OBRAZAC -3

Naručitelj:

OPĆINA KISTANJE, Ulica dr.Franje Tuđmana 101, 22305 Kistanje

OIB: 41783102203; MB:2539535

Tel: (022)763055

Telefaks: (022)763053

Internet adresa:opcina-kistanje@si.t-com.hr

Predmet nabave: 

Pojačano održavanje (sanacija i modernizacija) seoskih nerazvrstanih cesta na području Općine Kistanje.
Podaci o ponuditelju:

Naziv: ___________________________________________________________________________________

Sjedište: __________________________________________________________________________________

Matični broj : ___________________________; OIB: _____________________________________________

Telefon:________________________________; Telefaks:__________________________________________

Internetska adresa:_______________________________________

IZJAVA

O PRIHVAĆANJU UVJETA IZ  DOKUMENTACIJE ZA NADMETANJE

U otvorenome postupku javne nabave  radova na  pojačanom održavanju (sanaciji i modernizaciji) seoskih nerazvrstanih cesta na području Općine Kistanje koje provodi Općina Kistanje, Ponuditelj ________________________________________________________________________________ 




  (naziv Ponuditelja)

izričito izjavljuje da  smo upoznati sa predmetom nabave i da su nam poznate odredbe iz dokumentacije za nadmetanje , te da ih bezuvjetno  prihvaćamo, a naročito u dijelu koji se odnosi na rok izvršenja radova, način plaćanja, kvalitetu radova, te ostale uvjete iz dokumentacije za nadmetanje i da ćemo  izvršiti   predmet nabave u rokovima i u skladu s odredbema natjećajne dokumentacije i za cijene navedene u našoj ponudi broj_________________, od ___________________________,  a  što Ponuditelj potvrđuje svojim pečatom i potpisom ovlaštene osobe.

U ______________________________
Dan________________________ 2011.g.

ZA PONUDITELJA:














                                                                        ______________________________________









(Ime i prezime  ovlaštene osobe)

                                                           M.P.

                                                                                       ______________________________________

                                                                                                          (Potpis ovlaštene osobe)
