
                                               Príloha č. 9 súťažných podkladov 
___________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________
Podlimitná zákazka: „Servis nadstavieb nákladných motorových vozidiel“ 

 

  

VLASTNÝ NÁVRH RIEŠENIA PRE ČASŤ Č. ... 
(uchádzač predloží pre každú časť predmetu zákazky samostatne)  

 

Zákazka:  

Servis nadstavieb nákladných motorových vozidiel 

  
 

Obchodné meno uchádzača/            
skupiny dodávateľov:                       .................................................................................... 
 
Adresa/sídlo uchádzača:                  .................................................................................... 
 
                                                             .................................................................................. 
 
IČO:                                                     ................................................................ 
 
 
1. Adresa servisného strediska/servisných stredísk uchádzača, ktoré bude/budú 

miestom plnenia predmetu zákazky:  
 

 

Servisné stredisko č. 1:  .................................................................................................................................................... 
 
Servisné stredisko č. 2:  ................................................................................................................................................... 
  

 

 

2. Kontaktná osoba/kontaktné osoby uchádzača oprávnené komunikovať 
s verejným obstarávateľom pri plnení predmetu zákazky: 
 
Meno, priezvisko, titul: 
Tel. kontakt: 
E-mail: 
 
 

 

V .................................. dňa .........................              

 

 

                                                                              

                                                                                                           

........................................................................... 
                                                                                Meno a priezvisko osoby oprávnenej konať za uchádzača  

                                                                                             podpis oprávnenej osoby a odtlačok pečiatky 


