6. KROVNI PREDRAČUN                                                                              OBRAZEC 3 
                                                  				
Podatki o ponudniku:
	Naziv:
	

	Naslov:
	

	Identifikacijska številka:
	

	Matična številka:
	

	Transakcijski  račun:
	



	

	Naročnik:

	INSTITUT "JOŽEF STEFAN"

	Jamova cesta 39
1000 Ljubljana




PREDRAČUN
št.


  
 kraj: 


datum:

 

	NAVODILO: Predračun izpolnite v skladu z navodili ponudnikom. 



	Vrsta nabave:
	x
	Storitev
	
	Material
	
	Oprema
	
	Gradnja



	SKUPAJ KROVNI PREDRAČUN brez DDV
(navesti vsoto iz priložene Excelove datoteke)
	

	DDV
	

	SKUPAJ KROVNI PREDRAČUN z DDV
	




	Rok plačila računa:
	30 dni po izstavitvi 
	

	Garancijski rok (v letih od dneva podpisa prevzemne listine):
	5 let
	

	Veljavnost Krovnega predračuna:
	30. 05. 2020
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	(kraj, datum)
	(žig)
	(podpis predstavnika)



