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OBLAKOVA ULICA 5
3000 CELJE    
tel: (03) 42 33 000

  datum: 18.05.2026                                                                                   Postopek: 940_2026 SPH/VH     
                                                                                                                                                         
POVABILO K ODDAJI PONUDBE 

Naročnik vabi ponudnike, da v skladu z navodili ponudnikom za izdelavo ponudbe za


»CIKLOERGOMETER «


Splošne zahteve:
· Osnova za realizacijo dobave  je prejem pisnega naročila  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.
· Cena mora vsebovati vse stroške, popuste, rabate, dostavo, montažo in davek na dodano vrednost. 
· Naročnik se zavezuje naročeno ter dobavljeno blago plačati v roku, kot ga določa veljavna zakonodaja. 
· Izvajalec  mora zagotoviti dostavo blaga ter montažo in namestitev v prostor pri naročniku Termin montaže/primopredaje  je potrebno uskladiti  z naročnikom (kontaktna oseba naročnika Stanislava Pahole Hočevar)
· Obveznost dobavitelja je, da bo zagotovil brezplačno oz. na lastne stroške potrebno izvedbo  edukacije uporabnikov (normalni uporabniški nivo)  s strani naročnika za pravilno  ter varno uporabo opreme ter njeno nego. Če je za ustrezno pridobitev znanja potrebno opraviti več ločenih edukacij, je dobavitelj dolžan vsa ta šolanja organizirati v smislu te točke.
· Ponudbi predložite prospekte ter drugo dokumentacijo iz katere je razvidno izpolnjevanje tehničnih zahtev.
· Ponudbi predložite prospekte ter drugo dokumentacijo iz katere je razvidno izpolnjevanje tehničnih zahtev.
· 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


Dodatne zahteve: 
· Na medicinski opremi mora biti obvezno prilepljena proizvajalčeva nalepka, ki mora izkazovati vsaj naslednje podatke:
· Ime in tip naprave, 
· Oznake CE
· Serijska številka naprave, 
· Datum proizvodnje (leto, mesec, dan)
· Ime proizvajalca, 
· Država proizvajalca
· Na aparatu mora biti obvezno tudi nalepka, ki označuje termin naslednjega potrebnega preventivnega servisa. 






Kontaktna oseba s strani naročnika ;
· Stanislava Pahole Hočevar dipl.ekon., tel.št. 03 423 36 84, elektronska pošta stanislava.pahole@sb-celje.si

Ponudbe pošljite na naslov elektronske pošte 
nabava1@sb-celje.si
z oznako EN_940_2026_ CIKLOERGOMETER  _do najkasneje 21.05.2026 do 12 ure.
	
Pripravila:
	    
     Vanja Herman mag. manag	

	Stanislava Pahole Hočevar dipl.ekon. 
	Vodja Nabavne službe





Priloga 

1. Obrazec predračuna (OBR-1),
2. Izjava o zastopstvu  (OBR-2),
3. Izjavna o izpolnjevanju tehnične specifikacije opreme (OBR-3)
4. Obveznost izbranega ponudnika 
5. izjava o udeležbi fizičnih in pravnih oseb v lastništvu ponudnika (OBR-4)

































OBRAZEC PREDRAČUNA                                                                                                                 OBR-1

Ponudnik:
_______________________________

_______________________________

_______________________________

PREDMET: EN_940_2026_CIKLOERGOMETER 



PREDRAČUN

	
	
	
	

	OPIS 
	Proizvajalec (1)
	Model oz. kataloška številka  (2)
	Količina (3)
	Vrednost brez DDV (4)

	1. CIKLOERGOMETER 
	
	
	1 kom
	

	2. Vrednost  preventivnega vzdrževanja ter redni letni pregled za obdobje 6 let po poteku 12 mesečne garancijske dobe

	
	
	
	

	
VELJAVNOST PONUDBE:

Žig in podpis:___________________



V PONUDBI NAVEDITE DOBAVNI ROK:

________________________________

Žig in podpis:______________________
	Cena v EUR brez DDV  (1)
	

	
	Znesek davka za opremo v EUR z  DDV
	

	
	Vrednost preventivnega vzdrževanja in redni letni pregled za obdobje 6 let po poteku 12 mesečne garancijske dobe EUR brez DDV (2) 
	

	
	Znesek davka v EUR  za preventivno vzdrževanje ter redni letni pregled opreme 
	

	
	Skupaj vrednost v EUR z DDV (1+2)

	



Datum: ____________                                                                    Žig in podpis ponudnika

  OBR-2
 IZJAVA O ZASTOPSTVU 


Ponudnik:

______________________________

______________________________ 

______________________________


Obvezne priloge


1. V letu 2026 veljavno izjava o zastopstvu lastne blagovne znamke oz. izjava proizvajalca o pooblastilu zastopanja za prodajo tovrstnih aparatov. Izjava mora biti potrjena z žigom ter podpisom proizvajalca.

2. V letu 2026 veljavno izjava o zastopstvu lastne blagovne znamke oz. izjava proizvajalca o pooblastilu zastopanja za prodajo originalnega potrošnega materiala potrebnega za delovanje aparatov. Izjava mora biti  potrjena z žigom ter podpisom proizvajalca.

3. V letu 2026  veljavna pisna pooblastila proizvajalcev, ki so proizvedli ponujeno opremo, s katerim pooblaščajo zgoraj navedeni servis za servisiranje opreme in dobavo rezervnih delov.

4. Certifikate o usposobljenosti za brezhibno vzdrževanje referenčne opreme izdane s strani učnega servisnega centra proizvajalca, ki so jih pridobili navedeni serviserji v izjavi iz druge točke. Pojem »referenčna oprema« si bo naročnik tolmačil iz vidika potrebnega pridobljenega strokovnega znanja usposobljenih oseb za vzdrževanje opreme, ki je primerljiva ponujeni opremi.


Kraj in datum: __________________________

	Žig in podpis ponudnika:





















                                                                                                                                           OBR-3

 IZJAVA O IZPOLNJEVANJU TEHNIČNE SPECIFIKACIJE  OPREME                        

Ponudnik:

______________________________

______________________________ 


Pod kazensko in materialno odgovornostjo izjavljamo, 

-  da izpolnjujemo tehnične zahteve navedene  v  tem dokumentu 

- da bomo ponudbi predložili originalne prospekte proizvajalca ter ostalo originalno dokumentacijo proizvajalca iz katere  je razvidna  oprema, ki je predmet ponudbe,

- da bo izpolnjevanje vseh zahtev iz opisa predmeta naročila mora biti razvidno iz originalnih prospektov proizvajalca ter ostale originalne dokumentacije proizvajalca,  slednje  bomo ustrezno označili, podčrtali in navedli ustrezno zap.št., ki izhaja iz opisa predmeta naročila 


	Tehnične zahteve opreme:
	

	CIKLOERGOMETER 
 v skladu z zahtevami

	Naziv oz. vrsta dokumenta iz katerega je razvidno izpolnjevanje tehnične zahteve
	Številka strani dokumenta iz katerega je razvidno izpolnjevanje tehnične zahteve

	Zahteve 

	1. aparat mora z zaslonom in vozičkom tvoriti funkcionalno celoto. 
	
	

	2. aparat in zaslon morata biti pritrjena na voziček-medical grade, kakor tudi vakuumske elektrode.
	
	

	3. aparat mora biti PC baziran in delovati v okolju Windows 11, z možnostjo nadgradnje na novejšo verzijo oz. OS, ki ima podporo posodabljanju še vsaj 5 let od datuma dobave in  vmesnik pa v Slovenskem jeziku
	
	

	4. EKG aparat povezan s PC preko USB povezave s kablom in možnostjo brezžične, Bluetooth povezave
	
	

	5. hitrost vzorčenja EKG  signala večja ali enaka 8000 Hz s 24 bitno resolucijo, obsega med 0,05 – do najmanj 350 Hz (otroci in odrasli) narejen po standardu IEC EN 60601-1 in  IEC/EN 60601-2-25
	
	

	6. EKG v mirovanju 

	7. programska oprema za 12 kanalno simultano snemanje EKG
	
	

	8. meritve na EKG vključno z srednjimi kompleksi in podrobnimi rezultati in orodjem s katerim lahko izvajamo ponovne meritve in spreminjamo točke na EKG - ju
	
	

	9. z interpretacijo EKG za odrasle in otroke
	
	

	10. zaporedna primerjava posnetkov istega pacienta
	
	

	11. vgrajeni nizkopasovni filtri na izbiro 25,40 in 150 Hz
	
	

	12. QT-disperzijo 
	
	

	13. QT- korekcija po  Bazettu, Fredericia, Fremingham in Hodges
	
	

	14. izbira odvodov: Standard 12-lead, Standard with C4r, desni prekordialni, levi posteriorni, balansirani, Nehb, pediatrični, XYZ (Frank in  bipolarni)
	
	

	15. Snemanje ritma v mirovanju v spomin – 12 kanalno, najmanj 20 minut in možnostjo pridobivanja
	
	

	16. 10 sekundnega EKG posnetka iz ritma na kateremkoli odseku dolgega posnetka. Možnost avtomatske detekcije in beleženje aritmij med snemanjem.
	
	

	17. program za za obremenilno testiranje
	
	

	18. 12 kanalna ergometrija z možnostjo uporabe kolesa in tekoče preproge
	
	

	19. poljubno število nastavljivih protokolov obremenjevanja za kolo in trak tudi zveznih
	
	

	20. izračun predvidene obremenitve, MET-ov, frekvence in odstotek doseženega
	
	

	21. zvezno ST - analiza v realnem času vseh 12-h odvodov in možne on-line ST-nastavitve
	
	

	22. hkraten prikaz ST amplitude in naklona vseh 12 h odvodov med izvajanjem testa in po njem
	
	

	23. on line prikaz dvojnega produkta
	
	

	24. možnost povečave posameznega QRS kompleksa kakor tudi primerjave z izhodiščnim
	
	

	25. možnost kasnejše obdelave ergometrije tudi s spreminjanjem meritvenih točk
	
	

	26. prikaz trendov (trend obremenitve v MET ih in Vatih, SF, KT,VES, ST)
	
	

	27. prikaz MET-ov
	
	

	28. med testna analiza aritmij
	
	

	29. med testom mora biti omogočen pregled EKG-ja v kateremkoli trenutku 
	
	

	30. možnost tipkanja izvidov že v fazi počitka
	
	

	31. možnost tipkanja strukturiranih izvidov
	
	

	32. možnost post obdelave in prikaz vseh 12 odvodov za celoten test (fulldisclosure) 
	
	

	33. program za farmakološko testiranje

	34. poljubna izbora i izdelava farmakoloških protokolov
	
	

	35. zahtevana povezljivost z bolnišničnim informacijskim sistemom (HIS) z RJ45 vmesnikom
	
	

	36. vgrajena delovna lista
	
	

	37. obdelovanje in arhiviranje podatkov v originalni (za post obdelavo) elektronski obliki,
	
	

	38. pod obdelavo je mišljeno spreminjanje in pisanje interpretacij, meritev EKG-jev in ritma v mirovanju, ergometrij primerjava več posnetkov istega pacienta, iskanje podatkov v bazi po različnih kriterijih (priimek in ime, datum rojstva, datum preiskave, rezultatih interpretacij, itd) in naknadno izpisovanje posnetkov.
	
	

	39. pošiljanje in sprejemanje naročil za željene preiskave (EKG v mirovanju, ergometrijo, ritem v mirovanju) po protokolu HL7 iz bolnišničnega informacijskega sistema (HIS) na aparat po naslednjih korakih:
	
	

	40. tvorjenje naročila v bolnišničnem informacijskem sistemu (HIS) in nato prenos naročilo v čakalno listo pacientov na aparat;
	
	

	41. izvedba zahtevane preiskave na aparatu (EKG posnetek, ergometrija, ritem v mirovanju) iz čakalne liste pacientov;
	
	

	42. prenos obdelanega in potrjenega posnetka nazaj v bolnišnični informacijski sistem (HIS) k ustreznemu pacientu v PDF obliki
	
	

	43. [bookmark: _Hlk77149486]vakuumske elektrode za snemanje 12 kanalnega EKG -ja v mirovanju in med obremenitvijo

	44. omogočat nastavitve jakosti podtlaka v štirih stopnjah do 60 do 260 mmHg podtlaka
	
	

	45. omogočat samodejno uravnavanje podtlaka
	
	

	46. upravljanje (vklop in izklop vakuuma, nastavitev jakosti vakuuma) mora biti omogočena na daljinskem upravljalcu
	
	

	47. teleskopska roka omogoča pomik v radiusu 150° v navpični smeri in v radiusu 360° v vodoravni smeri.
	
	

	48. napajalna napetost vakuumskega sistema je 230V in 50 Hz.
	
	

	49. vakuumski sistem mora biti zaščitnega razreda I
	
	

	50. integriran na voziček EKG aparata
	
	

	51. ergometer: ležeči ergometer za opravljanje testov pod gama kamero in sicer z ločenim merilcem krvnega tlaka

	52. območje obremenitve 20-999 W
	
	

	53. od vrtljajev neodvisna obremenitev v območju od 30 – 130 vrt
	
	

	54. digitalni vmesnik za kontrolo obremenjevanja
	
	

	55. vgrajen LCD zaslon za prikaz parametrov obremenitve
	
	

	56. z nastavljivim sedežem po višini
	
	

	57. z nastavljivim držalom za roko, na kateri se meri tlak

	
	

	58. dodatno držalom za roke s sprednje strani - nastavljivo
	
	

	59. omogočat mora lahko (s stopnico) vstopanje in sestopanje pacientov
	
	

	60. delovanje ergometra mora biti kar se da tiho
	
	

	61. električna nastavljiva pozicija ergometra ležiča od 0 do 45 ° od ležeče pozicije
	
	

	62. ležiče naj bo usnjeno in možnostjo pričvrstitve papirnate role s katero se pokrije ležiče za pacienta
	
	

	63. ergometer naj bo na kolesih, da se lahko prestavlja, kolesa pa se lahko fiksirajo
	
	

	64. narejen po evropskem standardu DIN EN 13405 in EDIN VDE 0750-238
	
	

	65. merilec krvnega tlaka:

	66. prikaz v realnem času z oblikami krivulj in meritvami
	
	

	67. tabelarni in grafični prikaz aktualnih podatkov
	
	

	68. meritve se zaženejo samodejno ali ročno
	
	

	69. vmesnik RS-232 za avtomatsko komunikacijo s sistemi EKG
	
	

	70. 3D analiza zvoka s pomočjo ekg triggerja
	
	




Kraj in datum: __________________________



	Žig in podpis ponudnika:






I. Obvezna dokumentacija  ob dobavi opreme – informacija ponudniku. Dokumente ne prilagate ponudbi.

	Seznam spremne dokumentacije
	Skrbnik spremne dokumentacije medicinskega aparata

Obkroži ustrezno.

	1. Prevod navodil v slovenskem jeziku za uporabo ter o načinu preizkušanja in vzdrževanja            
	
SIPV
	
ODDELEK

	2. Originalno navodilo za uporabo v angleškem jeziku (»User book«)
	
SIPV
	
ODDELEK

	3. Kompletno tehnično dokumentacijo oz. tehnični opis v angleškem jeziku (»Service  manual«)  
	
SIPV
	
ODDELEK

	4. Izjavo dobavitelja, da je oprema izdelana v skladu s predpisanimi varstvenimi ukrepi, normativi, standardi in tehničnimi predpisi                        
	
SIPV
	
ODDELEK

	5. Ostalo dokumentacijo, ki sodi k medicinski opremi: reference manuel, certifikati, izjavo o skladnosti s tehničnimi zahtevami. Med certifikati pričakujemo certifikat harmonizirane smernice MDD93/42/EEC za medicinske naprave in CE označbo o skladnosti na omenjeno direktivo. Nalepka naj bo po možnosti pritrjena tudi na opremo.
	
SIPV
	
ODDELEK

	6. Poročilo o preizkusih, ki potrjujejo skladnost izdelka z uporabljenimi standardi oz. tehničnimi zahtevami
	
SIPV
	
ODDELEK

	7. Garancijsko izjavo z dnevom začetka garancije od dneva instalacije in veljavnostjo 12 mesecev(ponudnik lahko v ponudbi navede tudi daljši garancijski rok)
	
SIPV
	
ODDELEK

	8. Instalacijsko poročilo vključno s konfiguracijo sistema (serijska številka naprave,…) – kopija
	
SIPV
	
ODDELEK

	9. Deklaracija o ustreznosti proizvodov
	
SIPV
	
ODDELEK

	10. Izjava o servisu, dobavi rezervnih delov in odzivnem času.
	
SIPV
	
ODDELEK

	11.  Ponudnik je dolžan spremno dokumentacijo od točke 1 do 10  ob primopredaji oddati tudi v elektronski obliki  ( npr.CD, DVD, USB ...).

	
SIPV
	
ODDELEK



Dobavitelj je dolžan izvesti  brezplačno oz. na lastne stroške potrebno  edukacije uporabnikov  s strani naročnika opreme ter  osnovno edukacijo vzdrževalcev iz tehničnih služb naročnika.



IZJAVA O UDELEŽBI FIZIČNIH IN PRAVNIH OSEB V LASTNIŠTVU PONUDNIKA OBR-4
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 evidenčno naročilo (naziv javnega naročila)_________________  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% 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:


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

	
	
	

	
	
	

	
	
	




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

	
	
	

	
	
	




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

	
	

	
	




S podpisom jamčim za točnost in resničnost podatkov ter se zavedam, da je pogodba 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:....................................						.......................................   
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