E
HZ)/

HRVATSKI ZAVOD
ZA JAVNO ZDRAVSTVO

Rockefellerova 7
HR-10000 Zagreb
T.+3851 4863 222
F: +3851 4863 366
p.p.161

vw.hzjz.hr

Zagreb, 23.10.2019. godine
Klasa: 406-09/19-13/70
Ur.broj: 381-13-132-19-1
Broj poziva: 36/19

POZIV ZA DOSTAVU PONUDE

Postovani,
Hrvatski zavod za javno zdravstvo upucuje Vam Poziv na dostavu ponude za predmet nabave:

Cjepivo protiv Hepatitisa B rDNK) (za adolescente i odrasle), za 2019. godinu
CPV: 33651600-4

Sukladno ¢lanku 12. Stavak 1. Zakona o javnoj nabavi (NN 120/16) za procijenjenu vrijednost
nabave iz Plana nabave manju od 200.000,00 kn bez PDV-a (tzv. jednostavnu nabavu) Hrvatski
zavod za javno zdravstvo nije obvezan provoditi postupke javne nabave propisane Zakonom o

javnoj nabavi.

Upit za dostavu ponude provodi se temeljem clanka 4. Pravilnika o postupku provodenja
Jjednostavne nabave Klasa:011-02/07-10/14, Ur.broj 381-10-100-17-1 od 05. srpnja 2017. godine
i lzmjeni i dopuni Pravilnika o postupku provodenja jednostavne nabave Klasa: 012-04/18-10/5
urbroj:381-10-19-6 od 28. od lipnja 2018. godine.



1. OPIS PREDMETA NABAVE

Predmet nabave je:
Cjepivo protiv rDNK) (za adolescente i odrasle), za 2019. godinu, sukladno tehnickoj

specifikaciji/ troSkovniku iz Priloga ovog Poziva.

Procijenjena vrijednost nabave (bez PDV-a): 45.200,00 kn.

2. UVIETI NABAVE:

- Nacin izvrSenja: Ugovor o nabavi robe

- Mjesto izvrienja: Centralno skladiSte za pohranu i distribuciju cjepiva, Zagreb.

- RokizvrSenja: studeni 2019. godina

- Rokvaljanosti ponude: 30 dana od dana otvaranja ponude

- Rok, nacin i uvjeti placanja: Pla¢anje u roku od 30 (trideset) dana od dana zaprimanja
ra¢una za isporuc¢eno cjepivo, uz koji ¢e biti priloZen Zapisnik o isporuci cjepiva. Pla¢anje
¢e izvrsiti Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje temeljem sklopljenog Ugovora o
preuzimanju duga a temeljem Sporazuma o osiguranju financijskih sredstava
sklopljenom izmedu Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo i Hrvatskog zavoda za
zdravstveno osiguranje, kojim se osiguravaju financijska sredstva za nabavu, pohranu i
distribuciju cjepiva iz Programa 1. i Programa 2.
Ponuditelj u svojoj ponudi treba dostaviti izjavu da prihvaca mogucnost pladanja

isporucene robe od strane trec¢e osobe temeljem Ugovora o preuzimanju duga

Cijeni ponude: U cijenu ponude bez PDV-a urafunavaju se svi troSkovi navedeni u tehnickoj
specifikaciji i popusti ponuditelja.

Cijenu je potrebno prikazati na nacin da se iskaZe cijena ponude bez PDV-a, iznos PDV-a te cijena
ponude sa PDV-om.

Ponude kod kojih nisu popunjene sve stavke troSkovnika smatrat ¢e se neprihvatljivima.

Jedini¢ne cijene u TroSkovniku su nepromjenjive za sve vrijeme trajanja okvirnog sporazuma.

- Kriterij odabira ponude: NajnizZa cijena



Nije dopustena varijantna ponuda.

Ponuda se obavezno predaje u papirnatom obliku u izvorniku, na nacin da se sva prazna mjesta
u ponudbenoj dokumentaciji popune jasno tiskanim slovima i pi3u neizbrisivom tintom.

Tekst koji se unosi u ponudbenu dokumentaciju moze se ispravljati na nacin da su ispravci vidljivi
i dokazivi, s datumom i potvrdom ispravka pravovaljanim potpisom i peatom ovlastene osobe
ponuditelja.

Ponuda sa svim traZenim prilozima, podnosi se na hrvatskom jeziku i latini¢nom pismu.

Ponudu je potrebno uvezati u cjelinu na nacin da se onemoguci naknadno vadenje ili umetanje
listova ili dijelova ponuda.

Ponude se moraju oznaditi rednim brojem stranice kroz ukupni broj stranice ili obrnuto.

3. KRITERUI ZA KVALITATIVAN ODABIR GOSPODARSKOG SUBJEKTA
3.1.0snove za isklju€enja ponuditelja
3.1.1. NekaZnjavanje
Izjava o nekaznjavanju za kaznena djela ¢lanka 251. stavka 1. to¢ke 1. podtocke a)-f) Zakona o
javnoj nabavi (NN 120/16) za gospodarski subjekt i sve ¢lanove upravnog, upravljackog ili
nadzornog tijela koji imaju ovlasti zastupanja, dono3enja odluka ili nadzora gospodarskog
subjekta. SadrZani podaci u lzjavi moraju odgovarati stvarnom cinjeniénom stanju u trenutku
dostave ponude.
lziavu o nekaZnjavanju moZe dati osoba po zakonu ovlastena za zastupanje gospodarskog
subjekta za gospodarski subjekt | za sve osobe koje su Clanovi upravnog, upravijackog ili
nadzornog tijela ili imaju ovilasti zastupanja, donosenja odluka ili nadzora gospodarskog subjekta
(potpisana izjava o nekaZnjavanju iz Priloga 1. ovog Poziva).
3.1.2. Placene dospjele porezne obveze i obveze za mirovinsko i zdravstveno osiguranje
(potvrdu porezne uprave o stanju duga)

e Sadrzani podaci u Potvdri moraju odgovarati stvarnom ¢injeniénom stanju u trenutku

dostave ponude.
* |zdavatelj dokaza mora biti Porezna uprava Ministarstva financija

e Dokaz moZe biti u preslici ili u elektroni¢kom obliku



4. KRITERIJ ZA ODABIR GOSPODARSKOG SUBJEKTA (UVIETI SPOSOBNOSTI)

4.1. Sposobnost za obavljanje profesionalne djelatnosti

lzvod iz sudskog, obrtnog, strukovnog ili drugog odgovarajuceg registra drZave sjedista
gospodarskog subjekta. Ako se on ne izdaje u drZavi sjediSta gospodarskog subjekta, gospodarski
subjekt moZe dostaviti izjavu s ovjerom potpisa kod nadleznog tijela.

e |zdavatel] dokaza: nadleini Trgovacki sud, odnosno upravno ili drugo tijelo

nadleZno za vodenje obrtnog, strukovnog ili poslovnog registra ili elektronicka
isprava na papiru

e SadrZani podaci u Potvdri moraju odgovarati stvarnom C¢injeniénom stanju u
trenutku dostave ponude.

e Dokaz moze biti u preslici ili u elektronickom obliku

5. UVIETI | ZAHTIEVI KOJI MORAJU BITI ISPUNJENI VEZANI UZ PREDMET NABAVE

Uvjeti i zahtjevi koji moraju biti ispunjeni vezani uz predmet nabave:

5.1. Ovlastenje koje je gospodarskom subjektu potrebno u zemlji sjedista za obavljanje
djelatnosti vezano s predmetom nabave:

1. Posjedovanje odredenog ovlastenja odnosi se na dozvolu Agencije za lijekove i medicinske
proizvode (HALMED) ili nadleZnog tijela druge drZiave ¢lanice EU za obavljanje djelatnosti
prometa na veliko lijekova (veleprodaje lijekova).

Ponuditelj u svojoj ponudi dostavlja:

- RjeSenje o davanju dozvole za promet lijekovima na veliko izdano od Agencije ili dozvola za
promet na veliko lijekovima izdana od nadleZnog tijela druge drZave Clanice EU, uz dokaz prijave
Agenciji poCetka obavljanja djelatnosti na podrucju Republike Hrvatske

2. Odobrenje za stavljanje lijeka u promet u Republici Hrvatskoj koju izdaje Agencija ili Europska
komisija, sukladno ¢lanku 113. Zakona o ljekovima (NN 76/13.190/14.)

Ponuditelj dostavlja Odobrenje za stavljanje lijeka u promet u Republici Hrvatskoj koju izdaje
Agencija ili Europska komisija.

Ponuditelj koji podnosi ponudu za cjepivo za koje nije dano odobrenje u Republici Hrvatskoj
prilikom dostave ponude mora dostaviti suglasnost Agencije za unoSenje ili uvoz lijeka za koji
nije dano odobrenje za stavljanje u promet u Republici Hrvatskoj ili Izjavu da ¢e ishoditi istu

suglasnost a sve sukladno &lanku 129. Zakona o lijekovima (NN 76/13.i90/14.)



6. Potpisane Jzjave iz Priloga 1

7. PONUDBENI LIST (ispunjen, potpisan i ovjeren peatom od strane ponuditelja)

8. TROSKOVNIK (ispunjen i potpisan od strane ponuditelja)

9. JAMSTVO ZA UREDNO ISPUNJENJE UGOVORA

Ponuditelj je duZan dostaviti u roku od osam dana od dana sklapanja ugovora, jamstvo za dobro
izvr§enje ugovora u visini 10% (deset posto) vrijednosti ugovora bez PDV-a.

Jamstvo se dostavlja u obliku Bjanko zaduZnice u odgovaraju¢em broju primjeraka, ispunjena,
potpisana i ovjerena prema Pravilniku o obliku i sadrzaju bjanko zaduZnice.

Naruditelj ¢e ponuditelju vratiti jamstvo za uredno ispunjenje ugovora nakon njegovog isteka.
10. UGOVORNE KAZNE | NAKNADA STETE

Ukoliko Odabrani ponuditelj zakasni sa svojom isporukom vlastitom krivnjom Naruditelj ¢e na
ime ugovorne kazne ( penala ) zadriati 2% ( dva promila ) za svaki dan zakasnjenja, ali najvise do
5 % (pet posto) ukupno ugovorene vrijednosti sklopljenog ugovora bez PDV-a.

Narucitelj je ovlasten zadrzati penale od bilo kojeg rauna Odabranog ponuditelja.

Odabrani ponuditelj je duzan nadoknaditi Narucitelju svaku $tetu prouzrocenu zbog kasnjenja
isporuke

NACIN DOSTAVE PONUDE:

Ponuda se dostavlja na ponudbenom listu i troSkovniku iz ovog Poziva na dostavu ponude, a koje
je potrebno ispuniti i potpisati od strane ovlastene osobe ponuditelja.

Rok za dostavu ponude: 31.10.2019. godine do 10.00 sati

Nacin dostave ponude: Ponuda se dostavlja u UrudZbeni zapisnik na adresi narucitelja, osobno ili
postom s naznakom na omotnici , Poziv na dostavu ponude”; predmet nabave: ,Cjepivo protiv

Hepatitisa B (rDNK) ) (za adolescente i odrasle), za 2019. godinu”.

Mjesto otvaranja ponuda: Otvaranje ponuda odrZat e se: 31.10.2019 godine u 10.00 sati sati u

prostorijama Narucitelja. Otvaranje ponuda nije javno.

Kontakt osoba u vezi predmeta nabave: Vesna Ozani¢ Sinkovec, stru¢.spec.oec.

Tel. broj.: 01/4863 — 246, E-mail: vesna.sinkovec@hzjz.hr




Obavijest o rezultatima predmetne nabave: Narucitelj ¢e ponuditelju dostaviti pisanu Odluku

rezultatima nabave.

S postovanjem,
Ravnatelj Zavoda

doc.dr.sc.Krunoslav Capak, prim.dr.med

frpe




Prilog 1.
I1ZJAVE

1.1.Svojim potpisom i Stambiljem potvrdujem da su nam poznate odredbe iz zahtjeva za
dostavu ponude, da ih prihvaéamo i da ¢emo izvriiti predmet nabave u skladu s tim
odredbama i za cijenu koju smo naveli u ovoj ponudi.

1.2.Preuzimamo ohvezu, ukoliko nasa ponuda bude odabrana, izvrsiti traZzenu isporuku
roba/opreme/usluga/radova u roku od isporuke navedene u ponudi.

1.3. Izjavljujemo da prihvaéamo rok, nadin i uvjete pladanja iz ove Dokumentacije o nabavi
te da ¢cemo dostaviti racun i zapisnik o preuzimanju cjepiva.

1.4.1zjava kojom izjavljujemo da prihva¢éamo mogucnost placanja isporucene robe od
strane trece osobe temeljem Ugovora o preuzimanju duga.

Potpis i pecat ponuditelja



Prilog 2.

PONUDBENI LIST

PREDMET NABAVE:

Cjepivo protiv Hepatitisa B (rDNK) (za adolescente i odrasle), za 2019. godinu

NARUCITEL: HRVATSKI ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO, ZAGREB, ROCKEFELLEROVA 7, OIB
75297532041

NAZIV PONUDITEUA:

ADRESA:

KONTAKT:

BROJ MOBITELA/TELEFONA:

E-MAIL:
OIB:

BROJ RACUNA (IBAN):

PONUDITEL U SUSTAVU PDV-A (zaokruZiti) DA NE

CIJENA PONUDE ( bez PDV-a)

PDV:

CIJENA PONUDE (s PDV-om)

Broj ponude:

Datum ponude:

Valjanost ponude:

(potpis i pecat ponuditelja)



Prilog 3.
TROSKOVNIK

PREDMET NABAVE:

»Cjepivo protiv Hepatitisa B (rDNK) ) (za adolescente i odrasle), za 2019. godinu’

1. Naziv ponuditelja:
Adresa:
MB:
0OIB:
Proizvodac cjepiva i adresa:

2. Narucitelj: HRVATSKI ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO
Adresa Zagreb, Rockefellerova 7
OIB: 75297532041

Jediniéna Predvidena Cijena za ukupnu
koli¢ina koli¢inu

(u kn)

Red. 'Naziv cjepiva /?vrsta i sadriaj
broj spremnika/
3pakiranje

cijena bez
PDV-a za cjepiva
dozu (u dozama)

100

CIJENA bez
PDV-a ukn
PDV ( %) u kn
Ukupna cijena s PDV-om u kn

Lukljuéuje zasticeni naziv cjepiva/lijeka, jacina (ukoliko je izraZena ili broj doza u pojedinom
spremniku), farmaceutski oblik (otopina/suspenzija/prasak/otapalo) i INN (samo za cjepiva

naslov monografije Ph. Eur. )
2 uklju€uje npr. staklenu ampulu, boéicu ili napunjenu $trcaljku te iglu, priévré¢enu ili priloZzenu

iglu/e
3 ukljutuje cjelokupni sadrZaj vanjskog pakiranja npr. koliko pojedinih spremnika, igala i dr. u

kutiji

(potpis i pecat ponuditelja)




Prilog 4.

OPIS PREDMETA NABAVE/TEHNICKA SPECIFIKACLJA

PREDMET NABAVE:

Cjepivo protiv Hepatitisa B (rDNK) (za adolescente i odrasle)
za 2019. godinu

1. Opisisastav cjepiva:

a)
b)

c)
d)

e)

f)

U jednodoznoj prezentaciji.

Sastav: povrsinski antigen virusa hepatitisa B, adsorbiran na aluminijevu sol. Bez
tiomersala.

HBs antigen proizveden rekombinantnom DNK tehnologijom.

Cjepivo mora imati odobrenje za stavljanje lijeka u promet dano od Agencije za
lijekove i medicinske proizvode (HALMED) ili Europske komisije ili Suglasnost
Agencije za unoSenje ili uvoz lijeka za koji nije dano odobrenje za stavljanje u promet
u Republici Hrvatskoj, ili Izjavu da ¢e ishoditi istu Suglasnost.

Cjepivo mora biti indicirano za cijepljenje zdravih i bolesnih osoba protiv hepatitisa B
u adolescentnoj i odrasloj dobi.

Sastav, oblik, pakiranje i opremanje moraju biti u skladu s gore navedenim
odobrenjem za stavljanje lijeka u promet odnosno sukladno Zakonu o lijekovima
(NN73/13, 90/14), Pravilniku o davanju odobrenja za stavljanje lijeka u promet
(NN83/13) i Pravilniku o provjeri kakvoce lijeka (NN 60/14).

2. Koli¢ina doza cjepiva koju je potrebno nabaviti:
500 doza cjepiva

3. Rok isporuke:
cijela koli¢ina od 500 doza cjepiva najkasnije do 20. studnog 2019. godine

4, Rok valjanost za svaku isporuku: pri isporuci najmanje 24 mjeseca.

Potvrdujemo da je naSa ponuda za predmetno cjepivo izradena u skladu sa svim uvjetima i

zahtjevima iz ove tehnicke specifikacije i ostalim uvjetima iz Poziva na dostavu ponuda.

(potpis | peat ponuditelja)



