
 

 

 

 
Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju 

KLASA: 650-02/23-10 

URBROJ: 510-06-23-4/1-10 
 

                                                                   POZIV ZA DOSTAVU PONUDE 

 

 

                                                                         za predmet nabave: 

                                                       RAČUNALA I RAČUNALNA OPREMA   

                                                             

 

 

 

   Postupak se provodi temeljem Internog akta/Pravilnika o provođenju jednostavne nabave 

 

 

 

Evidencijski broj nabave/interna oznaka postupka                           Procijenjena vrijednost (bez PDV-a): 

 

                          KU/K2B /PS 2                                                                                10.084.38 EUR   

                                                                                                                                     

 

                                          

 

 

 

 

                                                                      Daruvar, siječanj 2023 

 

 Julijev park 1,  43500 Daruvar,  Hrvatska, OIB: 01054174667, MB: 3183106  
 IBAN: HR2323400091100098446, Ustanova je upisana u sudski  registar 
 Trgovačkog suda u Bjelovaru, MBS: 010032201 , Ravnatelj: 

                     Ratko Vuković, univ. spec. oec, Tel. 043 623 100, Fax. 043 331 956 
                                        E-mail: pisarnica@daruvarske-toplice.hr, Web: www.daruvarske-toplice.hr  
                                        
 
                                        Partner Hrvatskog olimpijskog odbora za prevenciju i rehabilitaciju sportaša 
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1. OPĆI DIO - UPUTE PONUDITELJIMA ZA IZRADU PONUDE 

1.1. PODACI O JAVNOM NARUČITELJU 

DARUVARSKE TOPLICE – Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju 

Julijev park 1 

43 500 DARUVAR 

OIB: 01054174667 

Tel.: 043/623-000 

Internetska adresa: www.daruvarske-toplice.hr 

e-mail:  nabava@daruvarske-toplice.hr ; miran@daruvarske-toplice.hr             

1.2. Evidencijski broj nabave:    KU/K2B /PS 2                                                                                                     

1.3. POPIS GOSPODARSKIH SUBJEKATA S KOJIMA JE NARUČITELJ U SUKOBU INTERESA 

Sukladno članku 80. ZJN 2016., a vezano uz  odredbe članaka 76 . i  77.ZJN 2016. i sprječavanje sukoba interesa, 

Naručitelj Daruvarske toplice, Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju nije u sukobu interesa ni s jednim 

gospodarskim subjektom. 

1.4. NAČIN NABAVE: 

Zakon o javnoj nabavi ZJN /2016 sukladno čl.15 ne primjenjuje se za nabavu robe I usluga  procijenjene vrijednosti 
do 200.000.00( bez PDV –a) te se ovaj postupak provodi temeljem 

                                 Internog  akta /Pravilnika o jednostavnoj nabavi robe, radova i usluga 

Za ovaj postupak nabave ne primjenjuje se postupak pravne zaštite pred državnom komisijom za kontrolu 
postupaka javne nabave.                                                          

1.5. PROCIJENJENA VRIJEDNOST NABAVE:  

1.6. VRSTA UGOVORA 

Ugovor o nabavi robe  . 

1.7. NAČIN NUĐENJA  

Ponude se podnose na obrascu ponude/ponudbenom listu koji je sastavni dio D0N.  
 
1.8. OPIS I OZNAKA  PREDMETA  NABAVE 

   Detaljan opis/specifikacija predmeta nabave   dan je u priloženom troškovniku/specifikaciji  koji je 
dio ove dokumentacije  Nužno je da ponuđena oprema odgovara traženim specifikacijama uz uvjet 
jednakovrijednih ili boljih tehničkih karakteristika. Kriteriji mjerodavni za ocjenu jednakovrijednosti 
navode se u stavkama ovog troškovnika. Proizvodi koji su navedeni kao primjer, smatraju se 
ponuđenima, ako Ponuditelj ne navede nikakve druge proizvode na za to predviđeno mjesto. 
Jednakovrijednost proizvoda Ponuditelj dokazuje putem tehničkih opisa – listova proizvođača 
(tehničkih kataloga) (tekst, grafika – foto sadržaj 

1.9. MJESTO ISPORUKE ROBE 

Daruvarske toplice, Julijev park 1-Upravna zgrada  

1.10. ROK IZVRŠENJA PREDMETA NABAVE  

Rok izvršenja predmeta /rok isporuke : maksimalno 30 dana  
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2. PODACI  O PONUDI  

2.1. ELEKTRONIČKA DOSTAVA PONUDE 

 Dopušteno je  dostavljanje ponude elektroničkim putem sa svim traženim prilozima na e-mail: 
nabava@daruvarske-toplice.hr 

 ODREĐIVANJA CIJENE PONUDE 

Cijena ponude mora biti izražena u eurima  

Cijena ponude piše se brojkama. 

Cijena ponude izražava se za cjelokupan predmet nabave. 

 U cijenu ponude bez PDV-a moraju biti uračunati svi troškovi i popusti koje iziskuje  predmet nabave.                                                                     

Kod ocjene cijena javni naručitelj uzima u obzir usporedne iskustvene i tržišne vrijednosti te sve okolnosti pod 
kojima će se izvršavati  ugovor 

2.2. PREGLED I USPOREDBA PONUDA 

U postupku pregleda i ocjene ponuda javni naručitelj može pozvati ponuditelje da pojašnjenjem ili 
upotpunjavanjem u vezi s dokumentima traženim uklone pogreške, nedostatke ili nejasnoće koje se mogu 
ukloniti što se ne smatra izmjenom ponude. Također, naručitelj može pozvati ponuditelje  da pojasne pojedine 
elemente ponude. Pojašnjenje ne smije rezultirati izmjenom ponude. 

2.3. JEZIK I PISMO PONUDE 

Ponuda se izrađuje na hrvatskom jeziku i latiničnom pismu. 

Svi dokazi priloženi ponudi moraju biti na hrvatskom jeziku. 

2.4. KRITERIJ ZA ODABIR PONUDE: 

Kriterij za odabir je najniža cijena ; relativni ponder cijene 100%,   

U slučaju da su dvije ili više valjanih ponuda jednako rangirane prema kriteriju odabira, naručitelj će, sukladno 
članku 302. stavku 3. Zakona o javnoj nabavi, odabrati ponudu koja je zaprimljena ranije. 
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2.5. ROK VALJANOSTI PONUDE 

Rok valjanosti ponude mora biti najmanje 90 dana od dana krajnjeg roka za dostavu ponuda. 

2.6. DATUM, VRIJEME I MJESTO DOSTAVE PONUDA I OTVARANJA PONUDA 

Adresa na koju se dostavljaju ponude: 

Daruvarske toplice, Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju, 

Julijev park 1, 

43 500 Daruvar 

(Daruvarske toplice – Upravna zgrada), 

preporučenom poštom ili osobnom dostavom na Urudžbeni zapisnik u Upravi Naručitelja. 

 

Rok za dostavu ponuda je  20.1.2023  do 12 h 
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OBRAZAC 1 

PONUDBENI LIST/OBRAZAC PONUDE 

NARUČITELJ: 

Daruvarske toplice, Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju, Julijev park 1, 43 500 Daruvar, 
OIB:01054174667 

PONUDITELJ: 
_________________________________________________________________________________ 

(naziv ponuditelja) 
Sjedište, adresa, OIB: ________________________________________________________________ 

Broj računa:_______________________________________________________________________ 

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

Adresa e-pošte:______________________________________________________________________ 

Kontakt osoba ponuditelja: ____________________________________________________________________ 

Broj telefona: ____________  Broj mobitela: _______________  

Broj ponude: __________________________________________________  

Predmet nabave:                    RAČUNALA I RAČUNALNA OPREMA   

 

Evidencijski broj nabave                                             KU/K2B /PS 2                                           

 

Cijena ponude bez PDV-a: ________________________________________________________  EUR  

 
Iznos PDV-a:______________________________________________________________________EUR  

(ne ispunjava se ukoliko ponuditelj nije u sustavu PDV-a) 
 

 
Cijena ponude s PDV-om:____________________________________________________________EUR  

(ukoliko ponuditelj nije u sustavu PDV-a upisuje se cijena ponude bez PDV-a) 
 

 

Rok valjanosti ponude:_____________________________________________________________ 

 

U ________________________ 2023. god. 

M.P. 

__________________________________ 
(potpis ponuditelja)  
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OBRAZAC 2 

 

 

Naziv gospodarskog subjekta 

 

_____________________________ 

Adresa gospodarskog subjekta 

 

_____________________________ 

OIB gospodarskog subjekta 

 

 

IZJAVA O PRIHVAĆANJU OPĆIH I POSEBNIH UVJETA 

 

 

 

Ovom izjavom potvrđujem da su mu poznate odredbe iz Dokumentacije o nabavi  u postupku  nabave za predmet 
nabave  

                                           RAČUNALA I RAČUNALNA OPREMA                        

 

 

Evidencijski broj nabave                              KU/K2B /PS 2 

 

da iste prihvaćam i da ću predmet nabave obaviti u skladu s tim odredbama i za cijene koje sam naveo u ponudi. 

 

 

 

U _______________, __________2023. 

 

 

M.P. 

 

___________________________________ 

(ovjera  ponuditelja)  



6 

 

                                                                                                                                                           Prilog 1  

 

SPECIFIKACIJA/TROŠKOVNIK  ZA DOSTAVLJANJE PONUDE 

 

RB OPIS J.M. KOLIČINA JED. CIJENA  UKUPNO 

1. 

LAPTOP HP 17-cp0022nm 
48K64EA 

isti ili jednakovrijedan 

_____________________ 

KOM 3  

 

2. 

RAČUNALO HP All-in-One 24-
cb0019ny, 58V63EA 
(touchscreen)  

isti ili jednakovrijedan 

---------------------------------- 

KOM 6  

 

3. 

Tablet Samsung Galaxy Tab 
A8 4GB/64GB Wi-Fi  

isti ili jednakovrijedan 

KOM 1  

 

4. 

Pisač multifunkcijski HP 
LaserJet M428fdn W1A29A 

isti ili jednakovrijedan 

------------------------------------ 

KOM 1  

 

5. 

Microsoft Windows 11 PRO, 
ENG OEM 

------------------------------------- 

KOM 9  

 

6. 

Microsoft Office 2021 Home 
and Business ENG, T5D-
03511, medialess 

------------------------------------- 

KOM 9  

 

UKUPNO BEZ PDV                                         EUR   

PDV                                         EUR  

SVEUKUPNO                                          EUR  

 

 

                                                                                                                          OVJERA PONUDITELJA:  

                                                                                                                  _________________________ 

 


