Miejskie Centrum Medyczne
im. dr. Karola Jonschera

ul. Milionowa 14, 93-113 Łódź
Oferent:

...............................................................................

(pieczęć firmowa – adresowa oferenta)

e-mail oferenta: …..................................

tel. ........................... faks .................................

NIP ………………………… REGON ……………………

FORMULARZ OFERTOWY

I. Niniejszym, oferujemy stawkę najmu za 1 m2 powierzchni w pomieszczeniach Miejskiego Centrum Medycznego im. dr. Karola Jonschera w Łodzi w Przychodni przy ul. Leczniczej 6, będących przedmiotem postępowania:  

1) Stawka netto PLN: ................................

2) Podatek VAT (……%)

3) Stawka brutto PLN: ...............................

(słownie: ...................................................................................................................................................)

4) Wartość brutto PLN (105  m2 x stawka za 1 m2) ……………………………
5) W stawce najmu zawarty jest podatek od nieruchomości
II. Jednocześnie oświadczam/y, że:

1) zobowiązujemy się przeprowadzić we własnym zakresie i na własny koszt prace dostosowujące najmowane pomieszczenia do prowadzenia działalności, po wcześniejszym uzgodnieniu planowanej adaptacji z wynajmującym, bez prawa regresu do wynajmującego 

2) uważamy się za związanego/ych ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert,

3) zapoznałem/liśmy się ze stanem faktycznym i prawnym przedmiotu postępowania oraz wzorem umowy i akceptujemy je bez zastrzeżeń,

4) przyjmujemy bez zastrzeżeń warunki wynikające z ogłoszenia i Regulaminu postępowania przetargowego w zakresie dysponowania aktywami trewałymi,

5) w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszą, zobowiązujemy się do wykonania przedmiotu postępowania na warunkach zawartych w ogłoszeniu oraz złożoną ofertą.

III. Osobą/ami upoważnioną/ymi do podpisania umowy w przedmiotowym postępowaniu jest/są: ……………………………………………………………………………………………..               (imię, nazwisko, funkcja reprezentującego).

IV. Oferta składa się z ……….. ponumerowanych stron.

................................, dnia..............................

...............................................................................

Podpisy i pieczątki imienne przedstawicieli oferenta

upoważnionych do jego reprezentowania
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