 »Splošna bolnišnica »Dr. Franca Derganca« Nova Gorica«


	RAZPISNI OBRAZEC 

»REFERENCE« 

	

	Naročnik

Naziv javnega naročila

Vrednost posla 

(v  € z DDV)

Leto dobave



     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     


	Kot pogoj štejejo pogodbe sklenjene po postopku oddaje javnega naročila v minimalni vrednosti      € z DDV v obdobju zadnjih treh let. Obrazcu morajo biti priložena potrdila javnih naročnikov in sicer na obrazcu, ki je priložen v nadaljevanju, sicer reference ne bodo priznane.

Naročnik ne bo priznal referenc navedenih v morebitnih drugačnih prilogah.

	Zastopnik/prokurist

Podpis

Žig

     
OPOMBA: Referenčna potrdila je potrebno izpolniti z vsemi zahtevanimi podatki (čitljivo!).

POTRDILO NAROČNIKA
(priloga k razpisnemu obrazcu “REFERENCE”)

Naročnik:      
Potrjujemo, da smo z dobaviteljem            v letu /letih            sklenili pogodbo/pogodbe za dobavo            (navedite predmet pogodbe) v skupni vrednosti            € (z DDV) (skupna vrednost zajema seštevek pogodbenih vrednosti za vsa leta, na katera se nanaša to referenčno potrdilo) in smo bili s kvaliteto dobavljenih izdelkov zadovoljni.

Potrjujemo, da je dobavitelj pogodbene obveznosti izvedel pravočasno, strokovno, kakovostno in  v skladu z določili pogodbe, ter da proti dobavitelju nismo uveljavljali jamstev iz naslova kršitve pogodbenih obveznosti.
Odgovorna oseba naročnika, pri kateri se lahko dobijo dodatne informacije:     
Tel.      
Fax.      
E-naslov:      
Datum:      
Žig naročnika :      
                                                                   Zakoniti zastopnik (direktor) naročnika: 

                                                                           Ime in priimek:          

                                                                   Podpis ___________________________
Opomba: veljavno je samo potrdilo z originalnim žigom in podpisom naročnika. 

OPOMBA: Referenčna potrdila je potrebno izpolniti z vsemi zahtevanimi podatki (čitljivo!).

POTRDILO NAROČNIKA

(priloga k razpisnemu obrazcu “REFERENCE”)

Naročnik:      
Potrjujemo, da smo z dobaviteljem       v letu /letih       sklenili pogodbo/pogodbe za dobavo       (navedite predmet pogodbe) v skupni vrednosti       € (z DDV) (skupna vrednost zajema seštevek pogodbenih vrednosti za vsa leta, na katera se nanaša to referenčno potrdilo) in smo bili s kvaliteto dobavljenih izdelkov zadovoljni.

Potrjujemo, da je dobavitelj pogodbene obveznosti izvedel pravočasno, strokovno, kakovostno in  v skladu z določili pogodbe, ter da proti dobavitelju nismo uveljavljali jamstev iz naslova kršitve pogodbenih obveznosti.

Odgovorna oseba naročnika, pri kateri se lahko dobijo dodatne informacije:     
Tel.      
Fax.      
E-naslov:      
Datum:      
Žig naročnika :      
                                                                   Zakoniti zastopnik (direktor) naročnika: 

                                                                           Ime in priimek:          

                                                                   Podpis ___________________________
Opomba: veljavno je samo potrdilo z originalnim žigom in podpisom naročnika. 

OPOMBA: Referenčna potrdila je potrebno izpolniti z vsemi zahtevanimi podatki (čitljivo!).

POTRDILO NAROČNIKA

(priloga k razpisnemu obrazcu “REFERENCE”)

Naročnik:      
Potrjujemo, da smo z dobaviteljem       v letu /letih       sklenili pogodbo/pogodbe za dobavo       (navedite predmet pogodbe) v  skupni vrednosti       € (z DDV) (skupna vrednost zajema seštevek pogodbenih vrednosti za vsa leta, na katera se nanaša to referenčno potrdilo) in smo bili s kvaliteto dobavljenih izdelkov zadovoljni.

Potrjujemo, da je dobavitelj pogodbene obveznosti izvedel pravočasno, strokovno, kakovostno in v skladu z določili pogodbe, ter da proti dobavitelju nismo uveljavljali jamstev iz naslova kršitve pogodbenih obveznosti.

Odgovorna oseba naročnika, pri kateri se lahko dobijo dodatne informacije:     
Tel.      
Fax.      
E-naslov:     
Datum:      
Žig naročnika :      
                                                                   Zakoniti zastopnik (direktor) naročnika: 

                                                                           Ime in priimek:          
                                                                   Podpis ___________________________
Opomba: veljavno je samo potrdilo z originalnim žigom in podpisom naročnika. 
OPOMBA: Referenčna potrdila je potrebno izpolniti z vsemi zahtevanimi podatki (čitljivo!).
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