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OPCA BOLNICA "Dr. Ivo Pedisié
J.J.Strossmayera 59, p.p. 8, 44000 SISAK

+ Tel.: 044 553 100 (centrala), 044 553 101 (Sanacijski upravitelj), fax: 044 531 037
Web stranice: www.obs.hr e-mail: obs@obs.hr

U.broj:2176-125-31-4558-1/2014
Sisak, 31.07.2014.

Predmet: Poziv za dostavu Ponude za nabavu robe — Bronhofibroskop za Odjel za anesteziju
- dostavlja se

Postovani,
Opca bolnica ,,Dr. Ivo Pedigi¢* Sisak kao Narucitelj ovim putem poziva Vas da dostavite
ponudu za nabavku bronhofibroskop za Odjel za anesteziju — 1 kom.

U privitku ovog pismena dostavljamo Vam Opis predmeta nabave i Popis dokumenata koje
trebate dostaviti u svojoj ponudi kako biste dokazali da ne postoje razlozi za obvezno
iskljucenje Vas kao ponuditelja i kojima dokazujete pravnu i poslovnu sposobnost , tehnitku i
stu¢nu sposobnost i to kako slijedi:

-Obavezni razlozi iskljuéenja:

1. ako je gospodarski subjekt ili osoba ovlaitena po zakonu za zastupanje gospodarskog
subjekta pravomoéno osudena za bilo koje od sljede¢ih kaznenih djela odnosno za
odgovarajuca kaznena djela prema propisima drzave sjediSta gospodarskog subjekta ili drzave
¢iji je drzavljanin osoba ovlastena po zakonu za zastupanje gospodarskog subjekta:

a) prijevara (¢lanak 236.), prijevara u gospodarskom poslovanju (¢lanak 247.), primanje
mita u gospodarskom poslovanju (¢lanak 252.), davanje mita u gospodarskom poslovanju
(Clanak 253.), zlouporaba u postupku javne nabave (Clanak 254.), utaja poreza ili carine
(Clanak 256.), subvencijska prijevara (Clanak 258.), pranje novca (&lanak 265.), zlouporaba
poloZaja i ovlasti ( ¢lanak 291.), nezakonito pogodovanje (Clanak 292.), primanje mita (¢lanak
293.), davanje mita (¢lanak 294.), trgovanje utjecajem (Clanak 295.), davanje mita za
trgovanje utjecajem (&lanak 296.), zlo¢inacko udruZenje (¢lanak 328.) i pocinjenje kaznenog
djela u sastavu zlo¢inackog udruZenje (¢lanak 329.) iz Kaznenog zakona,

b) prijevara (Clanak 224.), pranje novca (Clanak 279.), prijevara u gospodarskom
poslovanju (¢lanak 293.), primanje mita u gospodarskom poslovanju (€lanak 294.a), davanje
mita u gospodarskom poslovanju (¢lanak 294.b), udruzivanje za poinjenje kaznenih djela
(Clanak 333.), zlouporaba poloZaja i ovlasti (Clanak 337.), zlouporaba obavljanja duZnosti
drzavne vlasti( ¢lanak 338.), protuzakonito posredovanje (¢lanak 343.), primanje mita (¢lanak
347.) i davanje mita (¢lanak 348.) iz Kaznenog zakona (,,Narodne novine* br. 110/97, 27/98,
50/00, 129/00, 51/01, 111/03, 190/03, 105/04, 84/05, 71/06, 110/07, 1152/08, 57/11, 77/11 i
143/12.)
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Za potrebe utvrdivanja okolnosti iz tocke 1. gospodarski subjekt u ponudi ili zahtjevu za
sudjelovanje dostavlja izjavu. Izjavu daje osoba po zakonu ovlaitena za zastupanje
gospodarskog subjekta. Izjava ne smije biti starija od tri mjeseca radunajuéi od dana pocetka
postupka javne nabave.

2 ako nije ispunio obvezu placanja dospjelih poreznih obveza i obveza za mirovinsko i
zdravstveno osiguranje, osim ako mu prema posebnom zakonu placanje tih obveza nije
dopusteno ili je odobrena odgoda placanja (primjerice u postupku predsteajne nagodbe ).

-Pravna i poslovna sposobnost

l.Isprava o upisu u poslovni, sudski (trgovacki), strukovni, obrtni ili drugi odgovarajuci
registar drzave sjedi$ta gospodarskog subjekta.

Upis u registar dokazuje se odgovaraju¢im izvodom, a ako se oni ne izdaju u drzavi sjedista
gospodarskog subjekta, gospodarski subjekt moze dostaviti izjavu s ovjerom potpisa kod
nadleZnog tijela.

Izvod ili izjava ne smije biti starija od tri mjeseca ra¢unajuci od dana pocetka postupka javne
nabave.

U slucaju zajednice ponuditelja ili natjecatelja, svi ¢lanovi zajednice obvezni su pojedina¢no
dokazati svoju sposobnost.

2.Dozvola za promet medicnskim proizvodima sukladno Zakonu o medicinskim proizvodima
(NN 76/13). Za utvrdivanje trazenog dokaza ponuditelj je duzan priloziti dokaz da je

-upisan u o¢evidnik veleprodaja medicinskih proizvoda pri Agenciji za lijekove i medicinske
proizvode za pravne i fizitke osobe sa sjedistem u Republici Hrvatskoj,

-da ispunjava sve uvjete za obavljanje djelatnosti prometa na veliko medicinskih proizvoda u
drzavi u kojoj ima sjediste ukoliko je ponuditelj pravna ili fizicka osoba sa sjediStem u
Europskoj uniji.

U sluCaju da gospodarski subjekt obavlja djelatnost uvoza medicinskih proizvoda iz treéih
zemalja (zemlje koje nisu ¢&lanice EU) duzan je priloziti dokaz o upisu u ocevidnik
veleprodaja medicinskih proizvoda pri Agenciji za lijekove i medicinske proizvode i dokaz da
proizvoda¢ ima ovlastenog zastupnika u EU, sukladno &lanku 51. i 52. Zakona o
medicinskim proizvodima.

Ponuditelj je sposoban ako ima valjanu dozvolu za promet medicinskim proizvodima tj.
ukoliko je upisan u oCevidnik veleprodaja medicinskih proizvoda pri Agenciji za lijekove i
medicinske proizvode, odnosno potvrdu, izjavu ili dozvolu izdanu od nadleznog tijela ukoliko
postoji u drzavi sjedidta gospodarskog subjekta, da ispunjava sve uvjete za obavljanje
djelatnosti prometa na veliko medicinskih proizvoda u drzavi u kojoj ima sjediste.

Ponuditelj koji nudi predmetnu robu koja je porijeklom iz tre¢ih zemalja, a ponuditelj nije
direktni uvoznik, duzan je dostaviti Potvrdu ili Izjavu od svog distributera da je isti ovlasteni
zastupnik u EU za medicinske proizvode koji su porijeklom iz tre¢ih zemalja.

Ukoliko nudeni proizvod ili dio nudenih proizvoda nije medicinski proizvod ponuditelj je
duzan priloziti Izjavu s popisome nemedicinskih proizvoda te nije duzan za te proizvode
ukoliko su proizvodi porijeklom iz tre¢ih zemalja priloziti potvrdu ili izjavu ovlastenog
zastupnika u EU-u.



Tehnicka sposobnost

1.Ponuditelj mora dokazati da je medicinski proizvod na trZistu sukladno ¢l. 32. i 46. Zakona
o medicinskim proizvodima (NN br. 76/2013) i da je ozna¢en oznakom ,,CE*, a kao dokaz u
ponudi prilaze Izjavu o sukladnosti koju za ponudeni proizvod daje proizvodat.

2.Izjava koja sadrzi adresu i popis ovladtenih servisera, sa navedenim kontakt telefonskim
brojevima.

3.Katalog, prospekt ili tehnitku specifikaciju iz koje se mogu provijeriti trazene karakteristike
Kcriterij za odabir: najniza cijena
Mjesto isporuke robe: Sisak, J.J. Strossmayera 59

Rok, nacin i uvjeti pla¢anja: Placanje ¢e se vrsiti na temelju ispostavljenog ra¢una u roku 60
dana na IBAN odabranog gospodarskog subjekta.

Rok isporuke robe: max. 60 dana od dana primitka narudZbenice
Jezik na kojem se izraduje ponuda: hrvatski jezik.

Rok valjanosti ponude: Rok valjanosti ponude mora biti naveden u ponudi i ne mozZe biti kraci
od 90 dana od dana otvaranja ponuda s tim da naruditelj moze pismenim putem zatraZiti
produljenje roka valjanosti ponude.

Vasu ponudu molimo dostaviti najkasnije do 18. 08.2014. godine do 10,00 sati na adresu:
Op¢a bonica ,,Dr. Ivo Pedisié¢* Sisak, J.J .Strossmayera 59 s naznakom ,,PONUDA - NE
OTVARAJ - BRONHOFIBROSKOP *, preporu¢enom postom ili osobnom dostavom na
Upisnik u Sluzbu za nabavno-skladisne poslove.

Ponuda se dostavlja u zatvorenoj omotnici na kojoj mora biti naznaéeno:
-naziv i adresa narucitelja,

-naziv i adresa ponuditelja,

-naziv predmeta nabave na koji se ponuda odnosi,

-naznaka ,,ne otvaraj“,

Ponude otvaraju osobe koje provode nabavu.

S postovanjem




Privitak:

-Ponudbeni list

-Opis predmeta nabave
(troskovnik)



Ponudbeni list

1.Naziv i sjedite narugitelja: OPCA BOLNICA "DR. IVO PEDISIC" SISAK
J.J. STROSSMAYERA 59
44000 SISAK
0IB:01066571771

2. Naziv i sjediSte ponuditelja:
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3. PREDMETA NABAVE: Bronhofibroskop za Odjel za anesteziju — 1 kom.

4. CLJENA PONUDE (upisati cijenu bez PDV, sa ura¢unatim svim tro$kovima i popustom)

.......................................................... kn
1 kn
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5. Rok valjanosti ponude: rok valjanosti ponude iznosi ___ dana (minimalno 90 dana) od dana
isteka roka za dostavu ponuda.

6. Rok isporuke robe: (60 dana od dana primitka narudZbenice)
7. Rok placanja: (60 dana od ispostave ra¢una)

8. Jamstveni rok za ponudeni bronhofibroskop za Odjel za anesteziju — 1 kom. iznosi
................ mjeseci od dana potpisivanja primopredajnog zapisnika

Napomena: Ako se radi o zajednici ponuditelja ponudbeni list sadrzi podatke iz to¢ke 2. za
svakog ¢lana zajednice ponuditelja uz obveznu naznaku ¢lana zajednice ponuditelja koji je
ovlastena za komunikaciju s naruéiteljem.

Potpis, datum i pecat ovlastene osobe ponuditelja



Prilog 2. Troskovnik

Bronhofiberskop za Odjel za anesteziju - 1 kom.

Potvrda PDV
Red . . Jed. " tehni- Proizvodac - Naziv i Sifraili | Jediniéna cijena Ukupna cijena fco sa
br. Nazlv | opis predmeta nabave mj. Kolicin ¢kog |zemlja porijekla| kataloski broj fco bez PDV (:ea)i PDV
opisa
1 2 3 4 6 7 8 9 10= (4x8)

Bronhofiberskop za Odjel za anesteziju - 1 kom. slijedeéih

karakteristika

Fiberbronhoskop kom 1

Sirina vidnog polja: min. 120 stupnjeva

Dubina vidnog polja: min 3~50 mm

Vanjski promjer insercijske tube: max. 6,0mm

Vanjski promjer distalnog vrha: max.5,9 mm

Promjer radnog kanala: 3,0 mm

Raspon savitljivosti (prema gore):min 180°

Raspon savitljivosti (prema dolje):min 130°

Radna duzina: max 600 mm

Kompatibilan s postoje¢om opremom

Potpis i pe¢at ponuditelja:



