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 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 بهره برداري از گل فروشيعمومي  شرايط شركت در مزايده
 

 متقاضي محترم

مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران )بيمارستان تخصصي و فوق  تخصصوي مويلاده اوه ان اهوب بوه ب ود        

حقيقوي و  را ان طرهق مزاهوده مموقمي بوه اشوخا       خقد گل فروشيان  برداري شقد، در نظر دارد بهره ناميده مي "مؤسسه"

حقققي واجد شراهط واگذار نماهد. لذا خقاهشمند است قبل ان تكميل فرم، به شراهط شرات در مزاهده به شرح ذهل تقجوه و  

 آن اقدام فرماهيد. و امضاء سپس نسبت به تكميل

 : موضوع مزايده

واقع در طبقه همكف، سالن برج مركزي بيمارستان تخصصي و مؤسسه فروشي  هره برداري از گلده و باستفاموضوع مزايده عبارت است از 

 باشد. ، ميفوق تخصصي ميلاد داراي آب، برق و تلفن جهت فروش انواع گل )طبيعي و مصنوعي( و گلدان كه به تأييد مؤسسه رسيده

 : الف. مدت بهره برداري

بعددي   بردار بهرهبه هر دليل  مؤسسهچنانچه در پايان قرارداد باشد.  سال شمسي مي به مدت يك 01/05/1400 مدت بهره برداري از تاريخ

و با درصد رشد توافقي )اجاره ماهيانده قبلدي     جديد مبلغ به مدت دو ماه با همكاري موظف به ادامه  بردار بهرهرا به موقع معرفي ننمايد، 

به هيچ وجه مجاز بده   جديد بردار بهرهتا زمان معرفي  مؤسسهبدون موافقت كتبي  بردار هرهبخواهد بود. در هر صورت درصد رشد توافقي( 

 باشد. موضوع مزايده نمي انجامتوقف 

        اعلاسر  توسرم   لازم به توضيح است درصورت تغيير تاريخ شروع قررارداد توسرم سسس،رهد سررت قررارداد از تراريخ

 باشر. س سال  به سرت يك سسس،ه

 : مزايده شرايط عمومي. ب

 مزايده به دو روش ذيل اقدام نمايند:  شرايط اسناد و جهت خريد  توانند متقاضيان مي (  1

تواننددد از طريددا مراجعدده بدده سددايت بيمارسددتان مدديلاد بدده ن دداني    متقاضدديان جهددت دريافددت اسددناد و شددرايط مزايددده مددي  -1-1

www.miladhospital.com  ليه اوراق بارگذاري شده را دانلود نموده و سپس اوراق را تكميل و پاكات الف، ب و ج را پلمپ نمدوده  ك

 ريال( به دبيرخانه مؤسسه تحويل نمايند. 1.000.000به همراه فيش واريز خريد اوراق )معادل  29/03/1400 و تا تاريخ

 1.500.000با در دست داشتن قدب  واريدز مبلدغ خريدد اوراق )معدادل      توانند  متقاضيان جهت دريافت اسناد و شرايط مزايده مي -2-1

( به دبيرخانه مؤسسه واقع در طبقده همكدف مراجعده و اوراق را    16صبح الي  7ريال( در ايام اداري )روزهاي شنبه تا چهارشنبه از ساعت 

 دريافت نمايند.

در زمان بايست  اند مي اوراق از طريا سايت مؤسسه اقدام نموده آن دسته از متقاضياني كه نسبت به تهيه : توضيح هزينه خريد اوراق

نسدبت بده   صدندوق مؤسسده   با مراجعه بده  يا واريز نموده و ريال را به حساب بانكي مؤسسه  1.000.000بلغ م تحويل پاكات به دبيرخانه

نمايندد،   ز طريدا دبيرخانده مؤسسده اقددام مدي     مبلغ مذكور اقدام نمايند. متقاضياني كه نسبت به تهيه اوراق به صورت حضدوري و ا واريز 

به نام مؤسسه خدمات بهداشتي درماني  49754786ريال )يك ميليون و پانصد هزار ريال( به حساب شماره  1.500.000مبلغ بايست  مي

از طريدا مراجعده بده     واريدز وجده  يدا  و  1102ميلاد سلامت تهران )بيمارستان ميلاد( نزد بانك رفاه كارگران شعبه بيمارستان ميلاد كد 

 صندوق مؤسسه اقدام و به همراه فيش واريز به واحد دبيرخانه مؤسسه مراجعه نمايند.

http://www.miladhospital.com/
http://www.miladhospital.com/
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 باشد.  ارائه قبض مربقطه )وارهز وجهه در هر دو روش )اهنترنتي و حضقريه در نمان تحقهل پااات به دبيرخانه مؤسسه الزامي مي 

بده ييدر از روزهداي تع يدل از سداعت       29/03/1400 لغايت 19/03/1400 دي از تاريخبايست قبل از ارائه مبلغ پي نها متقاضيان مي (  2

نسبت به بازديد كامدل از محدل موضدوع     82032417و  82032218هاي  با هماهنگي واحد رفاه مؤسسه با شماره تلفن 15:00الي  7:00

 مزايده اقدام نمايند.

ريال( را بابت سپردهه شپد ت هر ميايپده بپي يكپي ا       و پنجاه ميليون يكصد ريال ) 150.000.000 باشند مبلغ متقاضيان موظف مي (  3

 طدق ذيل تهيي و هر پا ت الف قدار ههند.

بي نام مؤسسي خپدما  بهداشپتي    1102نيه بانك رفاه شعبي بيمارستان ميلاه  د  49754786واريي نقدي بي حساب جاري شماره  -1-3

 يا هرماني ميلاه سلامت تهدان )بيمارستان ميلاه( و

بي نام مؤسسي خپدما    1102نيه بانك رفاه شعبي بيمارستان ميلاه  د  49754786چك بين بانكي هر وجي حساب جاري شماره   -2-3

 بهداشتي هرماني ميلاه سلامت تهدان )بيمارستان ميلاه( و يا

 د يي جمهوري اسلامي ايدان هر وجپي مؤسسپي  بانك م و تأييد شده قانوني وارائي ضمانتنامي ا  بانك ها و مداجع صاهر  ننده مجا   -3-3

 خدما  بهداشتي هرماني ميلاه سلامت تهدان )بيمارستان ميلاه( بي نام متقاضي و با اعتبار سي ماهي

 بايست هقت نمايند  ي اطلاعا  مؤسسي بي شدح ذيل بي صور  صحيح و  امل هر ضمانتنامي بانكي هرج و ارائي گدهه. متقاضيان مي -4-3

 تواند ا  پذيدش و قبول ضمانتنامي خوههاري نمايد( مؤسسي ميناقص بوهن اطلاعا  هرج شده هر ضمانتنامي،  )هر صور 

 مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران )بيمارستان تخصصي و فق  تخصصي ميلادهنام :  (1

 12734شماره ثبت :  (2

 411144436735كد اقتصادي :  (3

 10100490089شناسه ملي :  (4

  20/01/1380خ ثبت : تاري (5

 محل ثبت : تهران  (6

 1449614531كد پستي :  (7

 82039و  82036تلفن ثابت :  (8

 ir 080130100000000049754786شماره شباي ذينفع :  (9

 بيمارستان ميلاد 1102نزد بانك رفاه شعبه كد  49754786: جاري شماره  مؤسسهحساب بانكي  (10

 

تخلپف هر  (، جپدول وجپي التپيام    2(، فدمت قدارهاه )پيوسپت  1)پيوست هاه قيمتپيشنميايده، فدم شد ت هر شدايط تمامي صفحا   (  4

توسپط   اشخاص حقيقي  بايست هرخصوص  مي( 4( و فدم اطلاعا  شد ت  ننده هر ميايده )پيوست 3 )پيوستانجام تعهدا  قدارهاهي 

توسپط   اشيخاص حقيي    و هرخصوص ند( نماي تائيد امضاء و اثد انگشت متقاضي )هر صور  هاشتن شديك، تمام شد اء با خوه شخص 

   صاحب امضاء مجا  شد ت )بداساس آخدين تغييدا  رو نامي رسمي شد ت( امضاء و مهد شوه.

 رو  15:00ساعت دا ثد تا پو حهر پا ا  مشخص شده قدار هاهه را بي تدتيب  يد و مستندا  لا م وظف هستند مدارك پم متقاضيان (  5

 را هريافت نمايند.  ي مؤسسي واقع هر طبقي همكف مؤسسي تحويل و رسيد آن بي هبيدخان 29/03/1400 مورخ شنبي 

 پاكت )الف( شامل :

 شرايط عمومي مزايده 3بند طبا مربوط به سپرده شركت در مزايده  تضميناصل 

 پاكت ) ب ( شامل :

 ي )اشخاص حقيقي/صاحبان امضاء اشخاص حقوقي(كپي شناسنامه و كارت ملفتو ه1
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 در صورت دارا بودن( جهت اشخاص حقيقيفتوكپي جواز كسب ) ه2

فتوكپي اظهارنامه ثبت شركت، اساسنامه، آگهي تأسيس و روزنامه رسمي شامل آخرين تغييرات و معرفي صاحبان امضاء مجاز شركت  ه3

باشدد،   هدا مدي   )توضيحاً اينكه چنانچه شركت به لحاظ مديريتي تغييراتي داشته و در مرحله اقددام اداري و قدانوني در اداره ثبدت شدركت    

 بايست مستندات مربوطه ضميمه گردد( مي

)بپي نپام متقاضپي     با ذ د مشخصا  محل هپاي ارائپي خپدمت   انجام كار  حسنگواهي ارائه سوابا كاري همراه با قراردادهاي منعقده و ه4

  ننده هر ميايده( بي عنوان امتيا  هر تعيين بدنده ميايده هر نظد گدفتي خواهد شد. شد ت

 امل :پاكت ) ج ( ش

 شدايط شد ت هر ميايده و  ليي پيوست هاي آن بي صور  مهد و امضاء شده و  امل( 1

 (1)پيوست  تكميل، امضاء و مهد شده قيمتپيشنهاه  فدم( 2

(، كليه صفحات شرايط مزايده و تمام  مسينندات و ميدا ا اس سيي     1امضاء و مهر فرم پيشنهاد  يمت )پييست  :1تبصره 

، لذا امضاء و مهر برخ  اس صفحات شرايط شركت د  مزايده و پييست ها  آن بيه منزليه ميدم  يييل      منقاض  الزام  بيده

منقاض  د  خصيص ساير صفحات و شرايط امضاء و مهر نشده نييده فلذا هر گينه مدم اطلاع و ادما اس طرف منقاضيان مي د 

له اطلاع و  ييل  كليه مفاد و شرايط مزاييده اس سيي    باشد و مؤسسه ا ائه اسناد مزايده بدين صي ت  ا به منز پذيرش نم 

منقاض  دانسنه و منقاض  ضمن ا را  به اين ميضيع هرگينه مدم اطلاع و ادما  مدم امضاء هير ييا اس صيفحات شيرايط     

 مزايده  ا اس خيد سلب و سا ط نميد.  

شپوه و پيشپنهاه      مهلت اعلام شده تدتيب اثپد هاهه نمپي  امخدوش و ناخوانا و يا ارائي پس ، بدون سردهه ،مبهم ا بي پيشنهاه :2 تبصره

 اين خصوص ا  خوه سلب و ساقط نموهند.حق هدگوني اعتداضي را هر  متقاضيانمذ ور باطل مي باشد و 

ضمن عپدم قبپول شپدط و حفپ       مؤسسينبوهه و هرصور  اعمال شدط،  مؤسسيهدگوني شدط هر پيشنهاه قيمت موره قبول : 3تبصره 

  هاهه و با توجي بي صدفي و صلاح خوه اتخاذ تصميم خواهد گدفتن شدط قيد شده مبنا قدار يده، قيمت پيشنهاهي را بدون هر نظدشدايط ميا

 نموه. 

با توجه بده شدرايط موجدود و آيندده، بده      درخصوص اجراي موضوع مزايده باشند  مي موظفدر مزايده  كننده شركت متقاضيان: 4تبصره 

و احتمدال ازديداد    covid 19سد ح مدراجعين، وضدعيت اپيددمي بيمداري      جملده  عوامل تأثيرگذار از ده و كليه صورت دقيا م العه نمو

نمايندد. لدذا هرگونده    لحاظ ( 1)پيوست را در قيمت پي نهادي خود و ساير عوامل  ها ها و درمانگاه ، وضعيت ملاقاتشيوع آنگيري و  همه

و در صددورت رفددع شددرايط  ركت در مزايددده سددلب و سدداقط گرديددده اسددت ادعددايي در آينددده در ايددن خصددوص از سددوي متقاضددي شدد 

و بدگشت بي شدايط عاهي بنا بي هرخواست مؤسسي و حسب نظد  ارشناس رسمي هاهگستدي منتخب مؤسسپي، بپداي    covid19اپيدمي

 ه سلب و ساقط نموه.هوره باقيمانده قدارهاه، مبلغ قدارهاه افيايش هاهه شده و بدنده ميايده حق هدگوني اعتداض را ا  خو

 ( شامل : پاكت ) د

ه اه مي باهست قبلاً تقسط متقاضويان تهيوه، تكميول و    4اننده در مزاهده )پيقست  ، ج و فرم اطلامات شراتبپاات الف، 

بوه  قرارگرفتوه و   )اه تقسط مؤسسه تهيه و طراحي گردهودهه  ه ددر پاات ) مهر و پلمپ شده و در حضقر نماهنده دبيرخانه 

 .مؤسسه ممهقر و رسيد مي شقديرخانه دب مهر
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   را  4بايست هد يك ا  شد اء فدم پيوسپت  باشند، مي هرصورتي  ي چند شخص حقيقي متقاضي شد ت هر ميايده بي صور  مشار ت

در ييدر   گيده.بي صور  مجيا تكميل، امضاء و اثد انگشت نموهه و ذيل هد فدم نيي توسط  ل شد اء، امضاء و اثد انگشت و هر پا ت ه قدار 

 گردد. اند، محسوب مي ثبت و ارائه نموده 4اينصورت متفاضي شركت در مزايده، صرفاً فرد يا افرادي كه اطلاعات خود را در پيوست 

لا م بي ذ پد اسپت   و  واهد شدخصبح هر هفتد مديدعامل انجام  9:00ساعت  30/03/1400 مورخيكشنبي  رو ميايده با گشايي پا ا   (  6

 ا ت، پا ت بعدي مفتوح نخواهد شد.گدهه و هر صور  وجوه نقص هر هد پ پا ا  بي تدتيب پا ا  ه، الف، ب و ج انجام مي ي با گشايي 

نسبت بي استدهاه نفدا  چهارم بي بعد اقدام و پس ا  عقد قدارهاه  مؤسسيتعيين بدنده و تنظيم صورتجلسي،  با گشايي پا ا  وپس ا  (  7

حسپن   تضپامين شوه و سردهه نفد اول نيي پس ا  انعقپاه قپدارهاه و ارائپي     سردهه نفدا  هوم و سوم اقدام ميبا نفد بدنده نسبت بي استدهاه 

از انجدام   مقدرر ظرف مددت  به هر دليلي ، مزايده پس از اعلام نتيجه و تعيين برنده مزايده چنانچه برندهاجداي قدارهاه مستده خواهد شد. 

ضدبط و در صدورت    مؤسسده نمايد، سپرده وي به نفدع  انصراف و يا اعلام ورزد قرارداد استنكاف تعهدات مندرج در شرايط مزايده و امضاء 

دوم درصدورتي ميسدر   نفدر  لازم به ذكر است انجام هر نوع معاملده بدا    شود. دوم مزايده انجام مي نفرتصويب كميسيون معاملات، معامله با 

اب ده بدا نفدر سدوم     از مبلغ سپرده شركت در مزايده نباشد و همين ترتيدب در ر  اول زيادترنفر دوم با نفر است كه تفاوت بهاي پي نهادي 

 اعمال خواهد شد.

داد با نفدر  ماه از زمان بازگ ائي پاكات مزايده، نسبت به انتخاب برنده و انعقاد قرار 2حداكثر ظرف مدت  مؤسسهدر هر صورت : 5تبصره 

 نمايد. برنده اقدام مي

 مؤسسپي بايست هرخواست خوه را بي صور  مكتپوب بپي هبيدخانپي     صداف ا  ميايده را هاشتي باشند مي نندگان قصد ان چنانچي شد ت (  8

 بي شدح ذيل اقدام خواهد نموه.   مؤسسيتحويل نمايند. لا م بي ذ د است هرصور  انصداف متقاضي ا  ميايده، 

 د شد.ميايده بي متقاضي مستده خواه سردهه شد ت هر ،قبل ا  اتمام مهلت تحويل اسناه ه1

هرصپد ا  سپردهه بپي نفپع      10معاهل  ،مؤسسيتعيين بدنده هر صور  پذيدش انصداف توسط قبل ا  پس ا  مهلت تحويل اسناه تا  ه2

 خواهد شد.ضبط  مؤسسي

 ضبط خواهد شد. مؤسسيا  سردهه بي نفع  هرصد 30پس ا  تعيين بدنده هر صور  پذيدش انصداف نفدا  هوم و سوم   ه3

 آگهپي ميايپده   سپد هيينپي   الذ د  جدائم فوقعلاوه بد  ،متقاضي باعث ابطال ميايده گدهه انصدافورتي  ي هر ص لا م بي ذ د است ،

 گدهه. ضبط مي مؤسسيسردهه نيي بي نفع هرصد  10معاهل 

، ارو قبپل ا  شپدوب بپي  پ     مبني بد بدنده شدن هر ميايپده  مؤسسيا  تاريخ ابلاغ  يك هفتيبايست حدا ثد ظدف مد   مي ميايدهبدنده  (  9

حدا خواهدد    مؤسسده درصورت عدم مراجعه ظدرف مهلدت مدذكور،     دهد. مؤسسهامور مالي  ا تحويلذيل ر بندهاي تضامين لا م بي شدح

ضمن قبول اين موضوع حا هرگونده اعتدرار را از    بردار بهرهداشت نسبت به ضبط سپرده شركت در مزايده به نفع خود مبادرت نمايد و 

به ذكر است تحويل محل اجراي موضوع مزايده به برنده مزايده بعد از ارائده تضدامين مدذكور و تأييدد امدور      لازم خود سلب و ساقط نمود. 

تدأمين  ذيدربط اعدا از    هداي  باشد. ضمناً تضامين مربوطه بعد از اتمام قرارداد و ارائده مفاصاحسداب از سدازمان    پذير مي امكان مؤسسهمالي 

فعاليدت   مؤسسده  گل فروشيمحل كه در مدت قرارداد در بردار  بهرهيه حساب با كليه كاركنان اجتماعي، امور مالياتي و همچنين فرم تسو

 مسترد خواهد شد. بردار بهرهو تأييد ناظر به اند  داشته
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بدا اعتبدار    بدردار  بهدره و بده ندام    مؤسسده شرايط عمومي مزايده در وجده   3-4يك فقره ضمانتنامه بانكي به شرح اطلاعات ذيل بند  -1-9

  بابت تضمين حسن اجراي قراردادمبلغ اجاره بهاء ساليانه % )چهل درصد( 40 ساله و قابل تمديد و به ميزان يك

بايست بده امضداء    )ظهر چك ميبابت تضمين تخليه محل اجراي موضوع مزايده دو برابر مبلغ قرارداد ساليانه  يك فقره چك معادل -2-9

 اي اشخاص حقيقي رسيده و تضمين گردد(كل اعضاي هيأت مديره )شخص حقوقي( و يا شرك

 گردد. ش ريالي آن يك فقره چك دريافت ميمعادل ارز بردار بهرهبه  امانيدر صورت تحويل اقلام و يا وسائل  -3-9

اول هدر  فقره چك به نام و از حساب خود به سررسيد  12همزمان با ارائه تضامين مندرج در بند مذكور،  گرديدبرنده مزايده متعهد  (  11

بايست متعلا بده باندك    هاي مذكور مي اه و به فاصله يك ماهه بابت مبلغ قرارداد به امور مالي مؤسسه ارائه نمايد. لازم به ذكر است چكم

 تهران و يا حساب همراه باشد.  

 د.بي عهده بدنده ميايده مي باش مدتبط بي موضوب ميايده قانوني و عوارض انتشار آگهي ميايده، سايد  سورا  هييني  (  11

 باشد. آنها شامل درجه اول و دوم در مزايده ممنوع مي بستگانو  مؤسسهشركت كاركنان  (  12

 مستده نخواهد شد. بابت شد ت هر ميايده بي متقاضي مدارك ارساليهيچ يك ا  اسناه و  (  13

و جيء لاينفپك  وهه بميايده و عمومي اختصاصي  ، شدايط(2هر فدمت قدارهاه )پيوست شماره  ليي مفاه، تعهدا  و شدايط هرج شده  (  14

 بوهه و متقاضيان با امضاء ذيل  ليي صفحا  آن،  ليي شدايط را قبول نموهند. آن 

ها  اپيشپنه هديپك ا   ره يپا قبپول   با رعايت مفاه آئين نامي معاملا  خوه و با هر نظد گدفتن صدفي و صپلاح و  يفيپت، هر    مؤسسي (  15

 باشد. مختار مي

  هواي  شوماره تلنوب   واحد نظارت )واحد رفواهه بوا  بدا  را  مزايدهص موضوع و شرايط سؤالات خود در خصو توانند ميمتقاضيان  (  16

 در ميان بگذارند.   82032218 - 82032417
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 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 )اشخاص حقوقي( گل فروشي مزايده فرم پيشنهاد قيمت  -1پيوست 
 

....................................... ثبت ..................................................... با عنوان .......................................... شد ت ..............اينجانب/اينجانبان ....................

.......................................... بي موجب آخدين  شناسي ملي..................... شده بي شماره ................................... بي شماره اقتصاهي .....................

بي نشاني .................................. ...... تلفن ثابت .......................... تلفن همداه .............آگهي مندرج هر رو نامي رسمي شماره 

........................ ......................... د پستي ....... ......... ..............................................................................................................................................................

لاب  امل ا  تمامي شدايط شد ت هر ميايده آماهگي خوه را با قيمت پيشنهاهي ماهياني ام و با اط  ي ا  محل بي عمل آورههبا هيدي طي 

هارم و  ... ريال اعلام مي.....................................................)بي رقم( ................................................. ريال و )بي حدوف( .................................................

بي وسيلي پست سفارشي يا ابلاغ  مؤسسيا  تاريخ ابلاغ يك هفتي  گدهم حدا ثد ظدف مد  متعهد ميهر ميايده هر صور  بدنده شدن 

حضور هر امپور و  مؤسسيالذ د يا اعلام تلفني، نسبت بي تحويل تضامين حسن اجداي قدارهاه بي امور مالي  فوق تبي بي آهرس 

و امضاء قدارهاه اقدام نمايم. هرصور  عدم ارائي تضامين حسن اجداي قدارهاه و يا عدم امضاء قدارهاه ظدف مهلت  مؤسسيارهاههاي قپد

نسبت بي ضبط سردهه حق خواهد هاشت عدم اجداي هديك ا  تعهدا  فوق الذ د را بي عنوان انصداف ا  ميايده تلقي و  مؤسسيمذ ور، 

 نموهم.خوه مباهر  نمايد و ضمن قبول اين موضوب، حق هدگوني اعتداضي را ا  خوه سلب و ساقط شد ت هر ميايده بي نفع 

 

 

 

 

 

 )جهت اشخاص حقيقي( گل فروشي فرم پيشنهاد قيمت مزايده  -1پيوست 
 

متولد ...................... ................ ............... بي شماره شناسنامي................... .......................فد ند  ................................................................. اينجانب

......... بي ................................................ تلفن همداه ...............تلفن ثابت ............ صاهره ا  ...........................  د ملي .................................................

طي ....... با ............  د پستي ......................................................................................................................................................................................نشاني 

ام و با اطلاب  امل ا  تمامي شدايط شد ت هر ميايده آماهگي خوه را با قيمت پيشنهاهي ماهياني )بي   ي ا  محل بي عمل آورههبا هيدي 

هر هارم و  .......................................................... ريال اعلام ميرقم( ................................................. ريال و )بي حدوف( ...............................................

بي وسيلي پست سفارشي يا ابلاغ  تبي  مؤسسيا  تاريخ ابلاغ يك هفتي  گدهم حدا ثد ظدف مد  متعهد ميهر ميايده صور  بدنده شدن 

حضور هر امپور قپدارهاههاي و  مؤسسيسن اجداي قدارهاه بي امور مالي الذ د يا اعلام تلفني، نسبت بي تحويل تضامين ح فوقبي آهرس 

 مؤسسيو امضاء قدارهاه اقدام نمايم. هرصور  عدم ارائي تضامين حسن اجداي قدارهاه و يا عدم امضاء قدارهاه ظدف مهلت مذ ور،  مؤسسي

نسبت بي ضبط سردهه شد ت هر ميايده ميايده تلقي و  حق خواهد هاشت عدم اجداي هديك ا  تعهدا  فوق الذ د را بي عنوان انصداف ا 

 نموهم.بي نفع خوه مباهر  نمايد و ضمن قبول اين موضوب، حق هدگوني اعتداضي را ا  خوه سلب و ساقط 

 محل امضاء و اثر انگشت

 محل مهر و امضاء
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 گل فروشي برداري از ارداد واگذاري حق بهرهقر - 2پيوست شماره 
 

جلسپي   1400/.../...مپورخ   ...جلسپي هيپأ  مپديده، مسپتند بپي مصپوبي شپماره         1400/.../...مورخ  ...اين قدارهاه بي مپوجب مصوبي شماره 

اهاره  12734ثبت شده بپي شپماره    مؤسسه خدمات بهداشن  و د مان  ميلاد سلامت تهيران، ميسيون معاملا  بيمارستان، بين 

 آ اييان  بپي مپپديديت    ،10100490089و شناسپي ملپي    411144436735ها و مپؤسسا  غيپدتجاري، بي شماره اقتصاهي  ثبت شد ت

بي نشاني: تهدان، بيرگداه شهيد همپت، بيمارسپتان تخصصپي و فپوق تخصصپي مپيلاه،       ، ........................................................................

زاييده واگيذا   حي     )برنيده م ...................... ا  يپك طپدف و   شوه  ناميده مي «مؤسسه»ا  اين پس هر اين قدارهاه   ي 82039تلفن: 

 گدهه. ناميده مي شوه ا  طدف هيگد با شدايط ذيل منعقد مي «بردا  بهره» ي ا  اين پس هر اين قدارهاه  (گل فروش  بردا   اس بهره

 ( موضوع قرارداد : 1ماده 

فروشي واقع در طبقه همكف، سدالن بدرج مركدزي بيمارسدتان تخصصدي و فدوق        گل ت است از واگذاري بهره برداري ازوع قرارداد عبارموض

 تخصصي ميلاد داراي آب، برق و تلفن جهت فروش انواع گل )طبيعي و مصنوعي( و گلدان كه به تأييد مؤسسه رسيده باشد.

 ( مدت قرارداد : 2ماده 

بردار بعدي را به موقع  باشد. چنانچه در پايان قرارداد مؤسسه به هر دليل بهره مي 04/1401/ 31لغايت  01/05/1400تاريخ مدت قرارداد از 

بردار موظف به ادامه همكاري به مدت دو ماه با مبلغ جديد و با درصد رشد توافقي )اجاره ماهيانه قبلي   درصد رشد  معرفي ننمايد، بهره

بردار جديد به هيچ وجه مجاز به توقف انجام  بردار بدون موافقت كتبي مؤسسه تا زمان معرفي بهره در هر صورت بهرهتوافقي( خواهد بود. 

 باشد. موضوع قرارداد نمي

 ( مبلغ قرارداد : 3ماده 

ريدال  .......................ريدال( و ماهيانده     .............................................................ريدال ) ........................................... سدال   مبلغ قدرارداد بدراي مددت يدك    

 6بردار متعهد گرديد همزمان با ارائه تضامين حسن اجراي قدرارداد )م دابا مداده     باشد كه بهره ريال( مي .............................................................)

هاي تهران و يا حساب همراه( به نام و از حسداب خدود بده     فقره چك )ترجيحاً متعلا به بانك 12ء قرارداد، نسبت به تحويل قرارداد( و امضا

 سر رسيد اول هر ماه از تاريخ شروع قرارداد و به فاصله يك ماهه در قبال اخذ رسيد به امور مالي مؤسسه اقدام نمايد.

كويد و بازگ ت به شرايط عادي، بنا به درخواست مؤسسده و حسدب ن در كارشدنام رسدمي       هاي پاندمي تبصره : درصورت رفع محدوديت

هداي   چدك طدي  التفداوت را   مبلغ مابه ،بايست براي مدت باقيمانده قرارداد بردار مي دادگستري منتخب مؤسسه، قيمت قرارداد تعديل و بهره

 پرداخت نمايد.  جديد 

 بردار : ( تعهدات بهره4ماده 

اقدار و اعلام مي نمايند  ي ا  صلاحيت، توانايي و همچنين مجو هاي قانوني لا م ا  مداجع مدبوطي جهت انجام موضوب بهده بدهار   -1-4

بدهاري  بايست هر صور  هرخواست مؤسسي اصل پدواني  سب ا  اتحاهيي مدبوطي و يا مجو  خاص بهده باشند. ضمناً مي قدارهاه بدخورهار مي

 س ا  تباهل قدارهاه ارائي نمايند. را حدا ثد ظدف مد  يك ماه پ
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بدهار متعهد مي گدهه ا  تاريخ شدوب قدارهاه هر محل انجام موضوب قدارهاه مستقد و نسبت بي ارائي خدما  موضوب قدارهاه بي  بهده  -2-4

روز در  7الي  1رارداد از لازم به ذكر است تأخير در استقرار در آياز قرارداد و يا توقف ارائه خدمات موضوع قصور  مستمد اقدام نمايد. 

درصد اجاره بهاء روزانه قرارداد، بهره بردار  120طول دوره قرارداد علاوه بر الزام بهره بردار به پرداخت اجاره بهاء، به ازاي هر روز معادل 

د را بدون نياز به اخذ رأي از تواند قراردا روز مؤسسه مي 7م مول وجه التزام ناشي از تخلف در انجام تعهدات قراردادي گرديده و بيش از 

مراجع قضائي بصورت يك طرفه فسخ و تضمين حسن اجراي قرارداد را به نفع خود ضبط نمايد. بهره بردار ضمن قبول اين موضوع حا هر 

 گونه ادعايي را در اين خصوص از خود سلب و ساقط نمود.

رسيدهاي مذكور تأمين و كارسازي نمايد. درصورت عدم تأمين هاي مبلغ قرارداد را در سر بردار متعهد گرديد كه محل چك بهره  -3-4

هاي مبلغ قرارداد، علاوه بر محا بودن مؤسسه به م البه اصل وجه چك برگ ت شده و خسارت  موجودي و برگ ت شدن هريك از چك

 1ردار م مول پرداخت وجه التزام معادل ب روز بهره 7تواند به ازاي هر روز تأخير تا  تأخير در تأديه م ابا مقررات بانك مركزي، مؤسسه مي

درصد مبلغ چك مربوطه  2روز به ازاء هر روز م مول پرداخت وجه التزام معادل  14تا  7درصد مبلغ چك مربوطه و در صورت تأخير از 

صورت تأخير پرداخت از  روز از ابلاغ مؤسسه به حساب اعلامي واريز نمايد. در 15بايست وجه التزام مربوطه را ظرف مدت  گردد كه مي مي

تواند بدون اخذ رأي از مراجع قضائي نسبت به ضبط تضمين حسن اجراي قرارداد به نفع خود و فسخ يك طرفه  روز بي تر، مؤسسه مي 14

 قرارداد و واگذاري انجام موضوع قرارداد به يير اقدام نمايد.

الاختيار را بي صور  تمام وقت  يك نفد مسئول صلاحيتدار تام بدهار هر صور  عدم حضور هر محل موضوب قدارهاه موظف است بهده  -4-4

 با نامي  تبي بي مؤسسي معدفي نمايد.

ناظد مليم بي اجداي بدنامي  مانبندي طبق نظد واحد بهداشت محيط جهت شستشو و ضدعفوني محيط و بردار با هماهنگي  بهره -5-4

 تجهييا   مي باشد.

هر تمام رو هاي هفتي و ايام تعطيل مي باشد. بديهي  19:00صبح الي  7:30اه ا  ساعت بدهار موظف بي اجداي موضوب قداره بهده  -6-4

 بدهار موظف است نسبت بي افيايش يا  اهش ساعا  ارائي خدمت اقدام نمايد.  است هرصور  نيا  و يا عدم نيا  مؤسسي، بهده

باشد، اقدام  وب  شور  ي موره تأييد مؤسسي ميبدهار متعهد مي گدهه نسبت بي فدوش گل با  يفيت و با قيمت هاي مص بهده  -7-4

ها را با هماهنگي ناظد مؤسسي تعيين و ليست و اتيكت آنها را هر معدض هيد عموم قدار  بدهار موظف است  ليي قيمت نمايد. همچنين بهده

 ههد. هر صور  تخطي مشمول پدهاخت وجي التيام ناشي ا  تخلف هر انجام تعهد خواهد گدهيد. 

 دهار موظف است هرصور  عدم تأييد هديك ا  اقلام توسط مؤسسي، نسبت بي مدجوب نموهن آن اقدام نمايد. ب بهده  -8-4

 باشد.  بدهار مجا  بي فدوش اجناس غيدمدتبط هر محل موضوب قدارهاه نمي بهده -9-4

آن را حدا ثد يكماه پس ا  بدهار متعهد گدهيد محل انجام موضوب قدارهاه را بيمي حواهث و آتش سو ي نموهه و نسخي اي ا   بهده -10-4

 شدوب بي  ار بي ناظد قدارهاه ارائي نمايد.

بدهار و  ار نان وي هيچگوني مسئوليتي نداشتي و هر  ليي  مؤسسي هر مقابل اشخاص ثالث، خسارا  و حواهث ناشي ا  عمل بهده -11-4

 بدهار مسئول و جوابگو خواهد بوه. مواره بهده
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 رعايت مسائل پرسنلي :

 ار نان وي مليم بي رعايت شئونا  اخلاقي و حسن رفتار با مداجعين مي باشند. هرهد صور  بهده بدهار مسئول عواقب بدهار و  بهده -12-4

 ناشي ا  سوء رفتار  ار نان خويش با ارباب رجوب مي باشد.

ا  آغا  بي  ار بي ناظد  بدهار مليم بي هارا بوهن تعداه  افي نيدوهاي متبحد و  ارآمد بوهه و موظف است  ار نان خوه را پيش بهده -13-4

معدفي نموهه و پس ا  اخذ تأييديي نسبت بي اشتغال آنها مباهر  نمايد. همچنين بي  ارگيدي و جايگييني جديد اعم ا  هائم و يا موقت 

 مستليم  سب مجو  ا  مؤسسي مي باشد.

 ار و انقضاء قدارهاه را جهت رؤيت  گدهه  ي هر وروهي  تابلوي مشخصا   امل خوه و تاريخ شدوب بي بدهار متعهد مي بهده -14-4

 هاي نظارتي نصب نمايد. سا مان

 بدهار بي هيچ وجي مجا  بي استفاهه ا  محل اجداي موضوب قدارهاه بي عنوان محل خواب خوه نمي باشند.  ار نان بهده -15-4

خوه را جهت معايني طبي و اخذ بدهار موظف است هر فواصلي  ي واحد بهداشت تعيين مي نمايد )معاينا  هوره اي(،  ار نان  بهده -16-4

رو  بي واحد بهداشت معدفي نمايد و چنانچي هديك ا   ار نان نامبدهه ا  نظد تندرستي مدهوه  10گواهي تندرستي حدا ثد ظدف مد  

 شناختي شوند، مكلف است ا  اهامي  ار آنان جلوگيدي بي عمل آورهه و شخص جايگيين معدفي نمايد. 

 باشد. و فدوش هدگوني محصولا  هخانياتي توسط بهده بدهار و  ار نان ايشان ممنوب مياستعمال هخانيا ، مصدف  -17-4

باشند. بديهي است مسئوليت تهيي و حسن اجداي اين   ار نان بهده بدهار موظف بي نصب اتيكت شناسايي هر مد  فعاليت خوه مي -18-4

 امد بي عهدة بهده بدهار خواهد بوه.

فش مناسب مطابق با قانون  ار و امور اجتماعي  ي نوب پارچي، رنگ و طدح آن موره تائيد بدهار موظف است لباس  ار و   بهده -19-4

مؤسسي باشد، را هر اختيار  ار نان خوه قدار ههد. همچنين  ار نان بهده بدهار مي بايست ا  لحاظ بهداشتي ا  روپوش و لباس مدتب 

 استفاهه نمايند.

بدهار و  ار نان وي هيچگوني مسئوليتي نداشتي و هر  ليي  هث ناشي ا  عمل بهدهمؤسسي هر مقابل اشخاص ثالث و خسارا  و حوا -20-4

 بدهار مسئول و جوابگو خواهد بوه. مواره بهده

مسئوليت اجداي مقدرا ، ضوابط ايمني و بهداشتي  ار نان بهده بدهار بي عهدة وي بوهه و مؤسسي هيچگوني مسئوليتي هر اين  -21-4

بايست يك نسخي ا  گيارش حواهث شغلي را ظدف  رعايت مقدرا  مذ ور حاهثي اي رخ ههد بهده بدهار ميخصوص نداره. هدگاه بد اثد عدم 

هو رو  اهاري پس ا  وقوب حاهثي بي سا مان تأمين اجتماعي ارسال و  ري آن را هر اختيار ناظد مؤسسي جهت ارائي بي واحد بهداشت 

هاي مندرج هر قانون  ار، مسئوليت ناشي ا  اين بند بد عهده  وقي و نيي مجا ا اي مؤسسي قدار ههد. همچنين بي لحاظ  يفدي، حق حدفي

 باشد. بهده بدهار بوهه و واحد بهداشت مؤسسي صدفاً ناظد بد حسن اجداي قوانين ايمني و بهداشتي مي

 هزينه ها : 

باشد. پرداخت كليه حقوق و  ان خود ميبردار ملزم به اجراي كامل مفاد قانون كار و تأمين اجتماعي نسبت به كليه كاركن بهره -22-4

مزاياي مستمر و ييرمستمر كه بر اسام قانون كار و تأمين اجتماعي به كارگران تعلا مي گيرد و هزينه اياب و ذهاب كاركنان و يذا به 

قانون  38و  28يت ماده بايست ضمن رعا بردار مي بردار خواهد بود و مؤسسه هيچگونه مسئوليتي در اين خصوص نداشته و بهره عهده بهره
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تأمين اجتماعي، ماهيانه نسخه اي از ليست حقوق و بيمه پرداخت شده كاركنان خود را به همراه كپي فيش پرداختي به ناظر قرارداد ارائه 

 نمايد و در پايان قرارداد مفاصاحساب مالياتي و بيمه را تسليا مؤسسه نمايد. 

پاشي، اياب و ذهاب، يذا و شست وي لبام  لوازم مصرفي، حمل زباله هاي مربوطه، ساكليه هزينه هاي موضوع قرارداد اعا از،  -23-4

 باشد. بردار مي كاركنان، ن افت و رعايت مسائل بهداشتي، مواد اوليه و ساير مواد مورد نياز به عهده بهره

ار مي باشد كه مي بايست براسام هزينه هاي آب، برق، گاز و تلفن در صورت جداسازي )نصب كنتور اختصاصي( به عهده بهره برد -24-4

بردار  قبور مربوطه و در صورت عدم تفكيك بر اسام صورتحسابي كه توسط واحد فني و مهندسي مؤسسه تهيه و توسط ناظر به بهره

ؤسسه روز به حساب مؤسسه واريز و قب  پرداخت شده آن تحويل ناظر قرارداد گردد. در يير اينصورت م 10ابلاغ مي گردد در ظرف مدت 

 برداري كسر نمايد.  هاي مربوطه را پرداخت و مبلغ پرداخت شده را از محل تضمين حسن اجراي قرارداد بهره تواند هزينه مي

 باشد. بردار مي كسورات قانوني شامل بيمه تأمين اجتماعي، ماليات و ساير عوارر ناشي از اجراي مفاد موضوع قرارداد، به عهده بهره -25-4

 جهيزات :استفاده از فضا و ت

برداري از فضاهاي ديگر مؤسسه  باشد و بهره بردار صرفاً مجاز به استفاده از فضاهاي در اختيار حسب بند موضوع قرارداد مي بهره -26-4

 پذير مي باشد.  صرفاً با ن ر مؤسسه امكان

و به تائيد و امضاي طرفين امكانات، اموال و تجهيزات موجود در محل موضوع قرارداد طبا صورتي كه جزء لاينفك قرارداد بوده  -27-4

بردار از كميت و كيفيت آنها به طور دقيا آگاه شده است، به رسا امانت جهت انجام موضوع قرارداد و تا پايان مدت قرارداد  رسيده و بهره

بردار  سه به عهده بهرهگيرد و مسئوليت حفظ و نگهداري از آنها و جبران هرگونه خسارت وارده به ت خيص مؤس بردار قرار مي در اختيار بهره

بردار متعهد است در پايان قرارداد كليه تجهيزات تحويلي را به صورت صحيح و سالا تحويل مؤسسه نمايد. در صورت  بوده و همچنين بهره

 بروز خسارت، مؤسسه مجاز خواهد بود رأساً خسارت وارده را از محل تضمين حسن اجراي قرارداد اخذ نمايد.

بايست ليست اقلام و تجهيزات به همراه م خصات آنها از قبل به  بردار، مي رود تجهيزات و ابزار كار توسط بهرهدرصورت نياز به و -28-4

بايست اقلام  ناظر ارائه و بعد از تائيد مؤسسه اقدام به تجهيز محل موضوع قرارداد نمايد. لازم به توضيح است كه در پايان مدت قرارداد مي

گردد. در يير اينصورت مؤسسه نسبت به خروج  بردار از مؤسسه خارج  ن ر ناظر و در زمان م خص توسط بهرهبردار، حسب  متعلا به بهره

 اقلام و تجهيزات به فضاي ديگر اقدام نموده و هيچگونه مسئوليتي درخصوص نگهداري و خسارات احتمالي بر عهدة مؤسسه نخواهد بود. 

نه تغيير در فضا و تجهيزاتي كه در اختيارش قرار گرفته را ندارد و در صورت بردار بدون جلب موافقت مؤسسه حا هيچ گو بهره -29-4

 تخلف مسئول جبران خسارت وارده به مؤسسه مي باشد. 

مسئوليت حفاظت از كليه اموال، مواد و تجهيزات موجود در گل فروشي به عهده بهره بردار بوده و مؤسسه در اين خصوص  -30-4

 هيچگونه مسئوليتي نخواهد داشت.

گردد چنانچه در مدت اجراي قرارداد خسارتي به فضاي فيزيكي موضوع قرارداد، لوازم و تجهيزات آن وارد گردد  بردار متعهد مي  هرهب -31-4

روز اقدام نمايد. دريير اينصورت مؤسسه رأساً  15با هزينه خود طبا ن ر مؤسسه نسبت به ترميا و رفع خسارت وارده حداكثر ظرف مدت 

روز از تاريخ ابلاغ نسبت به واريز وجه به  15بايست ظرف مدت  بردار مي بردار ابلاغ خواهد نمود كه بهره مربوطه را به بهره هاي اقدام و هزينه

% بالاسري از محل تضامين حسن اجراي قرارداد كسر خواهد 30هاي مربوطه به اضافه  حساب مؤسسه اقدام نمايد، در يير اينصورت هزينه

 نمود.
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گونه وجهي به عنوان سرقفلي و حا كسب و پي ه به مؤسسه پرداخت ننموده است و هيچ گونه  ر و اعلام نمود كه هيچبردار اقرا بهره -32-4

 ادعايي نيز در آينده نخواهد داشت.

بردار حا واگذاري تمام يا قسمتي از موضوع قرارداد به يير تحت هر عنوان اعا از وكالت، نمايندگي و ييره به ديگري و   بهره -33-4

 تغيير كاربري موضوع قرارداد را ندارد. همچنين

 شدايط و مقدرا  ميايده جيء لاينفك قدارهاه فيمابين مي باشد. -34-4

 ( نظارت بر حسن اجراي قرارداد :5ماده 

بردار موظف به همكاري مستقيا و مستمر با  ن ارت بر حسن اجراي اين قرارداد بر عهده كارشنام مسئول واحد رفاه مؤسسه بوده و بهره

 باشد.  ر و اجراي دستورالعمل هاي صادره از سوي مؤسسه ميناظ

 ( تضامين حسن اجراي قرارداد : 6ماده 

ريدال(   ...........................................ريال ) ................................بردار يك فقره ضمانتنامه بانكي به مبلغ  به من ور تضمين حسن اجراي قرارداد، بهره

سداله و قابدل تمديدد و بابدت تجهيدزات       به گونه اي كه به مح  درخواست مؤسسه تمام و يا قسمتي از آن قابل وصول باشد، با اعتبار يدك 

محل انجام موضوع قرارداد يدك   ريال( و به من ور تخليه ................................................ريال )................................. تحويلي يك فقره چك به مبلغ 

دهد. مؤسسه مي تواند در صدورت   ريال( صادر و در اختيار مؤسسه قرار مي ..............................................يال ).......................... رفقره چك به مبلغ 

)مبلغ قرارداد(، بددون نيداز بده رأي مراجدع      3موضوع ماده  عدم رعايت هر يك از تعهدات قراردادي و يا عدم كارسازي هر يك از چك هاي

قضايي، نسبت به ضبط تضامين حسن اجراي قرارداد به نفع خود اقدام نمايد. بديهي است تضامين مدذكور پدس از انقضداء مددت قدرارداد و      

 بردار مسترد خواهد شد.  د ناظر به بهرهارائه مفاصاحساب مالياتي و بيمه، سازمان تعزيرات حكومتي و ساير سازمان هاي مربوطه و تأيي

 ( حوادث غير مترقبه )فورس ماژور( :7ماده 

ي هريك از طرفين قرارداد كه به واس ه بروز شرايط قهريه و خارج از اختيار از انجام تعهدات خود معذور باشد، بايد با ارسدال اطلاعيده كتبد   

 ، طرفين درچارچوب قرارداد ملزم به انجام تعهدات خود مي باشند.طرف ديگر را م لع سازد. بديهي است با رفع شرايط قهريه

 ( فسخ قرارداد : 8ماده 

بردار ملزم به رعايت كليه تعهدات قيد شده شرايط شركت در مزايده و قرارداد مي باشد. درصورت عدم اجراي هريك از مفاد قدرارداد از   بهره

نمايدد.   بردار اجراي كامل تعهدات قدراردادي را درخواسدت مدي    و دادن مهلت لازم از بهره بردار، مؤسسه بدواً با ارسال اخ ار كتبي سوي بهره

بردار به تعهدات خود عمل نكند و نيز در صورت تكرار تخلفات قدراردادي، مؤسسده    درصورتي كه حسب گزارش ناظر ظرف مهلت مقرر، بهره

تواند بدون طرح دعوي و اخذ رأي از مراجدع قضدائي، نسدبت بده      اردادي، ميعلاوه بر مجاز بودن به اعمال وجه التزام عدم رعايت تعهدات قر

جانبه قرارداد اقدام نمايد. بديهي است در ايدن صدورت، تضدمين حسدن      ضبط و وصول تضمين حسن اجراي قرارداد به نفع خود و فسخ يك

بردار موظف بده تخليده و تحويدل محدل      سسه، بهرهگردد. ضمناً پس از وصول اعلام فسخ از سوي مؤ اجراي قرارداد به نفع مؤسسه ضبط مي

اي كده بده امضداء واحدد حراسدت و       تواند با تن يا صورتجلسده  باشد. در يير اينصورت مؤسسه مي ساعت مي 24موضوع قرارداد ظرف مدت 

جع قضايي اجراي موضوع رسد، ضمن مجاز بودن به استقرار در محل و اداره موضوع قرارداد، بدون اخذ ن ر مرا پليس مستقر در مؤسسه مي

قرارداد را به يير واگذار نمايد و در صورت بروز خسارت هيچگونه مسئوليتي متوجه مؤسسه نمي باشد. جدول وجه التدزام مربدوط بده عددم     
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ايسدت مبلدغ   ب بردار مي باشد. بديهي است درصورت تعلا وجه التزام، بهره رعايت تعهدات قراردادي پيوست، جزء لاينفك مزايده و قرارداد مي

روز از ابلاغ مؤسسه به حساب اعلامي واريز نمايد. در يير اينصورت وجه التدزام متعلقده از محدل تضدمين حسدن       15مربوطه را ظرف مدت 

بردار با امضاء ذيل اين قرارداد كافده خيدارات از جملده خيدار يدبن ولدو فداحش و         اجراي قرارداد به نفع مؤسسه كسر خواهد شد. ضمناً بهره

 را از خود سلب و ساقط نموده است.افحش 

 ( حل اختلاف :9ماده 

قدارهاه  ي مستقلاً بدون حل اختلاف ا  سپوي   8هر صور  بدو  اختلاف هر تفسيد و يا اجداي مفاه قدارهاه بي استثناء مواره مندرج هر ماهه 

لاف قرار خواهد گرفدت و در صدورت عددم حصدول     موضوع توسط نمايندگان طرفين مورد رسيدگي و حل اختبدهار قابل اجدا مي باشد،  بهده

 الاتباع خواهد بود. نتيجه، رأي مراجع قانوني ذيصلاح لازم 

 اقامتگاه قانوني : (11ماده 

بپدهار را هاره بپي صپور   تبپي      ها بي آهرسي  ي هر اين قدارهاه ذ د شده و حكم اقامتگاه قانوني بهپده  ها و اظهارنامي  ليي مكاتبا ، اخطاريي

ساعت محل جديد خوه را بي مؤسسپي اطپلاب    24بدهار متعهد است ظدف مد   شوه. چنانچي اين محل تغييد  ند، بهده و يا پست مي ارسال

 ههد، هر غيد اين صور  هد گوني مكاتباتي  ي ا  طدف مؤسسي بي اقامتگاه مذ ور هر اين قدارهاه ارسال و يا پست شوه، ابلاغ شپده و قپانوني  

 گوني اعتداضي هر اين خصوص پذيدفتي نمي شوه.گدهه و هيچ تلقي مي

 ( نسخ قرارداد :11ماده 

اين قدارهاه هر يا هه ماهه و سي نسخي  ي هد  دام حكم واحد را هاره هر بيمارستان تنظپيم و طپدفين بپا علپم و آگپاهي  امپل ا  مفپاه آن        

 مباهر  بي امضاء ذيل آن هر محل مذ ور نموهند.  

 

 

 بردار بهره ماني ميلاد سلامت تهرانهداشتي درمؤسسه خدمات ب

   

 

 

 

كليي  شيرايط شيركت     .......................................................................... با سمت ........................................................................ /اينجانياناينجانب

شرايط، نسيت به امضاء ذييل آن ا يدام نمييده ام. ضيمناگ بير       كليه  ا مطالعه نميده و با  ييل ها  آن  و پييست مزايدهد  

)برا  اشخاص حقي   تيسط صاحيان  م  باشد.ضميمه  (1شما ه  پييست)پيشنهاد  يمت مهر و امضاء شده تيسط اينجانب 

 ا اشخاص شركت كننده تكميل شيد(امضاء مجاس و يا نماينده  انين  ايشان و برا  اشخاص حقيق  تيسط شخص و ي

 


