Дом здравља

Број: 01-15/7/2-26
20.05.2026. године

Сокобања
На основу члана 5. и 27. став 1. тачка 1) Закона о јавним набавкама („Службени гласник РС”, број 91/2019,92/2023) и Одлуке о покретању поступка набавке бр.01-15/7/1-26 од 19.05.2026. године, комисија за набавку Дома здравља Сокобања, овим путем упућује

                      


            П О З И В
за достављање понуда за  набавку добара 
                       - стоматолошког (зубарског потрошног) материјала-
Дом здравља Сокобања, ул. Митрополита Михаила бр.23, приступа набавци добара стоматолошког -зубарског потрошног материјала за потребе одељења стоматологије  Дома здравља Сокобања.
Овај позив упућује се непосредно потенцијалним понуђачимa и објављује на интернет страни наручиоца dzsokobanja.com.
Предмет набавке је набавка добара зубарског потрошног материјала за потребе Дома здравља Сокобања.
Након спроведеног истраживања тржишта овлашћено лице Наручиоца ће послати позив и прибавити понуде, закључити уговор који ће важити до уговорене вредности одн. најдуже годину дана од дана закључења уговора.
Понуђач је дужан да попуни спецификацију која је саставни део овог позива као и да наведе остале податке који су саставни део спецификације
 Основни критеријум за избор најповоњније понуде је најнижа цена.
Рок за достављање понуда је 25.05.2026.године (понедељак) до 09.00 часова na mail dz_sokobanja@mts.rs, или преко писарнице наручиоца у Управи Дома здравља Сокобања ул. Митрополита Михаила бр.23
     Понуда која стигне по истеку рока за подношење понуда је неблаговремена, одбациће се и неће бити разматрана. 
     Понуда мора бити у целини припремљена у складу са овим позивом и садржати све тражене податке сходно обрасцу понуде и приложеној спецификацији.

      Роба се мора по квалитету да буде у складу са прописима и стандардима који важе за ту врсту добара.
      Понуђач може да поднесе само једну понуду у писаном облику и она мора бити попуњена и оверена  потписом овлашћеног лица понуђача.
      Саставни део овог позива је спецификација - (добара) зубарског потрошног материјала.
Контакт тел./факс: 018/830-118

Комисија за набавку:
Саша Стаменковић,ср
___________________

                                                                                                Катраина Милутиновић Павловић, ср
_________________

Драгана Коцић,ср                

_________________

Образац понуде

Понуда бр __________________

Датум понуде __________________

за набавку добара  Стоматолошки (зубарски потрошни) материјал 2026
1)ОПШТИ ПОДАЦИ О ПОНУЂАЧУ

	Назив понуђача:
	 

	Адреса понуђача:
	 

	Матични број понуђача:
	 

	ПИБ понуђача
	 

	Име особе за контакт:
	 

	Електронска адреса (e-mail):
	 

	Телефон:
	 

	Број рачуна понуђача и назив банке:
	 

	Лице овлашћено за потписивање уговора:
	 


	Укупна понуда без ПДВ-а:
	 

	ПДВ:
	 

	Укупна понуда са ПДВ-ом:
	 


М. П.           Потпис овлашћеног лица Понуђача

______________________

1. Понуђена цена:

	Red.br
	N A Z I V
	Jed.mere
	Količina
	Cena bez PDV-a
	Cena sa PDV-om
	Vrednost

	1
	Helio pl. 
	kom.
	19
	 
	
	

	2
	Helio pl. Flow
	kom.
	10
	 
	
	

	3
	Cement 
	pak.
	3
	 
	
	

	4
	Jodoform prah
	pak.
	2
	 
	
	

	5
	Dijamantski borer
	kom.
	15
	 
	
	

	6
	Čelični borer
	kom.
	15
	 
	
	

	7
	Lentule
	pak.
	1
	 
	
	

	8
	Miler igle
	pak.
	2
	 
	
	

	9
	Traka za poliranje
	pak.
	2
	 
	
	

	10
	Artikulacioni papir
	pak.
	4
	 
	
	

	11
	Sprej ulje
	kom.
	2
	 
	
	

	12
	Gumice za poliranje
	kom.
	16
	 
	
	

	13
	Jodoform traka
	kom.
	 
	 
	
	

	14
	Retragin rastvor
	kom.
	1
	 
	
	

	15
	Alveo gil
	kom.
	3
	 
	
	

	16
	Ker igle 15-45
	pak.
	4
	 
	
	

	17
	Čaša
	kom.
	1000
	 
	
	

	18
	Ogledalca
	kom.
	30
	 
	
	

	19
	Zalivač fisura
	pak.
	3
	 
	
	

	20
	Zubni tamponi
	kg.
	9
	 
	
	

	21
	Pasta za UMN
	pak.
	3
	 
	
	

	22
	Sisaljke plastične
	pak.
	22
	 
	
	

	23
	Gutaperka poeni 15-40
	pak.
	2
	 
	
	

	24
	Gutaperka poeni 45-80
	pak.
	1
	 
	
	

	25
	 Papirni poeni  15-40
	pak.
	13
	 
	
	

	26
	Papirni poeni  45-80
	pak.
	3
	 
	
	

	27
	Cavit - citodur
	pak.
	5
	 
	
	

	28
	Gelatamp
	pak.
	5
	 
	
	

	29
	Amalgam
	pak.
	4
	 
	
	

	30
	Calcikur
	kom.
	8
	 
	
	

	31
	Kalcimol svetlosni polim.
	kom.
	3
	 
	
	

	32
	Endometazon - MTA
	pak.
	 
	 
	
	

	33
	Četka mesingana
	kom.
	2
	 
	
	

	34
	Nerv igle
	pak.
	2
	 
	
	

	35
	Celuloidne trake
	pak.
	2
	 
	
	

	36
	Četkice za UMN
	kom.
	13
	 
	
	

	37
	Matrice
	pak.
	2
	 
	
	

	38
	Cink oksid
	kom.
	2
	 
	
	

	39
	Fluorogal rastvor
	kom.
	7
	 
	
	

	40
	Helio bond
	kom.
	5
	 
	
	

	41
	Kiselina
	kom.
	8
	 
	
	

	42
	Hlorfenol
	kom.
	6
	 
	
	

	43
	Cisamp
	kom.
	1
	 
	
	

	44
	Lidokain 2%
	kom.
	1100
	 
	
	

	45
	Mala igla 0,45x12
	kom.
	1100
	 
	
	

	46
	Velika igla 0,6x30
	kom.
	1100
	 
	
	

	47
	Brizgalica
	kom.
	1100
	
	
	

	U K U P N O:
	 
	 
	


2. Испорука: Испорука добара вршиће се на локацији Дома здравља Сокобања, Митрополита Михаила 23, 18230 Сокобања

3. Рок испоруке: ______________ дана (максимално 3 дана)
4.Рок плаћања:  ________________ дана (минимално 45)

5. Рок важења понуде: ___________ дана (минимално 30 дана)
Напомена: саставни део понуде чини Образац  - Спецификација, квалитет, количина и опис добара.

Потпис овлашћеног лица:_________________________________    

Име и функција: _________________________________________

м.п.

Тел:_____________, фаx: ___________, е-маил: _____________
