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& 1.

1. W wyniku wygrania pogpowania o zamowienie publiczne w trybie przgpiar
nieograniczonego Wykonawca przyjmuje do wykamaramowienie : dostawekow i
szczepionek w iléciach i asortymencie oldlenym pisemnie przez zamawjeggo o
parametrach i jakei zgodnej z normamii obowdujacymi przepisami,

2. Ustala si, ze termin wanosci dostarczanego towaru winien wynosiinimum 12
mieskcy od daty dostawy. Krotszy termin avepsci dopuszcza sgitylko w przypadku , gdy
producent okrda krétkie terminy wanaosci ,ze wzgédu na sklad chemiczny preparatu .

3. Na zadanie Zamawiacego, Wykonawca w kadej chwili winien okazé& oryginat
zawiadczenia dla kalego leku i szczepionki o rejestracji wyrobu wezédizie Rejestracii
Wyrobéw Medycznych , Deklaracje zgodibd CE lub inne dokumenty wae dla danych
wyrobow  (zdwiadczenie niezalego podmiotu  zajmafego st poswiadczaniem
zgodndci dziataa wykonawcy z normami jakgiowymi ) .

&2.
Integralnymi sktadnikami niniejszej umowy jefsirmularz oferty.

&3.

=

Termin wykonania umowy od 2.1.2014 r do 31.X0114 r

2. Dostawy nagpowa beda transportem Wykonawcy , do siedziby zamayeego
32-500 Chrzanow ul. Sokota 19, w terminie do7 athdaty ztéenia pisemnego
zamoOwienia

3. Terminy i ilgci dostaw cgsciowych leda kazdorazowo okrdane przez
Zamawiagcego pisemnie

4. Zamawiajcy zastrzega sobie prawo do niewykorzystania gettienitu ilosciowego

przedmiotu zaméwienia , bez prawo do rosaczéego tytutu przez Wykonawc

&4.



1. Zamawiajcy zobowazuje s¢ zaptact Wykonawcy ce@a umownry za przedmiot
dostawy w wysoki okreslonej formularzem oferty, przedstawionym w
postpowaniu przetarg nieograniczony

2. Nalenosci lbeda regulowane przelewem na konto Wykonawaeykonta

w terminie ................. dni od daty otrzymarfektury Vat za dostagv zgodmn, z &1
niniejszej umowy , z zachowaniem cen jednostkowggheslonych w formularzu
oferty.

Strony ustalaj ,ze dat zaptaty jest data polecenia przelewu zleconaashdip
zleceniodawcy

&5
1. Dopuszcza simazliwos¢ zmian zgodnie z art.144 ustawy —prawo zamdwie
publicznych z dnia 29.1.2004r (Dz.U 19 poz177)
2. W przypadku zmiany stawki Vat w ramach niniejsgaowy ,zmiana stawki nagtuje z
dniem we§cia wzycie aktu prawnego zmienigjego stawk Wykonawca powiadomi
Zamawiajcego 0 zmianie stawki Vat nasmie w terminie 30dni od daty ogtoszenia aktu
prawnego.
3. Zmiana umowy me obejmowaé , w zakresie dozwolonym przepisami PZP w
szczegolnéci:
a). zmiar nazwy wtasnej , przy zachowaniu sktadu chemiczriekw lub szczepionki
b) zmiarg wielkosci opakowania

&6.

1. Wszelkie zmiany umowy wprowadza 8t drodze pisemnego aneksu.
2. Kazdej ze stron przystuguje prawo wypowiedzenia umaayl miesicznym
okresem wypowiedzenia zionym na pimie.
3. W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczciqgpowodugcej ze wykonanie umowy nie
lezy w interesie publicznym , czego nie mna byto przewidzi€w chwili zawarcia umowy,
zamawiagcy maze odsipi¢ od umowy w terminie 30dni od powzia wiadom@ci o tych
okolicznaciach. .

&7.

W kwestiach nie uregulowanych postanowieniammigjszej umowy zastosowanie maj
przepisy Kodeksu Cywilnego.
&8

Strony wspdlnie zastrzegajiz przelew wierzytelnéci na rzecz oséb trzecich nie mecsk
odby¢ bez pisemnej zgody Zaktadu Lecznictwa Ambulategmw Chrzanowie.

&9

Umowe sporadzono w dwaéch jednobrzagych egzemplarzach po jednym dlazde ze
stron.



