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OBLAKOVA ULICA 5
3000 CELJE    
tel: (03) 42 33 000
fax: (03) 42 33 757                                                                                                                            
    
                                                                                    Postopek:EN_N_173_2025-MŠ_
  Datum: 5. 9. 2025                                                                                                                                                                        

POVABILO K ODDAJI PONUDBE 


[bookmark: _Hlk166486378]Vabimo vas k oddaji ponudbe za storitev:

[bookmark: _Hlk166657314]Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje

Tehnične zahteve

Povpraševanje za izdelavo projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI). 

Predmet obdelave predmetnega projekta je izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje.

SB Celje namerava preurediti prostore Otroškega oddelka kirurških strok v 2. nadstropju starega dela SB Celje za potrebe oddelka za AER.

Predvidena obnova se izvede v smislu ločitve prostorov oddelka na prostore z bolniškimi posteljami na levi strani oddelka in spremljajoče prostore na desni strani oddelka 
Pri projektiranju je v največji možni meri upoštevana Prostorsko tehnična smernica TSG-12640-002: 2021 za graditev zdravstvene stavbe. Gre za obstoječe prostore zato vseh zahtev TSG ni možno v celoti upoštevati in se upoštevajo smiselno v skladu z dejanskimi tehničnimi in prostorskimi možnostmi obstoječih prostorov.

Osnova in podlaga za pripravo projektne dokumentacije PZI je že predhodno izdelana idejna zasnova, katero je potrebno pri projektiranju upoštevati v celoti, ter veljavna slovenska zakonodaja oz. smernice za izvedbo tovrstnih projektov. 

Ponudba mora zajemati:

· Izdelava PZI projektne dokumentacije, katera mora biti izdelana v skladu z veljavno zakonodajo, Pravilnikom o projektni in drugi dokumentaciji ter obrazcih pri graditvi objektov (UL RS št. 30/23), predana v 3 (treh) tiskanih izvodih in 1 (enem) digitalnem izvodu (USB ključ, CD,…) v odprtih formatih (ACAD, word, excel, …).
· PZI dokumentacija naj obsega zbirni načrt in vse potrebne načrte, med katerimi pričakujemo vsaj načrte arhitekture, gradbeništva, elektrotehnike, strojništva in varnostni načrt z načrtom organizacije gradbišča ter opisom ureditve gradbišča. 
· Natančni projektantski popisi in vgrajene opreme naj bodo izdelani na način, da bo možno vse postavke v času gradnje obračunavati po dejansko vgrajenih količinah. Projektantski popisi naj obsegajo tudi projektantsko ocenjeno vrednost vsake postavke in skupno rekapitulacijo s skupno ocenjeno vrednostjo investicije.
· Projektna dokumentacija PZI naj bo namenjena tudi prijavi začetka gradnje.
· V ponudbi se mora imenovati izdelovalca osnovnega prikaza, vodjo projektiranja in za vsak načrt iz različnih strokovnih področij pooblaščenega arhitekta/inženirja. Vse imenovane osebe morajo izpolnjevati zakonsko zahtevane pogoje za projektiranje ter biti vpisane v ustrezno zbornico.



Tehnična  usposobljenost ponudnika:
· Izvajalec del mora biti registriran za opravljanje tovrstnih dejavnosti.
· [bookmark: _Hlk207877417]Reference: Ponudnik in vodja projektiranja sta v zadnjih petih (5) letih pred rokom za oddajo ponudbe izdelala projektno dokumentacijo za vsaj 1 prenovo v bolnišničnih objektih.
· Ponudnik mora imeti skladno s 15. členom Zakona o arhitekturni in inženirski dejavnosti (Ur. l. RS št. 61/17, s spremembami) zavarovano odgovornost za škodo, ki bi utegnila nastati investitorju ali tretji osebi v zvezi z opravljanjem arhitekturne in inženirske dejavnosti pri tem javnem naročilu v zakonsko predvideni višini.

Rok izvedbe: 20 dni od izdanega naročila do predaje PZI dokumentacije

Splošne zahteve predmeta:
1. Osnova za realizacijo del je prejem pisnega naročila s strani naročnika. Ponudbe zbiramo informativno za predložitev v presojo odobritve. V kolikor bomo prejeli odobritev s strani pristojnih bomo realizacijo izvedli pri najugodnejšemu ponudniku, ki bo izpolnjeval tehnične zahteve.
2. V kolikor je za pripravo ponudbe potrebno, lahko naročnik po predhodnem dogovoru določi termin in izvede ogled. Zbirno mesto za odhod na lokacijo objekta je Služba za nabavo nemedicinske opreme. Kontaktna oseba naročnika za ogled je Matjaž Štinek.

3. [bookmark: _Hlk207877297]Ponudba mora veljati 90 dni od dneva za predložitev ponudb. Naročnik si pridržuje pravico, da zahteva podaljšanje veljavnosti ponudbe. 
4. Pri pripravi ponudbene dokumentacije  upoštevajte vse spodaj navedene Priloge.

5. Naročnik se zavezuje naročeno ter dobavljeno blago, izvedeno storitev plačati v roku  30 dni od datuma uradnega prejema računa oziroma v roku, skladno z veljavno zakonodajo.

6. Naročnik bo ponudnike, ki so oddali ponudbo skladno z določilom drugega odstavka 21. člena ZJN-3 pisno obvestil najkasneje v roku 30 dni od oddaje evidenčnega naročila.

7. Naročnik bo javno naročilo oddal tistemu ponudniku, ki bo ob izpolnjevanju vseh pogojev iz dokumentacije v zvezi z javnim naročilom ponudil najnižjo ceno v EUR z DDV. V kolikor ponudnik, ki bo oddal ponudbo, ni zavezan za obračun DDV, pri čemer bo naročnik na podlagi 76. člena Zakona o davku na dodano vrednost dolžan obračunati DDV, bo naročnik kot merilo upošteval ponudbeno ceno brez DDV povečano za DDV, ki ga je naročnik dolžan obračunati. V primeru, da ponudnik ni zavezanec za DDV in naročnik za transakcijo, ki je predmet naročila ni dolžan obračunati DDV, bo kot merilo upošteval ponudbeno ceno brez DDV

Priloge:
· Izjava o udeležbi fizičnih in pravnih oseb v lastništvu ponudnika
· Izjava o izpolnjevanju obveznih pogojev
· Obrazec reference
· Ponudbeni predračun
· Idejna zasnova


Kontaktna oseba s strani naročnika :
Matjaž Štinek, GSM: +386 41 675 561, E-mail: matjaz.stinek@sb-celje.si 

Ponudbe pošljite na naslov elektronske pošte Nabava2@sb-celje.si v z oznako EN_ N_173_2025 Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje do najkasneje 10.09.2025 do 12.00 ure.                                                                           
                                                                      
[bookmark: _Hlk169592902]Vodja službe za nabavo nemedicinske opreme,
nemedicinskega potrošnega materiala in storitev 

                              Matjaž Štinek, univ. dipl. ekon. 


IZJAVA O UDELEŽBI FIZIČNIH IN PRAVNIH OSEB V LASTNIŠTVU PONUDNIKA
v skladu s 6. odstavkom 14. člena Zakona o integriteti in preprečevanju korupcije (ZIntPK-1-UPB2)

Podatki o ponudniku/podizvajalcu (v nadaljevanju ponudniku):

Naziv: _____________________________________ 
Naslov: _____________________________________
Matična številka: ________________________________-

Zakoniti zastopnik ponudnika __________________________________ v postopku sklenitve pogodbe za javno naročilo »Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje
«, naročniku Splošna bolnišnica Celje zaradi zagotovitve transparentnosti posla in preprečitve korupcijskih tveganj pri sklepanju pravnih poslov posredujemo izjavo oziroma podatke o udeležbi fizičnih in pravnih oseb z več kot 5-odstotnim deležem v lastništvu ponudnika vključno z udeležbo tihih družbenikov, ter o gospodarskih subjektih, za katere se glede na določbe zakona, ki ureja gospodarske družbe, šteje, da so povezane družbe s ponudnikom.

Izjavljam, da je lastniška struktura ponudnika naslednja (podatke lahko podate tudi v prilogi):

1. Podatki o udeležbi fizičnih in pravnih oseb v lastništvu ponudnika
	Ime in priimek/
Firma pravne osebe
	Naslov prebivališča/
Sedež pravne osebe
	Delež lastništva ponudnika

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



1. Podatki o udeležbi tihih družbenikov v lastništvu družbe:
	Ime in priimek/
Firma pravne osebe
	Naslov prebivališča/
Sedež pravne osebe
	Delež lastništva ponudnika 

	
	
	

	
	
	



1. Podatki o povezanih družbah s ponudnikom (v skladu s 527. členom ZGD-1-UPB3):
	Firma pravne osebe
	Sedež pravne osebe

	
	

	
	



S podpisom jamčim za točnost in resničnost podatkov ter se zavedam, da je sporazum v primeru lažne izjave ali neresničnih podatkov o dejstvih v izjavi, nična.
Seznanjeni smo, da je naročnik dolžan to izjavo oziroma podatke na njeno zahtevo predložiti Komisiji za preprečevanje korupcije.

Datum:................................ 		Žig 		              	 Podpis odgovorne osebe 
Kraj:....................................						.......................................   

	Žig in podpis ponudnika:

	




IZJAVA O IZPOLNJEVANJU OBVEZNIH POGOJEV



	
Ponudnik: _______________________
[bookmark: _Hlk166566969]

Pod kazensko in materialno odgovornostjo izjavljamo:
· Da smo registrirani za opravljanje tovrstnih dejavnosti.
· Da imamo skladno s 15. členom Zakona o arhitekturni in inženirski dejavnosti (Ur. l. RS št. 61/17, s spremembami) zavarovano odgovornost za škodo, ki bi utegnila nastati investitorju ali tretji osebi v zvezi z opravljanjem arhitekturne in inženirske dejavnosti pri tem javnem naročilu v zakonsko predvideni višini.

Naročnik si pridržuje pravico zgoraj navedena potrdila zahtevati od ponudnika.


Kraj in datum:                                                                                  Žig in podpis ponudnika:
______________________                                                           _____________________


















OBRAZEC REFERENCE
Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje



Ponudnik in vodja projektiranja sta v zadnjih petih (5) letih pred rokom za oddajo ponudbe izdelala projektno dokumentacijo za vsaj 1 prenovo v bolnišničnih objektih.


Ponudnik: _______________________

	
	Vrsta dokumentacije in navedba bolnišničnega objekta
	Naročnik
	Kontaktna oseba naročnika

	
	
	
	

	
	
	
	




Vodja projekta: ____________________________________

	
	Vrsta dokumentacije in navedba bolnišničnega objekta
	Naročnik
	Kontaktna oseba naročnika

	
	
	
	

	
	
	
	



Opombe:
- Naročnik si pridružuje pravico, da zahteva od ponudnikov izjave ponudnikovih pogodbenih partnerjev o podrobnejši vsebini in kvaliteti izvedbe predmeta pogodbe iz tega seznama oz. tabele.

Kraj in datum:                                                                                  Žig in podpis ponudnika:
______________________                                                           _____________________
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PONUDBENI PREDRAČUN
Na podlagi evidenčnega javnega naročila EN_N_173_2025  Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje

oddajamo ponudbo:
Ponudnik:
_____________________________________
_____________________________________
_____________________________________
	Zap.št
	Navedba storitev (postavke podrobneje opredeljene v dokumentaciji)
	Količina
	Cena 
v EUR brez DDV
	Vrednost v EUR brez DDV
	DDV%
	DDV
	Ponudbena vrednost 
v EUR z DDV
	

	1
	Izdelava projektne dokumentacije za izvedbo gradnje (PZI) za prenovo otroškega oddelka kirurških strok za potrebe oddelka AER v Splošni bolnišnici Celje

	1 kpl
	
	
	
	
	
	



Ponujena cena  vsebuje vse stroške izdelave potrebne dokumentacije – v slovenskem jeziku,   stroške dela, stroške potrošnega materiala,  prevozne stroške in vse ostale stroške dokumentacije, popuste, DDV in druge dajatve.  V ponudbeni ceni je zajeta tudi vrednost vseh pripravljalnih in drugih storitev za izvedbo predmeta naročila (sodelovanje na  sestankih na sedežu naročnika ali po dogovoru preko videokonference. Naknadno naročnik ne bo priznaval nobenih stroškov, ki niso zajeti v ponudbeno ceno. 

Ponudba mora veljati do 90 dni od dneva za predložitev ponudb. Naročnik si pridržuje pravico, da zahteva podaljšanje veljavnosti ponudbe. 



Datum: ____________                                                                    Žig in podpis ponudnika:
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