		
Ponudnik: 
Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.


PREDRAČUN ZA DOBAVO OSEBNEGA VOZILA
št.Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	PREDMET
	MERSKA
ENOTA
	
KOLIČINA
	
CENA/ENOTO
	
SKUPNA VREDNOST 
v EUR brez DDV
	
SKUPNA VREDNOST v EUR z DDV

	OSEBNO VOZILO ZNAMKE[footnoteRef:1]: [1:  Vozilo v celoti izpolnjuje tehnične zahteve v skladu z razpisno dokumentacijo. Cena vključuje transport in pripravo vozila kot tudi izvedbo letnih rednih servisov za obdobje 5 let.] 

Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	kom
	1
	
	
	

	Ostale servisne storitve in nadomestni deli
	kom
	1
	5.000,00
	5.000,00
	6.100,00





Podatki za izračun ocene stroškov v življenjski dobi vozila:
	Kombinirana poraba energenta izražena v l/km kWh/km
	

	Emisije ogljikovega dioksida (CO2em) v kg/km:
	

	Emisije dušikovih oksidov (NOxem), v g/km:
	

	Emisije nemetanskih ogljikovodikov (NMHCem), v g/km:
	

	Emisije trdnih delcev (PMem), izražene v g/km:
	




Servis vozila se izvaja: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo. .
                                                                                  (naslov servisne delavnice)

Vozilo razpolaga s sistemom za nadzor tlaka v pnevmatikah (ustrezno označite) :  
  ☐ DA                  ☐ NE

Ponudba velja 90 dni od roka za oddajo ponudb.
					            
Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti datum.


Žig in podpis ponudnika:





OPOMBA: Predračun se izpolni tako, da se izpolnijo VSE OSENČENE POSTAVKE.  Cena na mora biti določena na dve decimalki natančno. 
Podrobnejši tehnični opis ponujenega vozila predloži ponudnik na lastnem obrazcu  v sistemu eJN v razdelek »Drugi dokumenti«.

	


PONUDBA 
ŠT.Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Na podlagi obvestila o javnem naročilu objavljenega na Portalu javnih naročil, »DOBAVA OSEBNEGA VOZILA Z NIZKIMI EMISIJAMI« z dne Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti datum., pod št. objave Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo. , oddajamo našo ponudbeno dokumentacijo v skladu z navodili za izdelavo ponudbe.

Podatki o gospodarskem subjektu:
Firma oz. ime:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Zakoniti zastopnik:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Davčna številka:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Številka transakcijskega računa:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Matična številka:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Naslov:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Številka telefona:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Elektronska pošta za obveščanje ponudnika:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Kontaktna oseba ponudnika za obveščanje:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Odgovorna oseba za podpis pogodbe:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Odgovorna oseba za izvajanje pogodbe:
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.












Ponudnik spada v kategorijo mikro, malih ali srednjih podjetij ( ustrezno označite):

☐ DA
☐ NE

Če ima ponudnik sedež v drugi državi, mora navesti svojega pooblaščenca(-ko) za vročitve, v skladu z določbami Zakona o splošnem upravnem postopku (Uradni list RS, št. 24/06-uradno prečiščeno besedilo, 105/06-ZUS-1, 126/07, 65/08, 8/10 in 82/13; v nadaljevanju: ZUP):

	
naziv pooblaščenca za vročanje:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	
naslov pooblaščenca za vročanje:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	
kontaktna oseba:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	
elektronski naslov kontaktne osebe:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	
telefon kontaktne osebe:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.






Datum:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti datum.	Žig in podpis ponudnika:











Ponudnik/partner/podizvajalec: 
Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Matična številka: 
Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.


IZJAVA O NEOBSTOJU IZKLJUČITVENIH RAZLOGOV IN POOBLASTILO



V zvezi z javnim naročilom »DOBAVA OSEBNEGA VOZILA Z NIZKIMI EMISIJAMI« izjavljamo, da


· ne obstajajo razlogi za izključitev, ki so določeni v prvem, drugem in četrtem odstavku 75. členu ZJN-3;

· s podpisom te izjave pooblaščamo naročnika Zdravstveni dom Murska Sobota, Grajska ulica 24, 9000 Murska Sobota za pridobitev vseh dokazil o izpolnjevanju zgoraj navedenih pogojev iz uradnih evidenc ter podajamo soglasje za pridobitev osebnih podatkov v zvezi z izpolnjevanjem teh pogojev.


Za navedbe, ki jih ni možno preveriti v uradnih evidencah državnih organov, organov lokalnih skupnosti ter nosilcev javnih pooblastil, si naročnik pridržuje pravico, da zahteva dodatna dokazila o izpolnjevanju pogojev ali izjave podane pred pravosodnim oziroma upravnim organom, notarjem, ter pristojnim organom poklicnih ali gospodarskih subjektov v državi, kjer ima gospodarski subjekt svoj sedež.



DatumKliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti datum.    Žig in podpis ponudnika:








POOBLASTILO OSEBE, KI JE ČLANICA UPRAVNEGA, VODSTVENEGA ALI NADZORNEGA ORGANA GOSPODARSKEGA SUBJEKTA ALI KI IMA POOBLASTILA ZA NJEGOVO ZASTOPANJE ALI ODLOČANJE ALI NADZOR V NJEM  ZA PRIDOBITEV OSEBNIH PODATKOV[footnoteRef:2]  [2:  Obrazec mora obvezno osebno podpisati oseba članica upravnega, vodstvenega ali nadzornega organa tega gospodarskega subjekta ali osebo, ki ima pooblastila za njegovo zastopanje ali odločanje ali nadzor v njem, na katero se izjava nanaša.] 


POOBLASTITELJ:

	Ime in priimek: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Prejšnji priimek: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
EMŠO: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Datum rojstva: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	
Kraj rojstva: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Občina rojstva: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Država rojstva: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Ulica (naslov stalnega prebivališča): Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Poštna številka in kraj stalnega prebivališča: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Državljanstvo: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

	

	

	

	

	

	

	

	

	



izjavljam, 

da v gospodarskem subjektu Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
matična št. gospodarskega subjekta Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

opravljam funkcijo osebe članice upravnega, vodstvenega ali nadzornega organa tega gospodarskega subjekta ali ki ima pooblastila za njegovo zastopanje ali odločanje ali nadzor v njem, pooblaščam naročnika Zdravstveni dom Murska Sobota, Grajska ulica 24, 9000 Murska Sobota, da za potrebe izvedbe javnega naročila »DOBAVA OSEBNEGA VOZILA Z NIZKIMI EMISIJAMI« pridobi podatke, da mi ni izrečena pravnomočna sodba, ki ima elemente kaznivih dejanj, ki so opredeljena v 1. odstavku 75. členu ZJN-3.
 



Datum: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti datum.    Podpis pooblastitelja:




I Z J A V A
O UDELEŽBI FIZIČNIH IN PRAVNIH OSEB V LASTNIŠTVU PONUDNIKA

Podatki o pravni osebi (ponudniku):
Polno ime podjetja:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Sedež podjetja: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Občina sedeža podjetja: Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
Matična številka podjetja:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
ID ZA DDV:Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

Na podlagi šestega odstavka 14. člena ZIntPK-UPB2, vam v zvezi z javnim naročilom

»DOBAVA OSEBNEGA VOZILA Z NIZKIMI EMISIJAMI«

posredujemo podatke o udeležbi fizičnih in pravnih oseb v lastništvu ponudnika, vključno z udeležbo tihih družbenikov, ter gospodarskih subjektih, za katere se glede na določbe zakona, ki ureja gospodarske družbe šteje, da so povezane družbe s ponudnikom.

IZJAVLJAMO, da so pri lastništvu zgoraj navedenega ponudnika udeležene naslednje pravne osebe, vključno z udeležbo tihih družbenikov:
	Št.
	Naziv
	Sedež
	Delež lastništva v %

	1.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	2.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	3.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	…
	
	
	




IZJAVLJAMO, da so pri lastništvu zgoraj navedenega ponudnika udeležene naslednje fizične osebe, vključno z udeležbo tihih družbenikov:
	Št.
	Ime in priimek
	Naslov stalnega bivališča
	Delež lastništva v %

	1.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	2.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	3.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	…
	
	
	


IZJAVLJAMO, da so skladno z določbami zakona, ki ureja gospodarske družbe, povezane družbe z zgoraj navedenim ponudnikom, naslednji gospodarski subjekti:

	Št.
	Naziv 
	Sedež 
	Matična številka

	1.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	2.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
	3.
	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.	

	….
	
	
	




S podpisom te izjave jamčim, da v celotni lastniški strukturi ni udeleženih drugih fizičnih ter pravnih oseb in tihih družbenikov, ter gospodarskih subjektov, za katere se glede na določbe zakona, ki ureja gospodarske družbe, šteje, da so povezane družbe.

S podpisom te izjave jamčim za točnost in resničnost podatkov ter se zavedam, da je pogodba v primeru lažne izjave ali neresničnih podatkov o dejstvih v izjavi nična. Zavezujem se, da bom naročnika obvestil o vsaki spremembi posredovanih podatkov.

Vse izjave podajamo pod kazensko in materialno odgovornostjo.



Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo. Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.
(Kraj in datum)                                  Žig            (Naziv in podpis zakonitega zastopnika ponudnika) 







MENIČNA IZJAVA
s pooblastilom za unovčenje

Dobavitelj:  Kliknite ali tapnite tukaj, če želite vnesti besedilo.

naročniku, Zdravstveni dom Murska Sobota, Grajska ulica 24, 9000 Murska Sobota kot garancijo za odpravo napak v garancijski dobi:

»DOBAVA OSEBNEGA VOZILA Z NIZKIMI EMISIJAMI«

izročamo bianco menico ter menično izjavo s pooblastilom za unovčenje. Bianco menica je neprenosljiva, unovčljiva na prvi poziv, brez protesta in je podpisana s strani pooblaščene osebe:

	
	
	

	(ime in priimek pooblaščene osebe)
	
	(funkcija)

	
	
	

	
	
	

	(podpis)
	
	



Naročnika, Zdravstveni dom Murska Sobota, Grajska ulica 24, 9000 Murska Sobota, nepreklicno pooblaščamo, da izpolni to bianco menico v znesku 1.000,00 EUR in jo unovči v primeru, če:

· v garancijskem roku ne odpravi napake.


Menica je plačljiva pri banki: 
	



ki vodi naš TRR številka: 
	



Menico se lahko unovči najkasneje v roku 30 dni od poteka garancijskega roka oz. 100.000 km.
                                                                                                                                                                                                                                                                
Priloga: 2x bianco menica
	
Datum: 
	
	

	
	
	

	Kraj: 
	       Izdajatelj menice
	
________________________________
žig in podpis




