UMOWA NAJMU POMIESZCZEN
Wojewodzkiej Stacji Pogotowia Ratunkowego
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lomzy
przeznaczonych do realizacji Umowy na udzielanie §wiadczenie
zdrowotnych na zabezpieczenie dziatalnosci Pogotowia
Ratunkowego.

Zalacznik do Umowy
0 udzielenie zamowienia na $wiadczenia zdrowotne

Zawarta dnia .............. pomiecdzy Wojewoddzka Stacja Pogotowia Ratunkowego
Samodzielnym Publicznym Zakladem Opieki Zdrowotnej w Lomzy przy ul. Szosa
Zambrowska 1/19 zwanym w umowie Wynajmujacym, w imieniu ktorego dziata Dyrektor
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zwanym w dalej Najemca.

§1
Wynajmujacy oddaje, a najemca bierze do uzywania pomieszczenia znajdujace si¢ W
zasobach Wojewodzkiej Stacji Pogotowia Ratunkowego Samodzielnym Publicznym
Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Lomzy, ul. Szosa Zambrowska 1/19. Najem dotyczy
pomieszczen w jakich najemca $wiadczy uslugi zdrowotne w oparciu o umowe
cywilnoprawng zawartg w wyniku rozstrzygnigcia postgpowania konkursowego

§2
Najemca zobowigzuje si¢ uzywaé pomieszczenia w sposob odpowiadajacy ich
wlasciwosciom 1 przeznaczeniu wylacznie dla celow realizacji umowy zawarte] z
Wynajmujacym w zakresie $wiadczen medycznych zespotu ratownictwa medycznego
zawartej dnia .....nr .....

§3
Najemca nie moze oddawa¢ do uzywania przedmiotu umowy 0sobie trzeciej nie §wiadczacej
z ramienia Najemcy ustug medycznych na rzecz Wynajmujgcego.

§4
1. Najemca nie ponosi odpowiedzialnosci za zuzycie przedmiotu umowy bedacego
nastepstwem prawidtowego uzytkowania.
2. Konserwacja i naprawa przedmiotu umowy wynikajaca ze zwyklych zasad
eksploatacyjnych odbywa si¢ na koszt Wynajmujgcego.

§5
Najemca nie moze wykorzystywaé¢ przedmiotu umowy na cele odptatnego udzielania
swiadczen zdrowotnych.
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§6

1. Wysokos¢ optaty za najem pomieszczen ustalono na 0,5% wypracowanej naleznosci w
ramach umowy, o ktorej mowa w § 1, 1 nie zawiera VAT.

2. Nalezno$¢ z tytulu wykonania umowy okreslong w ust. 1 Najemca optaci na podstawie
wystawionej przez Wynajmujacego faktury VAT w nastgpujacych terminach:

a) do dnia 15 sierpnia za okres od 1 stycznia do 30 czerwca

b) do dnia 15 lutego za okres od 1 lipca do 31 grudnia

na konto bankowe WSPR SP ZOZ w Lomzy Hexa Bank Spoétdzielczy 34 8762 0009 0011

3351 2000 0010.

§7
W przypadku nie optacenia w terminie naleznej kwoty zostang Najemcy naliczone odsetki
ustawowe.

§8

Niniejsza umowa zostata zawarta na czas trwania umowy o $wiadczenie ushug zdrowotnych o
ktérej mowa w § 1 niniejszej umowy 1 ulega rozwigzaniu w dniu rozwigzania umowy o
swiadczenie ustug zdrowotnych.

§9

Zmiana warunkéw umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 10
W sporach nie regulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu
Cywilnego.

§ 11
Spory wynikajace z niniejszej umowy strony poddaja pod rozstrzygnigcie wilasciwemu
sadowi.

§ 12
Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

Najemca Wynajmujgcy




