Број:2019/2
Датум: 13.07.2023. године

Београд, Милана Кашанина, бр. 3

Позив за достављање понуда
Врста поступка: Набавка на коју се закон не примењује у складу са чланом 27. став 1. Закона о јавним набавкама („Сл. гласаник РС“ бр. 91/2019)
Потребно је да доставите  понуду у поступку Набавке услуге- конролисања и оверавања мерила који су саставни део медицинских средстава за потребе Института за ментално здравље.
Понуду доставити мејлом: jelena.brkic@imh.org.rs, или на адресу Милана Кашанина, бр. 3, Београд, најкасније до 17.07.2023. године до 12:00  часова. 

Критеријум за оцењивање понуде је најнижа понуђена цена.
Са понуђачем са најповољнијом понудом закључити уговор на период од годину дана, највише до утрошка процењене вредности за ову набавку.
Особа за контакт Јелена Бркић телефон: 011/3307-590.
У прилогу овог позива достављамо Вам образац понуде.
ПОНУДА 
Предмет набавке:_________________________
Понуђач___________________________________
	Бр. 
	Назив мерила
	Период 

оверавања

(година)
	Количина
	Јединична цена без пдв-а
	Јединична цена са пдв-ом
	Укупна цена без ПДВ-а
	Укупна цена са ПДВ-ом

	1.
	Манонетар за мерење крвног притиска
	2
	16
	
	
	
	

	2.
	Електрограф
	1
	3
	
	
	
	


	
	Укупно:
	
	
	
	
	
	


Понуда треба да садржи: 

· Цене набавке предвиђене у табели су –јединичне (по комаду са и без ПДВ-а) и укупна вредност без пдв-а и укупна вредност са пдв-ом у динарима ;
· Период гаранције_____________________
· Рок плаћања: Најкасније у року од 15 дана од дана доставе фактуре.
· Услуга се врши на адреси Института за ментално здравље, Милана Кашанина бр. 3, Београд, укључујући одговарајућу гаранцију.
· Рок за достављање понуда: 17.07.2023. године до 12:00  часова;
· Отварање понуда: Обавиће се 30 минута након истека рока за достављање понуда у просторијама Института за ментално здравље, Милана Кашанина бр. 3, Београд ,  канцеларија бр. 5.

· Критеријум за оцењивање понуде: Најнижа понуђена цена 
                                                                                                        Понуђач
                                                                                        ________________________
ОПШТИ ПОДАЦИ О ПОНУЂАЧУ:
_______________________________________________________________________
      Назив понуђача:

_______________________________________________________________________
      Седиште понуђача:

_______________________________________________________________________
      Овлашћено лице:

_______________________________________________________________________

       Особа за контакт:

_______________________________________________________________________

        Телефон:

_______________________________________________________________________

        Телефах:

_______________________________________________________________________

        Е-маил:

_______________________________________________________________________

        Текући рачун понуђача:

_______________________________________________________________________

        Матични број:

_____________________________________________________________________________
        Порески идентификациони број:

Место и датум                                            

             Понуђач
___________________          


_________________________

                                                                     M.П.                   
