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UMOWA WYPOŻYCZENIA NR …………../……......

zawarta w dniu ……………………………… w…………………………….………….pomiędzy firmą:

HAEM Michał Czarnota , z siedzibą pod adresem, 26-600 Radom, ul. I. Paderewskiego 12/43, 

NIP:   716-247-11-99                          Tel:607-970-178

zwanym w dalszej części Wynajmującym

  reprezentowaną przez Michała Czarnota

a Panią / Panem ……………………………………………………………………………………………………………………………

zamieszkałą/łym ……………………………………………………………………………………………………………………………

 Tel: ………………………………………………………………….PESEL: ………………………………………………………………..,

 seria i numer dowodu osobistego …………………………………………………………………………………………………

zwany/a w dalszej części Najemcą, została zawarta umowa o następującej treści:

§ 1

Wynajmujący oddaje, a Najemca bierze w najem………………….……………………………………………………………..

w dalszej części umowy zwanym sprzętem o wartości katalogowej……………………………….złotych brutto 

(słownie…………………….………………………………..……………………………………………………………….złotych brutto).

§ 2

a. Strony ustalają iż miesięczny czynsz najmu za sprzęt wymieniony w pkt.1 niniejszej

umowy wynosi……………………………………………….zł brutto, 

(słownie:……………………..………………………………………………………………………………………………złotych brutto).

b.  Koszt  transportu  w/w  sprzętu  i  montażu  w  miejsce  wskazane  przez  klienta  wg  cennika

Wypożyczalni.

§ 3

a.    Najemca wypłaca wynajmującemu pierwszy czynsz najmu z góry.

b.  Płatność  kolejnego  czynszu  opisanego  w  punkcie  2a.,  następowała  będzie  z  góry ,  

do 5-tego (dzień wpływu środków na konto) każdego miesiąca przelewem na konto wynajmującego 

w mBank numer konta:     39 1140 2004 0000 3502 7450 8349      (prosimy o  nr  umowy na

przelewie).

c.  W  przypadku  opóźnienia  w  opłatach  lub  zwrocie  sprzętu,  wypożyczalnia  jest  uprawniona  do

naliczania  podwójnej  opłaty  za  każdy  dzień  zwłoki,  przyjmując  za  podstawę  30  –  dniową  cenę

wypożyczenia sprzętu w/g obowiązującego cennika. 
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§ 4

a.  Strony ustalają,  iż  umowa zostaje  zawarta  na  czas  nieokreślony od dnia  podpisania  niniejszej

umowy.

b.  Wypowiedzenie umowy może nastąpić przez każdą ze stron umowy najmu w każdym czasie za

porozumieniem stron.

§ 5

a. Najemca zobowiązuje się do używania przedmiotu najmu zgodnie z jego przeznaczeniem.

b.  Najemca  po  ustaniu  umowy  zobowiązany  jest  zwrócić  przedmiot  umowy  Wynajmującemu  

w stanie nie pogorszonym, wynikającym z prawidłowego użytkowania sprzętu, w ostatnim dniu do

którego strony ustalają ważność umowy.

c. W przypadku zniszczenia lub zagubienia w/w sprzętu, Najemca zobowiązuję się zapłacić

Wynajmującemu kwotę wartości katalogowej wymienionej w pkt.1. niniejszej umowy, w terminie  

14 od dnia otrzymania wezwania do zapłaty na rachunek wskazany w wezwaniu do zapłaty.

d. Wynajmujący ponosi koszty napraw i innych nakładów wynikających z naturalnego zużycia rzeczy 

w trakcie jego użytkowania.

e.  Najemca  oświadcza,  że  zapoznał  się  ze  stanem sprzętu,  wydany  sprzęt  jest  w  dobrym stanie

technicznym, zdatny do użytku zgodnie z przeznaczeniem.

§ 6

a. W sprawach nie uregulowanych niniejszą umową i Regulaminem Wypożyczalni, mają zastosowanie

przepisy Kodeksu Cywilnego.

b. Wszelkie zmiany lub uzupełnienia mogą nastąpić tylko w postaci pisemnego aneksu do niniejszej

umowy.

§ 7

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.

Wynajmujący                                                                                                                                             Najemca

……………………………………………….                                                                   ………………………………………………

Michał Czarnota

Oświadczam, że zapoznałam/łem się z Regulaminem Wypożyczalni Sprzętu Medycznego Medisal 

i w pełni go akceptuję. 

                                                                                                                   Najemca

      ……………………………………
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