PONUDBENI LIST

1. 	Naručitelj: OSNOVNA ŠKOLA PAVAO BELAS
	Sjedište: Brdovec, Ilije Gregorića28, 10291 Prigorje Brdovečko

2.	Podaci o ponuditelju

	Naziv i sjedište ______________________________________________________

	Adresa: ____________________________________________________________

	OIB: ________________________ Broj žiro računa _________________________

	Ponuditelj je u sustavu PDV-a: DA/NE (zaokružiti)

	Adresa za dostavu pošte: ________________________________________________

	Adresa e-pošte: _______________________________________________________

	Kontakt osoba: ______________tel.broj: _____________br. faksa:_______________

3. 	Predmet nabave: ZDRAVSTVENA USLUGA SISTEMATSKIH PREGLEDA ZA DJELATNIKE 
								
4.	Rok valjanosti ponude: __________________________________________________

5.	Cijena ponude bez PDV-a: _______________________________________________
	
	Iznos PDV-a: __________________________________________________________

	Cijena ponude s PDV-om: ________________________________________________

Nakon pregleda zahtjeva za prikupljanje ponuda i ponuđene dokumentacije izjavljujem da su mi poznate sve odredbe iz dokumentacije i da ih prihvaćam, te se obvezujem nabavu zdravstvene usluge sistematskih pregleda za djelatnike izvršiti u skladu s tim odredbama.

U ____________________________ 2026. god.

						M.P.			_____________________
									(potpis ovlaštene osobe
									 ponuditelja)

  
