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Gornoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka

im. $w. Jana Pawta Il

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego

w Katowicach

13 -06- 202

Katowice, r.

Dotyczy: konkursu ofert na ,Najem lokalu o powierzchni 88,90 m?,
znajdujacego sie w segmencie K-9 na poziomie ,,0” Szpitala, z przeznaczeniem
na prowadzenie dziatalnosci handlowo-gastronomicznej, na okres 72 miesiecy”

Organizator, tj. Gornoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka im. $w. Jana Pawta Il Samodzielny
Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach, ponizej
podaje odpowiedzi na zapytanie do ww. Konkursu:

Pytanie nr 1: Wentylacja, gdzie jest zlokalizowana (czy takze na zapleczu) i jaki ma przekrdj.
Odpowiedz: Gtéwne pomieszczenie lokalu wyposazone jest w instalacje wentylacji
grawitacyjnej, wykonanej na bazie rur Spiro Fi 125 mm.

Pytanie nr 2: Moc kW przydzielona do lokalu.
Odpowiedz: 50 kW

Pytanie nr 3: Stawki mediéw obecne.
Odpowiedz: Ponizej stawki wg rozliczenia za media za miesiac kwiecief:
e zuzycie zimnej wody — 6,77 zt za 1m?3
e zuzycie cieptej wody - 52,37 zt za 1m?3
e odprowadzanie $ciekéw — 9,02 zt za 1m?3
e centralne ogrzewanie w postaci zryczattowanej — 2,64 zt za 1m?
e dzierzawa taczy telefonicznych - 4,56 zt
e energia elektryczna sprzedaz - 0,6980 zt za 1kWh
e energia elektryczna dystrybucja—0,2147 zt za kwh

Pytanie nr 4: Wysokos$¢ czynszu obecnego najemcy.
Odpowiedz: 97,22 zt netto za 1 m2.

Pytanie nr 5: Prosimy o mozliwo$¢ przestania rzutu catego lokalu wraz z zapleczem.
Odpowiedz: Rzut w zataczeniu.

Numer formularza: ZO.PR-01 F.05 Obowigzuje od: 07.09.2009r. WYDANIE 2 z dnia 18.02.2019r.
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