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A) POZIV ZA DOSTAVU PONUDA 
 
 
 Na temelju čl.5.,čl.18.st.3.  Zakona o javnoj nabavi ("Narodne novine", broj 90/11, 
10/12,83/13,143/13,13/14) te članka 8. Pravilnika o provedbi postupaka javne nabave 
bagatelne vrijednosti, Zavod za javno zdravstvo Šibensko-kninske županije, Šibenik, Matije 
Gupca 74, OIB:84082732674, tel: 022 341 232;022 341 231 mob: 091 929 1433; E-mail:zzjz-
sibenik@hi.htnet.hr, djelatnost: zdravstvo, kao javni naručitelj objavio je poziv za dostavu 
ponuda za predmet nabave: 
 
  
 
 
  CPV  22800000-8  Papirnati ili kartonski registri, knjigovodstvene knjige, uvezi, obrasci i   

drugi tiskani uredski materijal, 
22851000-0 Uvezi/fascikli 22852000-7 Mape/registratori, 22852100-8 Košuljice za 
spise, 30192121-5 Kemijske olovke, 30192123-9 Flomasteri, 30192130-1 Olovke, 
30197630-1 Papir za ispis 
 

  Evidencijski broj: 1/15 Uredski materijal 
 

 
 
Poziv za dostavu ponuda objavljen je na web stranici:www.zzjz-sibenik.hr 
 
 
 
 
B) UPUTE PONUDITELJIMA ZA IZRADU PONUDE 
 
 

1. NARUČITELJ: Zavod za javno zdravstvo Šibensko-kninske županije 
                                  Matije Gupca 74 
                                  22 000  Šibenik 
                                  Tel: 022 341 232 
                                  Fax: 022 215 063 
                                  E-mail:zzjz-sibenik@hi.t-com.hr 
 Osoba zadužena za komunikaciju:   Vedran Milković, mag.iur. 
                                                                tel:022 341 231  mob:091 929 1433 
                                                                fax:022 215 063 
                                                                Email:zzjz-sibenik@hi.htnet.hr 
 Internetska stranica naručitelja: www.zzjz-sibenik.hr 
2. Poziv za dostavu ponuda za: 

Uredski materijal 
 

      3.  Odluka o izboru ponuditelja za nabavu : Uredski materijal 
 

 



 
 
4.   Mjesto isporuke: Zavod za javno zdravstvo Šibensko-kninske županije,  na adresu:  

Šibenik, Matije Gupca 74 
 
 

   5.  Ugovor o javnoj nabavi za: Uredski materijal, procijenjene vrijednosti narudžbi 
do 80.000,00 kuna bez PDV-a na godišnjoj razini 

 
 

 
Predmet nabave i tražene karakteristike: 
 
OIB: 84082732674 
 
Zavod za javno zdravstvo Šibensko - kninske  
županije  
Matije Gupca 74  
22000 Šibenik  
  
                                                                                                                                                                              cijena 
 

Naziv artikla / usluge 
   1 KOŠ za smeće met.žica fi-29,5xH-34cm 

FOR.crn 
kom 1,00 ______________________ 

2 Fascikl sa kliznom mehanikom tip toga 10/1 
crvena 

pak 1,00 ______________________ 

3 Teka meki uvez A4 crte 40L 80g Neon Educa 
sortirano 

kom 1,00 ______________________ 

4 TEKA tv.uvez A5 D 96L 60g jednob.EDU. 
sortirano 4 boje, crv,zel,pla,žuta 

kom 1,00 ______________________ 

5 Kuverte B6-5 100/1 pak 1,00 ______________________ 
6 Kuverte B5 SGŠ 100/1 pak 1,00 ______________________ 
7 Kuverta 1000 SGŠ 100/1 pak 1,00 ______________________ 
8 OL.kem.Matic PIL.BPS-135-F crn ul.RFJS GP kom 1,00 ______________________ 
9 Šiljilo metalno 1 nož kom 1,00 ______________________ 

10 Fascikl prešpan sa klapnom 24,8x32cm, 350g 
crvena 

kom 1,00 ______________________ 

11 LM REGIS.A4 Š u kutiji Office FOR.pla kom 1,00 ______________________ 
12 Traka ljepljiva 50mm/66m PVC guma Ultra 

strong Tesa smeđa 
kom 1,00 ______________________ 

13 TRAKA ljeplj.25mm/66m solv.TESA pro 
04263-00017-07 

kom 1,00 ______________________ 

14 BAT.alk.1,5V AA Basic pk4 DUR.LR6 b 
MN1500 

pak 1,00 ______________________ 

15 BAT.alk.1,5V AAA Basic pk4 DUR.LR03 b 
MN2400 

pak 1,00 ______________________ 

16 Gumica Deli E7536 kom 1,00 ______________________ 
17 OL.kem.Matic PIL.BPS-135-F pla ul.RFJS GP kom 1,00 ______________________ 
18 PAP.za ispis Bianco 234x12 1+0 FOR. 60g, 

2000 KOMada 
kut 1,00 ______________________ 

19 OL.graf.HB 777 Techno pk12 TOZ. kut 1,00 ______________________ 
20 FLOM.fineliner 0,3mm Triplus STAE.334 crn kom 1,00 ______________________ 
21 MARKER perm.1,5-3mm okr.vrh EDD.300 pla kom 1,00 ______________________ 
22 Blok samoljepljiv Hopax 38x50  3x100 lista kom 1,00 ______________________ 
23 Selotejp uredski 15/33  1/1 kom 1,00 ______________________ 
24 OBRAZ. A-711 nadzorna knj.izvoza kom 1,00 ______________________ 
25 OBRAZ. A-711 nadzorna knj.izvoza kom 1,00 ______________________ 
26 Signir 1-5mm fax-copy-paper STA 8340-WP4 

4/1 
pak 1,00 ______________________ 

27 Selotejp pakirni solvent prozirni 48/66 Aero kom 1,00 ______________________ 
28 Spojnice ručne Stimy br.3 kut 1,00 ______________________ 
29 OBRAZ. A-210/NCR put.nalog kom 1,00 ______________________ 
30 OBRAZ. A-210/NCR put.nalog kom 1,00 ______________________ 
31 OL.teh.0,5mm grip CCH-3 PEN.pla kom 1,00 ______________________ 
32 OBRAZ. ER-1 potvrda o plaći kom 1,00 ______________________ 
33 OL.kem.Matic PIL.BPS-135-F crv ul.RFJS GP kom 1,00 ______________________ 



Naziv artikla / usluge 
34 CD-R 700/80 52x slim Extra prot.VERB.43347 kom 1,00 ______________________ 
35 Boja za žig Elite SPI 30 crna kom 1,00 ______________________ 
36 ROLER gel grip G2 PIL.BL-G2-5 pla kom 1,00 ______________________ 
37 ROLA telefax 210mmx12mmx 30m FOR. kom 1,00 ______________________ 
38 PAP.trgovač.A3 K savijeni pk200 LM. pak 1,00 ______________________ 
39 OBR. Omot spisa A3, ZLZ, 80g, crveni kom 1,00 ______________________ 
40 Papir fotokopirni A4 OLIN-LYS-ALL TECH 

80g pk500 
pak 1,00 ______________________ 

41 Jastučić za žig Deli No.9894 kom 1,00 ______________________ 
42 Blok samoljepljiv Hopax 76x76 100 lista, 

pastelne boje žuta 
kom 1,00 ______________________ 

43 Registrator Stimy standard A5 široki plava kom 1,00 ______________________ 
44 FASC.meh.klizna pp A4 FOR.40508 pla 

prednja 110, stražnja 180my 
kom 1,00 ______________________ 

45 Spojnice strojne 24/6 kut 1,00 ______________________ 
46 Korektur u traci Deli 8110 kom 1,00 ______________________ 

    
   

UVJETI: PONUDITELJ U PONUDI MORA NAVESTI ROK ISPORUKE POTREBAN OD 
TRENUTKA PRIMITKA NARUDŽBENICE DO ISPORUKE TRAŽENE NARUDŽBE. 
ROK DOSTAVE NA LOKACIJE NA KOJIMA POSLUJE ZAVOD JE 48 SATI OD 
PRIMITKA NARUDŽBENICE. 
 

6.   Zabranjeno je davanje alternativnih ponuda 
7. Rok za dostavu ponuda: 20.03.2015. u 12:00 sati, u prostorijama ravnateljstva u ulici 

Matije Gupca 74 u Šibeniku. Dokumentacija je na hrvatskom jeziku  
8. Mjesto i vrijeme otvaranja ponuda: 20.03.2014. u 12:00, u prostorijama 

ravnateljstva, ulica Matije Gupca 74 u Šibeniku. 
9. Bitni uvjeti vezani uz financiranje: Plaćanje u roku od 30 dana 
10. Uvjeti sposobnosti gospodarskih subjekata i dokazi sposobnosti 

a. Pravna i poslovna sposobnost, skladno čl.70 Zakona: 
Isprava o upisu u poslovni, sudski, strukovni, obrtni ili drugi odgovarajući 
registar. Dokaz ne smije biti stariji od 3 mjeseca računajući od dana slanja 
objave poziva za dostavu ponuda na internetskoj stranici Zavoda. 
Ispravom se dokazuje da poslovni subjekt ima registriranu djelatnost vezano uz 
predmet nabave. 

      
                   

 
 Razlozi isključenja gospodarskih subjekata iz postupka javne nabave: 

b. Ako je gospodarskom subjektu i/ili osobi ovlaštenoj po zakonu za zastupanje 
pravne osobe gospodarskog subjekta izrečena pravomoćna osuđujuća presuda 
sukladno čl.67.st.1. Zakona o javnoj nabavi; 

c. Ako nije ispunio obvezu plaćanja dospjelih poreznih obveza i obveza za 
mirovinsko i zdravstveno osiguranje sukladno čl.67.st.3.t.1.  Zakona o javnoj 
nabavi; 

d. Ako je dostavio lažne podatke sukladno čl.67.st.1.t.3. Zakona o javnoj nabavi 
11.  Rok valjanosti ponude: 2 mjeseca 
12.  Kriterij za odabir: najniža cijena 

 
13.  Oblik, način izrade, sadržaj i način dostave ponuda 

a. Oblik i način izrade ponude 
Ponuda mora biti izrađena u obliku naznačenom u dokumentaciji za 
nadmetanje. 



Stranice ponude se označavaju rednim brojem stranice kroz ukupan broj 
stranica ponude. 
Ponuda mora biti uvezana u cjelinu jamstvenikom, s pečatom na poleđini. 
Ponuda mora biti napisana neizbrisivom tintom. 
Ispravci u ponudi moraju biti izrađeni na način da su vidljivi i dokazivi te uz 
naznaku datuma moraju biti potvrđeni pravovaljanim potpisom i pečatom. 

                        Ponuda se dostavlja u pisanom obliku u zatvorenoj omotnici s nazivom i  
adresom naručitelja, nazivom i adresom ponuditelja, naznakom predmeta 
nabave„Uredski materijal“ s naznakom «ne otvaraj». 

 
Ponuda se dostavlja poštom, osobno ili na bilo koji drugi način do roka 
označenog na internetskoj stranici naručitelja. 
U roku za dostavu ponuda ponuditelj može dodatnom, pravovaljano 
potpisanom izjavom izmjeniti svoju ponudu, nadopuniti je ili od nje odustati. 
Izmjena i dopuna ponude dostavlja se na isti način kao i ponuda. 

 
 
 14. Mogućnost davanja ponude po grupama 
  Nije dozvoljeno. 

 
15.Cijena ponude 

U cijenu ponude trebaju biti zaračunati svi troškovi i popusti,  bez poreza na 
dodanu vrijednost (PDV). Cijena se iskazuje u kunama. Cijena mora biti 
nepromjenjiva za cijelo razdoblje važenja ponude. 
Cijena ponude piše se brojkama i slovima. Ako se iznosi u brojkama i slovima 
razlikuju, mjerodavan je iznos izražen u slovima. 

 16. Rok, način i uvjeti plaćanja 
Plaćanje će se izvršiti u roku od 30 dana od dana ispostave računa za izvršenu 
uslugu. 
 
 

 17. Jezik ponude 
  Ponuda se daje na hrvatskom jeziku. 
 18. Dopustivost alternativnih ponuda 
  Alternativne ponude nisu dozvoljene 
 19. Datum, vrijeme i mjesto dostave i otvaranja ponude 

Ponude se dostavljaju na adresu: Zavod za javno zdravstvo Šibensko-kninske 
županije, Matije Gupca 74, 22 000 Šibenik, izravno u ravnateljstvu ili 
preporučeno poštanskom pošiljkom navedenu adresu do 12:00h  sati dana 
20.03.2015. 

 20. Rok za donošenje odluke o odabiru 
  Rok iznosi 8 dana od dana otvaranja ponuda. 
  
 
 
 
 
 
 
 



 
 
C) OBRAZAC PONUDE 
 
 
Naručitelj: Zavod za javno zdravstvo Šibensko-kninske županije, Matije Gupca 74, Šibenik 
 
Ponuditelj: __________________________________________________________________ 
                  __________________________________________________________________ 
                 ___________________________________________________________________ 
 
Sjedište ponuditelja: __________________________________________________________ 
                                 __________________________________________________________ 
 
 
Predmet nabave: _____________________________________________________________ 
 
 
Cijena za predmete nabave, bez PDV-a: 
                          
                         brojkama _____________________________________________________ 
 
                        slovima _______________________________________________________ 
 
Iznos PDV-a: _________________________________________________ 
 
Ukupna cijena ponude :  
 
                        brojkama _______________________________________________________ 
 
                        slovima ________________________________________________________ 
 
Rok valjanosti ponude: ________________________________________________________ 
 
Rok i način plaćanja: __________________________________________________________ 
 
                                                             
                                                                                                             Potpis ovlaštene osobe: 
 
                                                                                                          ______________________  
 
 
 

M.P. 
 

 
U _____________________________ 2015. godine 
 
 


