
 

 

 
 
 
Назив наручиоца: 
Адреса: 
ПИБ: 
Матични број: 
Шифра делатности: 
Број рачуна: 
Интернет адреса: 

Дом здравља Ваљево 
Улица Железничка 12, 14000 Ваљево 
107041023 
17817361   
8621 
840-830661-75 
http://www.dzvaljevo.rs 
 

Број:ДЗ -01- 

 

На основу члана 27,92,став 2,7 и 8  Закона о јавним набавкама (,,Сл.гласник 
РС“, број 91/19) ,Правилника о начину и поступку спровођења јавних набавки и 
набавки на које се Закон не примењује  и Одлуке о спровођењу набавке ,  достављамо 
Вам: 

П О З И В 

за достављање понуда 
 
 

Позивамо Вас да доставите понуду за набавку добра-радна униформа (хитна)  за 
потребе Дома здравља Ваљево  у складу са спецификацијом која се налази у прилогу 
овог позива. 
 
Понуда доставити на обрасцу који се налази у прилогу овог позива. Обавезно 
попунити све податке у обрасцу.  

 
Рок испоруке/извршења: 30   дан од позива наручиоца 
 Критеријум за доделу уговора: најнижа укупна цена без ПДВ. 
Услови плаћања: на текући рачун понуђача, у року од 45  дана од дана 
испоруке/извршења, а према испостављеној исправној фактури. 

 
Рок за достављање понуда: 10.10.2022.год. до 10 ч. 
 
Начин достављања понуда: електронским путем на е-маил адресу: 
nabavka@dzvaljevo.rs  или путем поште на адресу Дом здравља Ваљево 
,ул.Железничка 12,Ваљево трећи спрат -Управа  

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

  
 
 

 
ПОДАЦИ О ПОНУЂАЧУ 

 
 
Назив понуђача 

 

 
Седиште понуђача 

 

 
Одговорна особа /потписник уговора/ 

 

 
Особа за контакт 

 

 
Телефон 

 

 
Телефакс 

 

 
Електронска пошта 

 

 
Текући рачун понуђача 

 

 
Пословна банка 

 

 
Матични број понуђача 

 

 
Порески број понуђача 
 

 

Рок плаћања 
 

45  дана од испостављања рачуна 

Рок за испоруку 
 

30 дана  по позиву наручиоца 

 
 
 
 

      

Место и датум: 
______________________ 

 Понуђач 
___________________ 

/потпис овлашћеног лица / 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ОБРАЗАЦ ПОНУДЕ    број ______ 
Структура цене  

 
rb Vrsta dobra Jed.mere  količina Jedinična cena bez 

odv -a 
Ukupna 
cena   bez 
pdv-a 

1 Pantalone -dupli štepovi ,ojačan i 
podignut zadnji deo pojasa ,lstiš u 
struku ,dodatno ojačanje na 
dzepovima ,reflektujuča folija na 
nogavicama  3M proizvo. Yyk 
rajsfeslus,duplo ojačanje na 
kolenima ,regulator širine ykk čičak 
na kolenima i na kraju nogavice ,dva 
velika kargo džepa na butinama sa 
dodatnim  otvorima za lakši pristup 
u poziciji sedenja sa ykk 
rajsfeslusima ,dva mala pomoćna 
džepa na butinama ,mali pomoćni 
dzep na listu ,dva džepa napred ,dva 
dzepa nazad ,ojačane gajke i sedalni 
deo .,čičak za otkočavanje pantalona 
,gajke su presavijene na donjem 
delu i formiraju  još jednu malu 
gajku pogodnu za kačenje 
elemenata. 
Sastav 65%poliester,35% pamuk 
tencate ,245 g/m2,tkanje rip-
stop,crvene boje   

Kom. 43 
 

 

2 Jakne  HP, crvena, 240gr diolen, 
vodoodbojan, dva usečena džepa na 
stomaku i na grudima dva džepa sa 
rajfešlusima - crne boje. Na 
ramenima crne naramenice sa žutim 
paspulom. Kapuljača u kragni.  
Postava od polara crnog. Fluo trake. 
Vez na leđima 23cm i napred 10cm 
Vez loga ustanove belom bojom, 
napred mali oko 10cm i na ledjima 
oko 23cm  

Kom 43 
 

 

 
UKUPNO  

 
   

  
 

 
     Укупан износ без ПДВ-а _________________________ 
  
   Укупан износ са ПДВ-ом _________________________ 
 

Место и датум:                Понуђач 
______________________   ___________________________
                                  



 

 

              
 
На основу чл.114,115 и 118. Закона о јавним набавкама (,,Сл.гласник РС“, број 91/19) 
дајемо следећу: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ИЗЈАВА ПРИВРЕДНОГ СУБЈЕКТА   
 
 

 
 
 

Изјављујем под пуном моралном и кривичном одговорношћу да не постоје 

основи за искључење  привредног субјекта/ПОНУЂАЧА  у складу са чланом 111. 

Закона о јавним набавкама . 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Место и датум 
______________________ 

 
 

Понуђач 
______________________ 
/потпис овлашћеног лица/ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 

Дана ________________ закључује се : 
 
 

УГОВОР 
Између: 
Дом здравља Ваљево, улица Железничка 12, кога заступа в.д. директор др 
Бојана Јанковић (у даљем тексту: наручилац), порески идентификациони број 
107041023; матични број 17817361; Управа за трезор, и  

 
___________________________ из ________________, улица _________________, 
кога заступа директор   ____________________ (у даљем тексту: пружалац услуге), 
порески идентификациони број ________________; матични број _______________; 
текући рачун ______________________________. 

   
Члан 1. 

1.1. Предмет уговора су добра -радна униформа(хитна)  , по достављеној понуди 
добара број ____________________од  __________________ која је саставни део овог 
Уговора. 
1.2. Испоручилац добра је дужан да добро испоручи по броју и спецификацији коју му 
достави Дом здравља Ваљево. 

      
Члан 2.  

2.1. . Уговорне стране су сагласне да цена добра  из клаузуле 1.1 овог уговора, 
износи _______________________ без  пореза на додату вредност, односно 
_________________________ дин. рсд са ПДВ-ом. 
 

Члан 3. 
3.1. Наручилац се обавезује да ће плаћање извршити по испорученом добру у року 
од 45 дана од дана пријема уредно испорученог рачуна и то на рачун испоручиоца 
добара  текући рачун  _____________________________ 
3.2. Испоручилац добра се обавезује да добро испоручи по позиву  наручиоца у 
року од 30 дана. 
3.3. Обавезе које доспевају у наредној буџетској години биће реализоване највише до 
износа средстава која ће за ту намену бити одобрена.   
  

Члан 4. 
4.1  Добро које се испоручује мора бити у оригиналном паковању на коме је јасно 
назначен тип, врста и количина добра. 
4.2.  Испоручилац се обавезује да ће по извршеној испоруци испоставити наручиоцу 
отпремницу и рачун, на стварно испоручену врсту добра, по јединичној цени. 
 

Члан 5. 
5.1 Квалитет добра које је предмет овог уговора, мора у потпуности одговарати 
важећим домаћим или међународним стандардима за  ту врсту добра. 
5.2  Квалитативни пријем добара врши се приликом пријема у магацин наручиоца у 
присуству представника испоручиоца. Евентуална рекламација мора бити сачињена у 
писменој форми и достављена испоручиоцу у року од 3 дана. 
5.3  У случају да било која испорука не задовољи квалитет, испоручилац је у обавези 
да је замени добром одговарајућег квалитета односно изврши испоруку уговорене 



 

 

количине, у року од 3 дана рачунајући од дана пријема писмене рекламације 
наручиоца. 
5.4  Уколико испоручилац не испуни своју обавезу на начин и у року из предходног 
става,  наручилац може да раскине уговор. 
 

Члан 6. 
6.1. Овај уговор производи правно дејство од дана потписивања уговорних страна и 
важи годину дана.   
 

Члан 7. 
7.1. Овај уговор може бити раскинут сагласном вољом уговорних страна али и 
неиспуњењем или неизвршавањем преузетих обавеза једне од уговорних страна.                                                       
7.2. Отказни рок од 8 (осам) дана, тече од дана када једна уговорна страна достави 
другој писмено обавештење о раскиду уговора. 
 

Члан 8. 
8.1. Све евентуалне спорове који настану из или поводом  овог уговора,  уговорне 
стране ће покушати да реше споразумно.  
8.2. Уколико спорови између наручиоца и испоручиоца не буду решени      споразумно, 
надлежан је Привредни суд у Ваљеву. 

 
Члан 9.  

9.1. На све што није регулисано клаузулама овог уговора, примениће се одредбе      
Закона о облигационим односима.  
9.2. Овај уговор је сачињен у 6 (шест) истоветних примерака, од којих 3 (три) задржава 
наручилац, а 3 (три) испоручилац добaра. 
9.3. Уговорне стране сагласно изјављују да су уговор прочитале, разумеле и да          
уговорне одредбе у свему представљају израз њихове стварне воље.  
 

 
 
     
     
          ИСПОРУЧИЛАЦ   ДОБАРА                                                  НАРУЧИЛАЦ    
        ДОМ ЗДРАВЉА ВАЉЕВО     
                    

 
_______________________________                     ______________________________ 

        др Бојана Јанковић,в.д. директор 
 

 
 

 
 
 
 
 
 


