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Seznam referenc 
[bookmark: _GoBack]Naziv ponudnika:      
Naslov ponudnika:      
	Seznam referenc – medicinska oprema: naprava angiografski RTG aparat 

	z. št.
	Naročnik – pogodbeni partner
(potrjevalec reference)
	Opis predmeta dobave (dobava in montaža)
	Datum primopredaje naprave

	Kontaktna oseba pri naročniku referenčnega posla za potrditev vsebine reference

	1.
	     
	     
	     


	Ime in priimek:      
Tel. številka:       
e-pošta:       

	2.
	     
	     
	     
	Ime in priimek:      
Tel. številka:       
e-pošta:      

	3.
	     
	     
	     
	Ime in priimek:      
Tel. številka:       
e-pošta:      


Upoštevana bo referenca, ki izpolnjuje pogoje iz 9. točke  poglavja 2.11.2.2 Tehnična in strokovna sposobnost, Navodil: Ponudnik je v zadnjih treh letih, šteto od dneva objave obvestila o tem naročilu na portalu javnih naročil, kot glavni izvajalec ali partner v skupnem nastopanju ali podizvajalec, izvedel vsaj eno dobavo in montažo medicinske opreme: angiografski RTG aparat.

Naročnik si pridržuje pravico preveriti referenco pri navedenem referenčnem naročniku.


	Kraj in datum:
	Žig:
	Podpis odgovorne osebe:

	     
	
	





UKC Maribor                                 Nakup naprave angiografski RTG aparat »bi plane« za
Radiološki oddelek v UKC Maribor ter vzdrževanje opreme za obdobje sedmih let po poteku garancijske dobe
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