkt. 1 wszystkim osobom, ktérych dane przekazata
Szpitalowi w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy.

8§11

1. Niniejsza umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym
dla kazdej ze Stron.
2. Integralna czescig umowy jest:
a. Zatacznik nr 1 Protokét zdawczo- odbiorczy (wzér)

b. Zatacznik nr 2- Oferta
c. Zatacznik nr 3- Szczegétowe Warunki Konkursu Ofert (SWKO)

Sprzedajacy Kupujacy
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Zatacznik nr 1
doUmowynr......coevvvnenen...

WZOR

PROTOKOL
ZDAWCZO - ODBIORCZY

sporzadzony W dniu ......ccevvieniinieninnnns pomiedzy:
Gornoslaskim Centrum Zdrowia Dziecka im. $w. Jana Pawta I,
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6

Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

z siedzibg w Katowicach przy ul. Medykéw 16,
NIP 634-23-46-590 REGON 001415000 KRS 0000061833

zwanym dalej ,,Przekazujacym”
w imieniu ktérego dziata jako upowazniony do przekazania przedmiotu umowy

Rodzaj i NF dOKUMENEU LOZSAMOSCH ....cvcvveveeerereieteeeteti et essssss st ss s s s s s s enssansns s s s ennenes
WYAANY PIZEZ ..ottt s e s s s st easseses et esesesesesesessessseseseseseeesesessasenssasasansnseassesasssasesas s ens
zwanym dalej ,,Odbierajacym”

tacznie zwanymi ,,Stronami”

1. Przedmiotem przekazania jest stét operacyjny ogélnochirurgiczny SO-01.5/N; Famed Zywiec
Sp. z0.0. SN: 0200/00029; nr. inw.000060/1 okreslony w §1 Umowy nr .......

2. Przyjmujacy potwierdza znajomos¢ stanu technicznego urzadzenia okreslonego w §1 Umowy
nr..... i odwiadcza, ze nie wnosi z tego tytutu zadnych zastrzezen ani nie bedzie ich wnosit

w przysztosci.

3. Niniejszy protokét sporzadzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze Stron.

Przekazujacy Odbierajacy




