Zatacznik nr2

UMOWA SPRZEDAZY NF ....coeeururannes

zawarta w dniu .........ccoeiinnne w Piotrkowie Trybunalskim, pomiedzy Samodzielnym
Szpitalem Wojewo6dzkim im. Mikotaja Kopernika z siedzibe w Piotrkowie
Trybunalskim przy ul. Rakowskiej 15, zwanym dalej ,Sprzedajacym” Regon
000636940, NIP 771-22-95-780, reprezentowanym przez:

zwanym dalej ,Sprzedajacym”

(imig i nazwisko) — (stanowisko sfuzbowe)

a

Panig/Panem............... , L I S e R SO
legitymujacym sie dowodem osobistym seria ... wydanym przez
- 10111 11 PSR PP

Z BIBCIZIDE W e e eetier 2 s o oo A i e

w imieniu ktorej dziata (-ja): ......oooooeiiii

(dane kupujgcego)
zwanym(g) dalej ,Kupujacym”, o nastepujgcej tresci:
§1.

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest sprzedaz ambulansu sanitarnego, nr
rejestracyjny ............. , nr identyfikacyjny (VIN):...........oooiiinn. , Tok produkcji
............. , stanowigcy wtasno$¢ Samodzielnego Szpitala Wojewoddzkiego im
Mikotaja Kopernika siedzibg w Piotrkowie Tryb. bedacy wtasnoscig
Sprzedajacego.

2. Wskazany w ust. 1 sktadnik majatkowy jest wolny od wad prawnych,
nie jest obcigzony prawami na rzecz osob trzecich oraz nie toczy si¢ zadne
postepowanie, ktérego  przedmiotem jest ten sktadnik  majatkowy

ani nie stanowi on réwniez przedmiotu zabezpieczenia.

§ 2.



Cene sprzedazy sktadnika majagtkowego zgodnie ze ztozong przez Kupujacego

oferta/wnioskiem ustala sie na taczng kwote brutto........... zt,

SO, e e e e e e atae e in et
§ 3.
1. Na poczet ceny zaliczona zostaje kwota wadium W WySOKOSCi ..........c..... -
2. Do zaptaty pozostaje kwota .............cooooiiiiinnn , ktorg Kupujacy obowigzany
jest przelaé na rachunek bankowy Sprzedawcy nr

86124015451111001054279554 w terminie do dnia ..................

§ 4.

1. Wystawienie faktury oraz wydanie przedmiotu sprzedazy nastapi po podpisaniu
protokotu odbiorczego oraz potwierdzeniu wptywu kwoty okreslonej w §2 na
rachunek Sprzedajacego. '

2. Ze strony Sprzedajacego do podpisania protokotu odbiorczego upowaznia sie

pana Dariusz Ctape.

§ 5.
Z chwilg podpisania protokotu, o ktorym mowa w §4, na Kupujacego przechodzg
wszelkie prawa i obowiazki zwigzane z przedmiotem umowy.

§ 6.
Kupujgcy os$wiadcza, ze znany jest mu stan techniczny sktadnika majgtkowego
okreslonego w §1 niniejszej umowy i o$wiadcza ponadto, iz z tego tytutu nie bedzie
wystepowat z roszczeniami do Sprzedajacego.
Kupujacy o$wiadcza, ze w przypadku wyboru oferty zobowigzuje sie do
podpisania zrzeczenia sie kontynuowania polisy ubezpieczeniowej

§7.
Wszelkie koszty zwigzane z realizacjg niniejszej umowy, w tym takze ewentualne
koszty uiszczenia podatku od czynnosci cywilnoprawnych obcigzajg Kupujacego.

§8.

Wszelkie zmiany do umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.



§9.

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa zastosowanie majg przepisy
Kodeksu cywilnego.
2. Dla sporéw wyniktych na tle niniejszej umowy wlasciwy bedzie Sad w Piotrkowie
Trybunalskim.
§10.
Umowe sporzgdzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach: dwa egzemplarze

dla Sprzedajgcego oraz jeden egzemplarz dla Kupujacego.

SPRZEDAJACY: KUPUJACY:

ZI8 Z2 Informacja podawana w przypadku zbierania danych od osoby, ktérej dane dotyczg
Zatacznik 2 do ZI8 Polityka Ochrony Danych Osobowych

PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
W SAMODZIELNYM SZPITALU WOJEWODZKIM IM. MIKOLAJA KOPERNIKA
W PIOTRKOWIE TRYBUNALSKIM

Szanujac Twoja prywatnos¢ oraz dbajac o to, abys wiedziat kto i w jaki sposob przetwarza Twoje dane
osobowe, ponizej przedstawiam informacje, ktore pomoga Ci to ustali¢. Zgodnie z art. 13 ust. 1 2
rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzgdzenie o ochronie
danych), zwanego dalej RODO, informuje, iz:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Samodzielny Szpital Wojewddzki
im. Mikotaja Kopernika w Piotrkowie Trybunalskim, adres: ul. Rakowska 15, 97-300 Piotrkow
Trybunalski;

2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych —kontakt za posrednictwem poczty
elektroniczne;j: iod@szpital-piotrkow.plbgdz telefonicznie +48519377 789

3) Pani/Pana dane osobowe zbierane sa w celu realizacji wspdlipracy w ramach zawartej umowy,
porozumienia badz przyrzeczenia wspotpracy.

4) Podstawa prawna przetwarzania danych osobowych: przetwarzanie jest niezbgdne do celow

wykonania umowy, ktérej strong jest osoba, ktorej dane dotycza, lub do podjecia dziatann na
zgdanie osoby, ktérej dane dotycza, przed zawarciem umowy(podstawa prawna art. art. 6 ust.
1 lit. B RODO).Odrebne umowy zawarte z wykonawcami/podmiotami wspbtpracujacymi.
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5) Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych sg osoby upowaznione przez Administratora
w zakresie wykonywania swoich obowigzkow siuzbowych oraz inne, uprawnione na
podstawie przepiséw prawa podmioty, takze podmioty, z ktorymi Administrator zawart
umowe powierzenia przetwarzania danych w zwiazku z realizacjg ustug na rzecz
administratora (np. kancelaria prawna, dostawca oprogramowania, zewnetrzny audytor,
zleceniobiorca $wiadczacy ustugi na - 1ZeC2Z Administratora)

6) Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez Adminisiratora przez okres niezbedny
do realizacji celow okreslonych w pkt.3, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie
wymaganym przez przepisy powszechnie obowigzujacege prawa (ustawa z dnia 14 lipca 1982
r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, Instrukcia Kancelaryjna obowiazujsca
u Administratora)

7) Pani/Panu prawa do zgdania od Administratora dostgpu do tresci swoich danych, ich
sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia danych
lub do whniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania.

8) Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy
uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych przez Administratora narusza
przepisy RODC.

9) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do zawarcia umowy iub/i
wspodipracy. Konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak realizacji umowy.
Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych w innych celach odbywa sie na podstawie

odrebne;j i dobrowolnie wyrazonej przez Panig/Pana zgody.
10) Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposob zautomatyzowany, w tym w oparciu
o} profilowanie

11) Pani/ Pana dane nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowej.



