УНИВЕРЗИТЕТ У НОВОМ САДУ
Пољопривредни факултет у Новом Саду
Трг Доситеја Обрадовића 8

Број: 1000-1/Н9/1
Датум: 20.09.2019. године
Нови Сад
ПИБ: 100239025
Матични бр.: 08608369

ЗАХТЕВ ЗА ПОНУДУ
Поштовани,

Молимо Вас да нам дате понуду за услуге дератизације, дезинсекције и дезинфекције.
Рок за достављање понуде је 25.09.2019. године. Понуде можете доставити на е-маил sekretar@polj.uns.ac.rs 
Обавезно у понуди навести цену са и без ПДВ-а, начин и рок плаћања, рок извршења услуге и сл.
Обавезе Наручиоца које доспевају у наредној буџетској години биће реализоване највише до износа средстава која ће за ту намену бити одобрена у Финансијском плану у тој буџетској години.

ТЕХНИЧКА СПЕЦИФИКАЦИЈА

           Пружалац услуга је дужан да у току године изврши најмање четири третмана, дезинсекције и дератизације, а према потребама Наручиоца. Пружалац услуга ће услуге обавити по позиву Наручиоца. Пружалац услуга је дужан, да о свом трошку, поново пружи услуге у свим пословним објектима у којима се у току трајанја Уговора појави инфестација ( ако третмани дезинсекције и дератизације нису били успешни, а поступак понављања је бесплатан ). Пружалац услуга је у обавези да своје услуге обавља стручно и квалитетно. Понуђач је у обавези да, у понуди наведе све препарате ( средства ) које ће користити приликом пружања услуга дезинскеције и дератизације, за које постоји решење о регистрацији препарата од надлежног органа (институције), да се исти може ставити у употребу. Понуђач је дужан да уз понуду достави одобрење за стављање у промет или Решење о упису у Привремену листу биоцидних производа за достављање техничког досијеа у складу са Законом о Биоцидним производима ( Сл. Гласник РС број 36/09, 88/10, и 92/11), Правилником о врстама биоцидних производа (Сл. Гласник РС број 23/10 ) и Правилником о начину вођења евиденције о биоцидним производима ( Сл. Гласник РС број 28/11), односно други доказ о регистрацији препарата за примену у јавној хигијени и стављање препарата у промет са безбедоносним листом који ће се користити при вршењу предметних услуга. Понуђени препарати не могу имати ограничења и забране стављања у промет као и ограничења код коришћења. Одобрења односно решење за стављање у промет препарати морају да важе до краја рока важења Уговора. За вршење дератизације користити антикоагулантни препарат на бази кумарина, бромадиолона,бродифакума или одговарајући, као и дератизационо лепило.За вршење дезинсекције користити препарате на бази синтетских пиретриода ICON или одговарајући
Локације на којима ће се вршити услуге: три зграде са ходницима и анексом пољопривредне технике на адреси Трг Доситеја Обрадовића 8. 21000 Нови Сад. Површина за једно третирање је 19.000 м2.

Понуђач се обавезује да, пре сачињавања и достављања понуде, изврши увид на лицу места и обиђе локације, на којима ће се извршити услуга дезинсекције и дератизације, да се упозна са свим битним елементима простора, да испита и провери све околности које могу бити потребне за израду понуде. О извршеном увиду и обиласку места третитања, Наручлац ће понуђачу издати потврду на обрасцу из ове конкурсне документације

         






                                     Декан
 








проф. др Недељко Тица
VII ОБРАЗАЦ ПОНУДЕ
Понуда бр ________________ од __________________ за јавну набавку – услуге дератизације, дезинсекције и дезинфекције, 

1)ОПШТИ ПОДАЦИ О ПОНУЂАЧУ
	Назив понуђача:

	

	Адреса понуђача:

	

	Матични број понуђача:

	

	Порески идентификациони број понуђача (ПИБ):

	

	Име особе за контакт:

	

	Електронска адреса понуђача (e-mail):

	

	Телефон:

	

	Телефакс:

	

	Број рачуна понуђача и назив банке:

	

	Лице овлашћено за потписивање уговора
	


2) ПОНУДУ ПОДНОСИ: 
	А) САМОСТАЛНО 

	Б) СА ПОДИЗВОЂАЧЕМ

	В) КАО ЗАЈЕДНИЧКУ ПОНУДУ


Напомена: заокружити начин подношења понуде и уписати податке о подизвођачу, уколико се понуда подноси са подизвођачем, односно податке о свим учесницима заједничке понуде, уколико понуду подноси група понуђача
3) ПОДАЦИ О ПОДИЗВОЂАЧУ 

	1)
	Назив подизвођача:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Порески идентификациони број:
	

	
	Име особе за контакт:
	

	
	Проценат укупне вредности набавке који ће извршити подизвођач:
	

	
	Део предмета набавке који ће извршити подизвођач:
	

	2)
	Назив подизвођача:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Порески идентификациони број:
	

	
	Име особе за контакт:
	

	
	Проценат укупне вредности набавке који ће извршити подизвођач:
	

	
	Део предмета набавке који ће извршити подизвођач:
	


Напомена: 
Табелу „Подаци о подизвођачу“ попуњавају само они понуђачи који подносе  понуду са подизвођачем, а уколико има већи број подизвођача од места предвиђених у табели, потребно је да се наведени образац копира у довољном броју примерака, да се попуни и достави за сваког подизвођача.
4) ПОДАЦИ О УЧЕСНИКУ  У ЗАЈЕДНИЧКОЈ ПОНУДИ

	1)
	Назив учесника у заједничкој понуди:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Порески идентификациони број:
	

	
	Име особе за контакт:
	

	2)
	Назив учесника у заједничкој понуди:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Порески идентификациони број:
	

	
	Име особе за контакт:
	

	3)
	Назив учесника у заједничкој понуди:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Порески идентификациони број:
	

	
	Име особе за контакт:
	


Напомена: 
Табелу „Подаци о учеснику у заједничкој понуди“ попуњавају само они понуђачи који подносе заједничку понуду, а уколико има већи број учесника у заједничкој понуди од места предвиђених у табели, потребно је да се наведени образац копира у довољном броју примерака, да се попуни и достави за сваког понуђача који је учесник у заједничкој понуди.
1) ОПИС ПРЕДМЕТА НАБАВКЕ: услуге дератизације и дезинсекције
	Ред.бр.
	Назив услуге
	Јединица мере
	Количина
	Јединична цена без ПДВ
	Укупна цена без ПДВ 

	1. 1.
	Дератизација
	м2
	 76.000
	
	

	2. 2.
	Дезинсекција
	м2
	76.000 
	
	

	3. 
	Дезинфекција
	м2
	76.000 
	
	

	Укупно без пдв-а
	

	Укупно са пдв-ом
	

	Рок и начин плаћања


	

	Рок важења понуде


	


Напомена: Oбразац понуде понуђач мора да попуни,овери печатом и потпише,чиме потврђује да су тачни подаци који су наведени у обрасцу понуде

Датум 




              Понуђач

    М. П. 
_____________________________


________________________________

Напомене: . Уколико понуђачи подносе заједничку понуду, група понуђача може да се определи да образац понуде потписују и печатом оверавају сви понуђачи из групе понуђача или рупа понуђача може да одреди једног понуђача из групе који ће попунити, потписати и печатом оверити образац понуде.

