OBRAZAC REALIZACIJE UGOVORA/OKVIRNOG SPORAZUMA
ZUPANISKA BOLNICA "DR. FRA. MIHOVIL SUCIC" LIVNO

Broj: 01/6-JN-50/19-19-20
Livro, 28.04.2020.godine

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10.
R.b. |Opis i Oznaka | vrsta postupka i Podaci o Osnovni elementi Opis izmjene osnovnih  |Ostatak vrijednosti ugovora Datum Datum potpune Napomena
po JRIN broj obavijesti o dobavljacu/ ugovora/okvirnog elemenata ugovora i nakon udinjene izmjene/ zakljuéenja realizacije (obrazlozenje)
dodjeli ugovora | dobavljaéima u | sporazuma (Vrijednost, datum izmjene ostatak vrijednosti ugovora/ |ugovora/okvirno
sa Portala javnih okvirnom razdoblje trajanja/rok okvirnog sporazuma okvirnog g sporazuma i
nabava sporazumu izvrienja, rok pladanja, sporazuma |ukupna utro3ena
(Naziv, ID jamstveno razdoblje ...) vrijednost
broj,mjesto)
50421000-2 Y
Hercegovinalijek 1.
Usluge Konkurentski dgo o J 25.000,00 KM; 12
. i ahtjev za S jeseci; 60 d dd : ; 24.04.2019.
1 popuravka.u zahtjevz 4927015090005 ijS.ECI ana od dana|2 2
odriavanja | dostavu ponuda ispostave fakture
Mostar 3.
med. opreme
50421000-2 Hercegovinalijek
Usluge Konkurentski | dgo ; I 25.000,00KM; 12 | & L Do dana 24.07.2019.
2. popravka i zahtjev za 42270'15'0é0005 mjes.,eci; 60 dana od dana|, 5. 24.04.2019. godine iZ\{réeno e 0%
odrzavanja | dostavu ponuda ispostave fakture usluga iz ugovora
Mostar 3.
med anreme
50421000-2 FENTH
Hercegovinalijek
Usluge Konkurentski jo\/:) ) 25.000,00kM; 12 [ i Do dana 24.10.2019.
3. popravka i zahtjev za 42270'15'050005 mjeseci; 60 dana od dana 3 24.04.2019. godine izvréeno je 63
odriavanja | dostavu ponuda ispostave fakture ) % usluga iz ugovora
Mostar
med. ooreme 3. 3.
50421000-2 Hercegovinalijek
Usluge Konkurentski dgo ; ! 25.000,00 KM; 12 = Do dana 24.01.2020.
oo | i | iess | onssonos [T 0 0 o :
odrZavanja p Mostar P u 2 o g g
med anreme
50421000-2 .
Hercegovinalijek 1
UEITEE Konkurentski fo i . 25.000,00 KM; 12 Do dana 28.04.2020.
5. popravka i zahtjev za 42270'15'050005 mijeseci; 60 dana od dana|2. 2. 24.04.2019. godine izvréeno je 73
odr¥avanja | dostavu ponuda ispostave fakture % usluga iz ugovora
Mostar 3.
med. opreme

)\

Potpis odgovorne osobe
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