MIEJSKIE
A I / cmmum Memrczm
W lODZI
Znak sprawy MCMG-TI.242.11.2022 t6dz, dnia 02.11.2022 r.

Miejskie Centrum Medyczne ,,Gérna” w todzi
93-252 t.6dz, ul. Felinskiego 7

Ogtasza przetarg pisemny na wynajem powierzchni uzytkowej
w budynku Filii przy ul. Tatrzainskiej 109

§1 Wynajmujacy:

Miejskie Centrum Medyczne ,Gorna” w todzi, 93-252 t.6dz, ul. Felinskiego 7
tel. /42/ 689-20-81, faks /42/ 689-20-81, e-mail: sekretariat@mcmgorna.pl

§2 Przedmiot wynajmu

Przedmiotem wynajmu sa nastepujace lokale uzytkowe:

1. Lokal uzytkowy o tgcznej powierzchni 34,49 m? (w tym w.c.), usytuowany na parterze
w budynku Filii przy ul. Tatrzanskiej 109, z samodzielnym wejsciem.
- przeznaczenie lokalu — bez wskazan

2. Lokal uzytkowy o fgcznej powierzchni 152,02 m?, usytuowany na | pietrze w budynku
Filii przy ul. Tatrzanskiej 109.
- przeznaczenie lokalu — dziatalno$¢ medyczna.

3. Lokal uzytkowy o tgcznej powierzchni 27,00 m?, usytuowany na parterze w budynku
Filii przy ul. Tatrzanskiej 109, z samodzielnym wejsciem.
- przeznaczenie lokalu — bez wskazan

§3 Szczegotowe warunki przetargu

1. Oferent sktada swojg oferte cenowg na formularzu ofertowym wedtug wzoru (Zatgcznik nr 1):
Cena jednostkowa x 1,00 m? = warto$¢ oferty (cena netto).

2. Oferent sktada oswiadczenie, ze:
1) dokona adaptacji i remontu lokalu na wtasny koszt bez prawa zgdania zwrotu poniesionych
nakfadow.
2) zawrze umowe najmu na warunkach okreslonych przez Wynajmujgcego wedtug
zatgczonego wzoru (Zatgcznik nr 2).

3. Oferent winien ztozy¢ nastepujgce dokumenty:

1) kserokopie odpisu z wlasciwego rejestru albo kserokopie zaswiadczenia o wpisie do
ewidencji dziatalnosci gospodarczej, stwierdzajgcg stan prawny, miejsce realizacji oraz
adres Oferenta,

2) okreslenie dziatalnosci, jakg Oferent planuje prowadzi¢ w wynajetym lokalu.

4. Kryterium wyboru Oferenta:
Wynajmujgcy dokona wyboru Oferenta, ktory spetniajgc wymogi niniejszej specyfikaciji
zaproponuje najkorzystniejszg cene netto za 1,00 m?
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5. Szczegdtowe warunki przetargu oraz formularz ofertowy mozna pobrac ze strony internetowe;j
Wynajmujgcego www.mcmgorna.pl

§ 4 Miejsce i termin sktadania ofert

Oferty nalezy sktada¢ drogg e-mailowg na adres sekretariat@mcmgorna.pl w terminie do dnia
10.11.2022 r. do godz. 12.00.

1. Miejsce i termin rozstrzygniecia konkursu

Rozstrzygniecie przetargu nastgpi poprzez zamieszczenie stosownej informacji w siedzibie
Miejskiego Centrum Medycznego "Goérna” w Lodzi, przy ul. Felinskiego 7 oraz na stronie
internetowej Wynajmujgcego w terminie do 7 dni od terminu sktadania ofert.

2. Dodatkowe informacje

1) Przed ztozeniem ofert Wynajmujgcy zaleca dokonania wizji lokalnej po uprzednim
telefonicznym ustaleniu terminu.

2) Prowadzona dziatalno$¢ nie moze ogranicza¢ zadanh statutowych Miejskiego Centrum
Medycznego "Goérna” w Lodzi.

3) Umowa najmu z wybranym Oferentem zostanie podpisana po uzyskaniu pozytywnej opinii
Dyrektora Wydziatu Zdrowia i Spraw Spotecznych Urzedu Miasta todzi.

4) Wynajmujacy zastrzega sobie prawo do odwotania postepowania, uniewaznienia bez
podania przyczyny oraz przesuniecia terminu sktadania ofert.

Wszelkie informacje dotyczace przetargu mozna uzyskaé pod nr telefonu: (42) 689-20-96
lub (42) 689-20-81 od poniedziatku do pigtku w godz. 8.00-15.00.

Zatwierdzam
~ Dyrektor
Zaneta lwanczyk
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