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POZIV ZA DOSTAVU PONUDA 
U POSTUPKU NABAVE BAGATELNE VRIJEDNOSTI 

ZA PREDMET NABAVE: 
 

Usluga osiguranja imovine, osoba, odgovornosti 
iz djelatnosti, obvezno osiguranje od automobilske 

odgovornosti i kasko osiguranje vozila 
Zavoda za hitnu medicinu  

Koprivničko-križevačke županije 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Koprivnica, veljača 2016. 



Zavod za hitnu medicinu Koprivničko-križevačke županije, kao javni naručitelj sukladno 
Pravilniku o provedbi postupaka javne nabave bagatelne vrijednosti (KLASA: 003-03/14-
01/01, URBROJ: 2137-89-14-01) od 22. siječnja 2014. godine, utvrđuje upute ponuditeljima 
za izradu pisane ponude za usluge osiguranja imovine, osoba, odgovornosti iz djelatnosti, 
osiguranje od automobilske odgovornosti i kasko osiguranje vozila Zavoda za hitnu medicinu 
Kooprivničko-križevačke županije: 

 
Podaci o naručitelju: Zavod za hitnu medicinu Koprivničko-križevačke županije 

Trg dr. Tomislava Bardeka 10, Koprivnica 
OIB: 63076865469 
tel.: 048/641-203, fax: 048/641-203 
e-mail: racunovodstvo@hitna-kckz.hr 

 
Odgovorna osoba javnog naručitelja: ravnatelj, Mato Devčić, dr. med. spec. 

 
Osoba zadužena za kontakt: 
Mirjana Hanžeković, mag.oec., tel: 048/641-203, fax: 048/641-203,  
e-mail: racunovodstvo@hitna-kckz.hr 
 
Evidencijski broj nabave: BV-7-2016 
 
Vrsta postupka bagatelne nabave:  

Otvoreni postupak bagatelne nabave s ciljem sklapanja ugovora o pružanju usluga. 
Temeljom sklopljenog godišnjeg ugovora predviđa se sklapanje polica osiguranja. Police se 
sklapaju na razdoblje od 12 (dvanaest) mjeseci. Police na temelju sklopljenog godišnjeg 
ugovora sklapaju se neposredno na temelju izvornih uvjeta određenih u ugovoru o pružanju 
usluga i dostavljenih ponuda. 
 
Procijenjena vrijednost nabave: 67.000,00 kn bez PDV-a 
 
Predmet nabave i dostava ponude: 

 
NAZIV: Usluga osiguranja imovine, osoba, odgovornosti iz djelatnosti, obvezno osiguranje 
od automobilske odgovornosti i kasko osiguranje vozila Zavoda za hitnu medicinu 
Koprivničko-križevačke županije 
 
Ponudu dostaviti za cjelokupni predmet nabave, djelomične ponude se neće razmatrati. 
Ponuditelj je dužan u ponudi navesti da su cijene fiksne. 
Prilog: Ponudbeni list, Izjava o nekažnjavanju i Troškovnik. 
Rok valjanosti ponude: 8 dana 
 
Ponudu potpisanu i ovjerenu, u zatvorenoj omotnici, dostaviti na adresu naručitelja navedenu 
u ovim uputama najkasnije do 15. ožujka 2016. godine do 12 sati u papirnatom obliku 

(poštanska pošiljka, osobna dostava ili e-mail pošta). 
Na  
 
 Na omotnici mora biti naznačeno: 
- Naziv i adresa naručitelja, 
- Naziv i adresa ponuditelja, 
- Naziv predmeta nabave i 
- Naznaka „ne otvaraj“. 
 
Otvaranje ponuda nije javno.  
Nakon otvaranja ponuda, ovlašteni predstavnici naručitelja pregledavaju i ocjenjuju ponude 
na temelju uvjeta određenima u pozivu na dostavu ponuda. Predstavnici naručitelja 
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sastavljaju zapisnik o otvaranju, pregledu i ocjeni ponuda te daju ravnatelju prijedlog odluke 
o odabiru najpovoljnijeg Ponuditelja.  
Zapisnik i prijedlog odluke su interno sredstvo komunikacije između djelatnika koji provode 
postupak nabave i ravnatelja te ih nisu obvezni davati trećim osobama na uvid. 
 
Ponuditelj izražava cijenu ponude u kunama, bez poreza na dodanu vrijednost. Cijena 
ponude piše se brojkom. U cijenu ponude bez poreza na dodanu vrijednost moraju biti 
uračunati svi troškovi i popusti. Cijena ponude je nepromjenjiva. 
 
Kriterij za odabir ponude je najniža cijena. Ako su dvije ili više ponuda jednako rangirane 

prema kriteriju za odabir ponude, javni naručitelj odabrat će onu koja je ranije zaprimljena. 
 
Uz ponudu obvezno dostaviti i:  
 

1.   Dokaz pravne i poslovne sposobnosti (ispravu o upisu u poslovni, sudski, ili trgovački 
registar, ili odgovarajuću potvrdu, koja ne smije biti starija od tri mjeseca do dana 
slanja poziva za dostavu ponuda). 

2.  Dokaz o nekažnjavanju (izjavu o nekažnjavanju za odgovornu osobu, kao i 
gospodarski subjekt, ne stariju od 30 dana) – obrazac izjave dan je u Prilogu 2 ovih 
Uputa. Izjavu nije potrebno ovjeriti kod javnog bilježnika. 
 

Svi traženi dokazi mogu se dostaviti u neovjerenoj preslici. Ukoliko naručitelj posumnja u 
istinitost dokaza, može u naknadnom roku od 5 dana zatražiti ovjerene preslike, ili originale 
traženih dokaza. 

 
 
OPIS PREDMETA NABAVE: 
 
Usluge osiguranja obuhvatiti će sljedeće: 
A – osiguranje imovine, 
B – osiguranje osoba – kolektivno osiguranje radnika od posljedica nesretnog slučaja 
(nezgode), 
C – osiguranje od odgovornosti iz djelatnosti, 
D – obvezno osiguranje od automobilske odgovornosti, 
E – kasko osiguranje vozila. 
 
Opseg usluga po pojedinim vrstama specificiran je u Ponudbenom troškovniku. 
Rizici koji se osiguravaju kao i osigurane svote, pojedinačno su utvrđeni za svaki predmet 
osiguranja. 
Planira se sklapanje jednogodišnjeg ugovora za pružanje usluga osiguranja prema 
priloženom Ponudbenom troškovniku. 
Razmatrat će se samo ponude koje sadrže cjelokupan predmet nabave. 
Ponuditelj je dužan u ponudi navesti da su cijene fiksne. 
 
A – OSIGURANJE IMOVINE 
Naručitelj osigurava imovinu – objekte i opremu od rizika navedenih Ponudbenom 
troškovniku. 
 
B – OSIGURANJE OSOBA 
Naručitelj nabavlja usluge osiguranja za osiguranike kako je navedeno u Ponudbenom 
troškovniku. 
 
C – OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ DJELATNOSTI 
Predmet osiguranja, opseg pokrića visine pokrića i drugi detalji navedeni su u Ponudbenom 
troškovniku. 



 
D – OBVEZNO OSIGURANJE OD AUTOMOBILSKE ODGOVORNOSTI 

Pokrića koja naručitelj traži i detalji opsega i visina pokrića, bitni uvjeti i podaci navedeni su u 
Ponudbenom troškovniku. 
U troškovniku Dokumentacije za nadmetanje navedeni su trenutni podaci o bonusima za 
automobilsku odgovornost i ponuditelji za izračun i popunjavanje troškovnika koriste te 
bonuse. 
Ponuditelj mora poštovati minimalne uvjete i pokrića rizika koji su navedeni u ovoj 
Dokumentaciji te u zakonskim i podzakonskim propisima u pogledu obveznog osiguranja od 
automobilske odgovornosti. 
Društvo za osiguranje dužno je ugovaratelju osiguranja uz policu osiguranja od automobilske 
odgovornosti uručiti Europsko izvješće o nezgodi i Zelenu kartu osiguranja. 
 
Ako je sukladno propisima o sigurnosti prometa na cestama naručitelj odjavio vozilo te 
policijskoj upravi vratio prometnu dozvolu i registracijske pločice može zatražiti mirovanje 
ugovora o osiguranju u vremenu od najmanje 6 (šest) mjeseci. 
 
E – KASKO OSIGURANJE VOZILA 

Pokrića koja naručitelj traži i detalji opsega i visina pokrića, bitni uvjeti i podaci navedeni su u 
Ponudbenom troškovniku. 
Prema Zakonu o porezu na premije osiguranja od automobilske odgovornosti (NN 150/02) 
stopa poreza iznosi 15% od ugovorene premije osiguranja od automobilske odgovornosti. 
Prema Zakonu o porezu na premije kasko osiguranja motornih vozila (NN/150/2) 
Stopa poreza iznosi 10% od ugovorene premije osiguranja. 
Količina osiguranih vozila može s vremenom varirati i ovisna je potrebama Naručitelja za 
novim vozilima koja će trebati osigurati ili eventualnim otpisom postojećih vozila. 
Zbog broja vozila koja će se osiguravati, a čiji je broj podložan promjenama, u pojedinim 
stavkama troškovnika naveden je ukupan broj vozila prema trenutnom stanju, a prema kojem 
se daje ponuda. 
U slučaju raskida pojedinačnog ugovora o osiguranju odnosno police osiguranja radi odjave 
vozila zbog uništenja, rashodovanja ili stavljanja vozila izvan prometa (mirovanja), 
osiguravatelj je u obvezi nazahtjev naručitelja vratiti neiskorišteni dio premije, ako se do dana 
odjave nije dogodio osigurani slučaj. 
 
OPIS I OZNAKA GRUPA PREDMETA NABAVE, AKO JE PREDMET PODIJELJEN NA 
GRUPE: 
Gospodarski subjekti su dužni nuditi usluge isključivo za cjelokupan predmet nabave. 
 
MJESTO OSIGURANJA 
Zavod za hitnu medicinu Koprivničko-križevačke županije; središnjica u Koprivnici te 
ispostave u Križevcima i Đurđevcu. 
Osigurateljno pokriće za vozila se proteže na cijelo područje Republike Hrvatske. 
 
 
POČETAK I ROK PRUŽANJA USLUGA: 
Isporuka usluga započinje po sklapanju godišnjeg ugovora i isteku postojećih važećih polica 
osiguranja i traje 12 (dvanaest) mjeseci. U tom periodu izrađivati će se police osiguranja na 
rok od 12 (dvanaest) mjeseci po isteku postojećih važećih polica osiguranja. 
 

 
 
 
 
 



 
PRILOG br. 1.: PONUDBENI LIST 

Naziv i sjedište naručitelja: Zavod za hitnu medicinu Koprivničko-križevačke županije,          
Trg dr. Tomislava Bardeka 10, Koprivnica 
 

Ponuditelj: 

Naziv i sjedište:  _________________________________________ 
 

OIB  :    _______________, broj računa:_______________ 
 

Adresa za dostavu pošte:   _________________________________________ 
 

Adresa e-pošte:  _________________________________________ 
 

Ime, prezime i funkcija osobe  
nadležne za potpis ugovora    _________________________________________ 
 

Broj telefona/faxa:  _________________________________________ 
 

Predmet nabave: : Usluga osiguranja imovine, osoba, odgovornosti iz djelatnosti, 

obvezno osiguranje od automobilske odgovornosti i kasko osiguranje vozila Zavoda 
za hitnu medicinu Koprivničko-križevačke županije 

 
 

Cijena ponude bez PDV-a: _______________________________________ 

Iznos PDV-a:   _______________________________________ 

Cijena ponude s PDV-om: _______________________________________ 

 

Napomena: 
Ponuditelj koji nije u sustavu PDV-a upisuje istu cijenu navedenu pod točkom 5. 
 
 

Rok valjanosti ponude: ________________________ 

 
 
__________________________ 
           (Mjesto i datum) 

 
 _____________________________ 

                    (pečat i potpis) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
PRILOG br. 2.: OBRAZAC IZJAVE O NEKAŽNJAVANJU 

IZJAVA O NEKAŽNJAVANJU 

 
 

Kojom ja, __________________________________________________________________ 
                                                                   (ime i prezime, OIB) 

 
kao ovlaštena osoba za zastupanje _____________________________________________ 
                                                                             (naziv i sjedište gospodarskog subjekta, OIB) 

 
Izjavljujem za sebe i gospodarski subjekt da nismo pravomoćno osuđeni za bilo koje od 
slijedećih kaznenih djela, odnosno za odgovarajuća kaznena djela prema propisima države 
sjedišta gospodarskog subjekta, ili države čiji je državljanin osoba ovlaštena po zakonu za 
zastupanje gospodarskog subjekta: 
 

a) prijevara (članak 236.), prijevara u gospodarskom poslovanju (članak 247.), primanje 
mita u gospodarskom poslovanju (članak 252.), davanje mita u gospodarskom 
poslovanju (članak 253.), zlouporaba u postupku javne nabave (članak 254.), utaja 
poreza ili carine (članak 256.), subvencijska prijevara (članak 258.), pranje novca 
(članak 265.), zlouporaba položaja i ovlasti (članak 291.), nezakonito pogodovanje 
(članak 292.), primanje mita (članak 293.), davanje mita (članak 294.), trgovanje 
utjecajem (članak 295.), davanje mita za trgovanje utjecajem (članak 296.), 
zločinačko udruženje (članak 328.) i počinjenje kaznenog djela u sastavu zločinačkog 
udruženja (članak 329.) iz Kaznenog zakona 

b) prijevara (članak 224.), pranje novca (članak 279.), prijevara u gospodarskom 
poslovanju (članak 293.), primanje mita u gospodarskom poslovanju (članak 294.a), 
davanje mita u gospodarskom poslovanju (članak 294.b), udruživanje za počinjenje 
kaznenih djela (članak 333.), zlouporaba položaja i ovlasti (članak 337.), zlouporaba 
obavljanja dužnosti državne vlasti (članak 338.), protuzakonito posredovanje (članak 
343.), primanje mita (članak 347.) i davanje mita (članak 348.) iz Kaznenog zakona 
(»Narodne novine«, pročiščeni tekst br. 125/11. i 144/12.). 
 

 
Ovu izjavu dajem osobno, kao osoba ovlaštena za zastupanje navedene pravne osobe, i za 
istu pravnu osobu. 
 
 
 
 
 
_____________________________   ___________________________ 
 (mjesto i datum)        (potpis ovlaštene osobe) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


