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OBRAZAC ZA PONUDU
LABORATORIJSKE USLUGE

Broj nabavke: _____________________________

Broj ponude: ________________

Datum: _____________________
                                   
UGOVORNI ORGAN: 

	[bookmark: _Hlk512510672]Naziv ugovornog organa
	Zavod za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju "Dr Miroslav Zotović"

	Adresa
	Slatinska 11, 78 000 Banja Luka

	Sjedište
	Banja Luka


PONUĐAČ (ako se radi o grupi ponuđača, u rubrici za člana grupe potrebno je navesti naziv člana grupe, adresu i JIB, a ostali navedeni podaci se odnose na ovlaštenog predstavnika grupe):

	Naziv i sjedište ponuđača
(ovlašteni predstavnik grupe ponuđača)
	

	Naziv, adresa i JIB za svakog člana grupe ponuđača
(ukoliko se radi o grupi ponuđača)
	

	
Adresa
	

	
IDB/JIB
	

	Broj žiro računa
	

	
Da li je ponuđač u sistemu PDV-a
	

	
Adresa za dostavu pošte
	

	
E-mail
	

	
Kontakt osoba
	

	
Broj telefona
	

	Broj faksa
	







IZJAVA PONUĐAČA-						


U postupku javne nabavke koji ste pokrenuli objavom na Vašem    sajtu dana _______________, dostavljamo vam ponudu i izjavljujemo sljedeće:

1. CIJENA PONUDE

Ukupna cijena naše ponude iznosi:

Ukupna cijena bez PDV-a: ______________________ KM ili slovima ___________________________________________________________________________ .
Popust u iznosu od _________% tako da cijena sa popustom i bez PDV-a iznosi___________KM ili slovima ______________________________________ KM. PDV (17%):________________KM ili slovima ____________________________.

Ukupna cijena sa PDV-om: _______________________KM ili slovima ___________________________________________________________________________.

2. PODUGOVARANJE 

2.1 Imamo namjeru podugovaranja prilikom izvršenja ugovora
 
Naziv i sjedište podugovarača (nije obavezan podatak): _____________________________ i/ili
Dio ugovora koji se namjerava podugovarati (obavezan podatak – navesti opisno ili u procentima___________________________________________________________.

2.2 Nemamo namjeru podugovaranja 
(zaokružiti tačku 2.1 ili 2.2, a ako se izjavi namjera podugovaranja popuniti najmanje obavezne podatke).

3. Prihvatamo sve uslove definisane ovom tenderskom dokumentacijom bez ikakvih rezervi i ograničenja. U prilogu dostavljamo obrazac za cijenu ponude koji je popunjen u skladu sa zahtjevima iz tenderske dokumentacije. U slučaju razlike u cijenama iz ove izjave i obrasca za cijenu ponude, relevantna je cijena iz obrasca za cijenu ponude. 

4.  Prihvatamo uslove plaćanja: do 30 dana od dana dostavljanja fakture.  
     
5.  Rok izvršenja usluga: u skladu sa standardima dobre laboratorijske prakse , sukcesivno, prema potrebama Ugovornog organa. Nalazi se dostavljaju u elektronskoj formi.
  
6. Naša ponuda važi _____________________________ dana (brojem i slovima) od dana isteka roka za dostavljanje ponuda, odnosno do ____________ godine. 


7. U vezi sa vašim zahtjevom o Udaljenost laboratorije do 5 km od sjedišta Zavoda: 

 Naša laboratorija nalazi se na adresi:_______________________.


8. U vezi sa vašim zahtjevom da  Laboratorija treba da radi 24 h 7 dana u sedmici, iz razloga dostupnosti u situaciji kada naša laboratorija ne radi:

Naše radno vrijeme je :_____________________.




                                                                         M.P.


OVLAŠTENO LICE PONUĐAČA
                                                                            
                                                                                        ___________________________
                                                                                                    (ime i prezime)

	 ____________________________
                                                                                                         (potpis)
       


SADRŽAJ PONUDE

Naša ponuda  sadrži dokumenta označena od 1 do __, i to:

1. 
2.
3.
4.
5.

Itd.

2

