DOM ZDRAVLJA OGULIN, Bernardina Frankopana 14
47300 OGULIN

Poziv na dostavu ponuda

Dentalni potrosni materijal, te Medicinski potrosni materijal

- jednostavna nabava -

Grupa 1. Dentalni potro$ni materijal

Grupa 2. Medicinski potrosni materijal

Ogulin, veljaca 2020.
Broj: 01- 3/42-2



I PODACI O NARUCITELIU

Narucitelj: DOM ZDRAVLIA OGULIN, Bernardina Frankopana 14, 47300 Ogulin
OIB: 12151785235

Telefon: 047/658 900

Telefaks: 047/522 237

2. Evidencijski broj nabave: 01 —3/7
3. Popis gospodarskih subjekata s kojima je narucitelj u sukobu interesa:

Sukladno ¢lanku 80. st. 2. Zakona o javnoj nabavi ( NN br. 120/16. ) popis gospodarskih
subjekata s kojima je predstavnik naruditelja iz ¢lanka 76. stavka 2. tocke 1. Zakona o javnoj
nabavi ili s njim povezane osobe u sukobu interesa je slijedeci: POLJAK GRADEVINARSTVO j. d. o.
0., Ogulin, Bolnicka 21

1. PODACI O PREDMETU NABAVE

1. Predmet nabave:  Grupa 1 - Dentalni potrosni materijal
Grupa 2 - Medicinski potrosni materijal

2. Opis i oznaka grupa predmeta nabave: predmet nabave podijeljen je u grupe kako je opisano
pod tockom II. 1.

Svaka grupa predstavlja zaseban predmet nabave. Ponuditelj mozZe ponuditi jednu ili obje grupe
predmeta nabave. U ponudenoj grupi moraju se nuditi sve stavke, jer ¢e se u protivnom smatrati
da ponuda nije sukladna Pozivu na dostavu ponude. Iznimno ukoliko u niti jednoj ponudi nisu
ponudene sve stavke u troskovniku Narucitelj zadrzava pravo odabira one ponude koja je za
njega najpovoljnija u smislu organizacije poslovanja (vrsta procesa i dr.).

3. Koli¢ina predmeta nabave: okvirna kolicina navedena u troskovniku. Stvarno nabavljena
koli¢ina robe mozZe biti veca ili manja od koli¢ine navedene u troSkovniku sukladno potrebama
Narucitelja. Iznimno, tijekom trajanja ugovora izabrani ponuditelj na zahtjev Naruditelja mozZe
isporuciti i odredenu robu koja nije predvidena troskovnikom, ali ukupna vrijednost predmeta
nabave za ugovoreno razdoblje ne smije prijeéi procijenjenu vrijednost jednostavne nabave.

4. Tehnicke specifikacije: navedene u troSkovniku za svaku grupu predmeta nabave. Kvaliteta
ponudenih predmeta nabave mora biti u skladu sa Zakonom o medicinskim proizvodima (NN
76/13), te svim pozitivnim propisima u RH i odgovarati njihovoj uobi¢ajenoj namjeni.

5. Troskovnik: naveden u tablici, za svaku grupu predmeta nabave.
6. Mjesto isporuke robe: Dom zdravlja Ogulin, Bernardina Frankopana 14, 47300 Ogulin.

7. Rok isporuke robe: isporuka ce se vrsiti sukcesivno prema potrebama Narucitelja u tijeku
trajanja ugovora, i to za obje grupe - najkasnije u roku od 7 dana od dana izdavanja
narudzbenice.

Isporuke se vrse tijekom svakog radnog dana najkasnije do 13 sati.

Izdavanju narudzZbenice prethodi pisana ponuda odabranog ponuditelja.



U sluéaju da odabrani Ponuditelj nije u mogucnosti isporuciti neki od ponudenih proizvoda u
roku od 15 dana od dana izdavanja narudzbenice, Narucitelj mozZe teretiti odabranog Ponuditelja
za nadoknadu razlike izmedu ponudene cijene u odabranoj ponudi i cijene robe iste kvalitete i
koli¢ine nabavljene od drugog gospodarskog subjekta. Uz terecenje za razliku cijene Narucitelj je
duzan priloziti presliku racuna isporucene robe od drugog gospodarskog subjekta.

8. Rok pocetka i zavrSetka isporuke robe: ugovor se sklapa za razdoblje od: sklapanja ugovora
pa do 31.12.2020. godine.

9. Vrsta ugovora: ugovor o nabavi roba

1. PODACI O PONUDI

Ponuda sadrii:
1. Popunjen, potpisan i ovjeren ponudbeni list (prilog br. 1)

2. Popunjen, potpisan i ovjeren troskovnik.

Ako ponuda ne bude sadrzavala gore naznacene dokumente, ispunjene sukladno ovom Pozivu,
smatrat ¢e se nepotpunom i neée se razmatrati.

Narucitelj moze od najpovoljnijeg ponuditelja, a prije donoSenja odluke o odabiru, zatraziti:

- izvod iz sudskog, obrtnog ili drugog odgovarajuceg registra drzave sjedista

gospodarskog subjekta, ne stariji od tri mjeseca racunajuci od dana slanja objave, kojim

ponuditelj dokazuje svoj upis u odgovarajudi registar,

- potvrdu Porezne uprave o stanju duga ne stariju od 30 dana od dana slanja ovog Poziva
na dostavu ponude, kojom se dokazuje da je ispunio obvezu pla¢anja dospjelih poreznih obveza i
obveza za mirovinsko i zdravstveno osiguranje, osim ako mu sukladno posebnom zakonu nije
dopusteno plac¢anje tih obveza ili mu je odobrena odgoda pladanja,

- dokaz o upisu u ocevidnik veleprodaja medicinskih proizvoda koji izdaje Agencija za
lijekove i medicinske proizvode,

- rjeSenje za promet medicinskim proizvodima izdano od Agencije za lijekove i
medicinske proizvode kojim Ponuditelj dokazuje da moZe obavljati djelatnost prometa
medicinskih proizvoda.

Sva dokumentacija se moZe dostaviti u neovjerenoj preslici, a Naruditelj ima pravo traZiti
originalne isprave.

U slucaju postojanja sumnje u istinitost podataka navedenih u dokumentima koje su
ponuditelji dostavili sukladno ovom Pozivu, narucitelj moZe radi provjere istinitosti podataka:

— od ponuditelja zatraZiti da u primjerenom roku dostave izvornike ili ovjerene preslike tih
dokumenata i/ili,

— obratiti se izdavatelju dokumenta i/ili nadleznim tijelima.

Nacin izrade:
Narucitelj dostavlja zasebne ponude za svaku grupu predmeta nabave, ili za obje grupe
predmeta nabave zajedno u istoj omotnici, odnosno jednom mailu.

Cijena ponude i valuta:
Cijena ponude je nepromjenjiva, a mora biti izrazena u kunama. U cijenu ponude moraju biti
uracunati svi troskovi i popusti, te doprema u sjediste Narucitelja.



Ponuditelj mora ispuniti ponudbeni list (prilog br.1) i troskovnik u cijelosti. Ponuditelj ne smije
mijenjati tekst ponudbenog lista i troskovnika.

Kriterij za odabir ponude: najniza cijena. Ukoliko narucitelj zaprimi dvije ponude s istom
cijenom, kao najpovoljnija biti ¢e odabrana ona koja je zaprimljena ranije.

Jezik i pismo: ponuda i svi njezini sastavni dijelovi trebaju biti na hrvatskom jeziku i latinicnom
pismu. Ukoliko su neki dijelovi ponude na stranom jeziku uz iste treba priloZiti ovjereni prijevod
istih na hrvatski jezik potpisan i ovjeren od strane ovlastenog sudskog tumaca za strani jezik.

IV. OSTALE ODREDBE
Datum, vrijeme, nacin i mjesto dostave ponuda:

Ponude trebaju biti dostavljene najkasnije do 26.02.2020. godine do 09:00 sati, i to:

- osobno u sjediste narucitelja, na urudzbeni zapisnik (tavanske prostorije), u
zatvorenoj omotnici, s naznakom predmeta nabave,

- na mail: ravnateljdzogulin@gmail.com s naznakom predmeta nabave, skenirano, da

se vide potpisi i ovjera.

Ponude pristigle nakon naznacenog roka nece se razmatrati.
Nema javnog otvaranja ponuda.

Odabir i sklapanje ugovora:

Obavijest o odabiru ponude ili Obavijest o poniStenju postupka jednostavne nabave objavit ¢e se
na internetskoj stranici Doma zdravlja Ogulin u roku od 8 dana od isteka roka za dostavu
ponude. Sa odabranim ponuditeljem zaklju€uje se ugovor o nabavi - kupoprodaji robe, sukladno
odredbama ovog Poziva na dostavu ponude.

Rok, nacin i uvjeti pla¢anja:
Nema placanja unaprijed (akontacija, predujmovi ), niti osiguranja plac¢anja od strane narucitelja.
Plac¢anje ce se izvrsiti temeljem e-racuna, virmanom na IBAN Ponuditelja, u roku 30 dana od

dana primitka e-racuna, ukoliko je prethodno izvrSena i ovjerena uredna isporuka predmeta
nabave.

3. Procijenjena vrijednost predmeta nabave za 2020. godinu:

Grupa 1. Dentalni potro$ni materijal 108.000,00 kn ( bez PDV-a)
Grupa 2. Medicinski potrosni materijal ~ 70.000,00 kn ( bez PDV-a)
NAPOMENA:

Obzirom da se nabava provodi za razdoblje kra¢e od godinu dana, procijenjena vrijednost
nabave u ovom postupku jednostavne nabave je:

Za Grupu 1. Dentalni potrosni materijal: 93.000,00 kn ( bez PDV-a)
Za Grupu 2. Medicinski potrosni materijal: 60.000,00 kn ( bez PDV-a )


mailto:ravnateljdzogulin@gmail.com

Ostalo:
Postupak jednostavne nabave se ponavlja, obzirom da je prethodni postupak ponisten.

Na ovu nabavu ne primjenjuje se Zakon o javnoj nabavi.

Dostavom svoje ponude ponuditelj prihvaéa sve uvjete propisane ovim Pozivom. Sve ostale
detalje oko predmeta nabave narucitelj ¢e s odabranim ponuditeljem utvrditi ugovorom o
nabavi robe.




Prilog br. 1 Str. 1.

PONUDBENI LIST br.

( vlastiti broj ponuditelja )

NAZIV | SJEDISTE NARUCITELJA: DOM ZDRAVLIJA OGULIN, Bernardina Frankopana 14, 47300
Ogulin

PODACI O PONUDITELJU:

Naziv i sjediste, te adresa:

OIB: IBAN Ponuditelja:

Ponuditelj je u sustavu PDV-a: DA NE (zaokruziti)

Adresa za dostavu poste:

Adresa e — poste:

Odgovorna kontakt osoba ponuditelja:

tel/fax:

PREDMET NABAVE: Dentalni potrosni materijal i Medicinski potro$ni materijal,
Ev. br. nabave: 01-3/7

Grupabr.

Grupa br. __

(upisati broj i naziv grupe za koju se dostavlja ponuda)

CLJENA PONUDE (bez PDV-a):

IZNOS PDV-a:

UKUPNA CIJENA PONUDE (sa PDV-om):

Prihva¢damo nacin pla¢anja ugovorene cijene na nacin predloZzen u Pozivu na dostavu ponude.
Ovim preuzimamo, ukoliko nasa ponuda bude odabrana kao najpovoljnija, odgovornost za
izvrSenje predmeta nabave na nacin predviden u Pozivu na dostavu ponude, garantiramo za
njegovu kvalitetu u skladu sa svim pozitivnim propisima RH.

Ova ponuda, ukoliko bude odabrana, predstavlja obvezujuéi sporazum za obje strane, dok se ne
pripremi i sklopi ugovor.

U Datum

Potpis odgovorne osobe ponuditelja:




