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ZADEVA: Povabilo k oddaji ponudbe za izvedbo standardnih/nadstandardnih
proteti¢nih in ortodontskih zobotehni¢nih storitev za obdobje enega leta

V skladu z veljavno zakonodajo in internimi akti Zdravstvenega doma Ormoz je
Zdravstveni dom Ormoz, kot narocnik, priéel s postopkom zbiranja ponudb za
zobotehnicne storitve.

Ker Zelimo izbrati ugodnega ponudnika na podlagi referenc, cene in lokacije vas vabimo,
da nam podate ponudbo za zobotehnicne storitve po sklopih:

e Sklop st. 1: Standardne in nadstandardne zobotehnié¢ne storitve
e Sklop st. 2: Standardne in nadstandardne ortodontske zobotehnicne storitve

Ponudnik lahko odda ponudbo za posamezen sklop oz. vse sklope.

Prosimo vas, da nam vaso ponudbo posljete po elektronski posti na elektronski naslov:
uprava@zd-ormoz.si najkasneje do vkljuéno 17.12.2024 po priloZenem
seznamu storitev. Ponudba mora veljati najmanj 1 mesec od oddaje ponudbe.

Naroc¢nik bo vse povabljene ponudnike o izboru obvestil pisno.

Komunikacija s ponudniki o vprasanjih v zvezi s predmetom narocila in njegovo vsebino
poteka pisno z Majo Kandri¢ po elektronski posti majak@zd-ormoz.si.

Za poslano ponudbo se vam ze vnaprej zahvaljujemo in vas lepo pozdravljamo.

S spoStovanjem. 5
Aljaz Cibej
V. d. direktor ZD Ormoz
Priloga:

- Predmet narocila
- Navodila za izdelavo ponudbe
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PREDMET NAROCILA

Predmet narocila je sukcesivna izvedba zobotehnic¢nih storitev zobozdravstvene dejavnosti
s podrocja standardnih/nadstandardnih proteti¢nih zobotehnicnih storitev in standardnih
ortodontskih zobotehnic¢nih storitev za obdobje enega leta od 01.01.2025 do 31.12.2025.

Za navedeno narocilo iz Seznama storitev socialnih in drugih posebnih storitev, katere
vrednosti je nizja od mejne vrednosti iz 21. ¢lena ZJN-3 (Uradni list RS, st. 91/15, 14/18,
121/21, 10/22, 74/22 — odl. US in 100/22 — ZNUZSZS) naroc¢nik izvede postopek z
upostevanjem doloc¢b t. i. evidencnih narodil.

Narodilo je okvirno in naroc¢nik si pridrzuje pravico do spremembe obsega, glede na prioriteto,
ceno in razpolozljiva finan¢na sredstva.

CPV storitev

85100000-0 |Zdravstvene storitve

85130000-9 | Storitve zobozdravniskih ordinacij in z njimi povezane storitve

85131000-6 Storitve zobozdravniskih ordinacij

Standardne zobotehnic¢ne in ortodontske storitve se obra¢unavajo v tockah, njihove tockovne
vrednosti so opredeljene v Enotnem seznamu zdravstvenih storitev »Zelena knjiga« iz leta
1982.

Nadstandardne storitve so opredeljene v NOVIS-u st. 5/6 iz leta 1991.

Predviden skupni obseg potreb po standardnih / nadstandardnih proteti¢nih in ortodontskih
storitvah za obdobje enega leta je okvirno 82.000 tock.

Obseg potrebnih storitev je okviren in se lahko zmanjsa ali poveca glede na pogodbo sklenjeno
z 7778 za obdobje enega leta od 01.01.2025 do 31.12.2025.

Ponudnik mora zagotoviti proteticne/ ortodontske storitve po naslednjem seznamu
storitev za posamezen sklop ali vse sklope v predvidenih rokih, po vrednosti toc¢ke za
standardne zobotehni¢ne storitve, standardne ortodontske storitve in vrednosti storitve
nadstandardnih zobotehni¢nih / ortodontskih storitev.

Ponudnik, lahko odda ponudbo za posamezen sklop ali ve¢ sklopov.

Sklop $t. 1: Standardne in nadstandardne zobotehniéne storitve
Ponudnik mora ponuditi cene za vse storitve iz sklopa st. 1: Standardne in nadstandardne

zobotehnicne storitve.

STANDARDNE ZOBOTEHNICNE STORITVE

ROK
OPIS STORITVE SIFRA IZDELAVE
inlay na eni ploskvi 52331 1 teden
overlay 52332 3 dni
Nazidek — direktna metoda 52333 1 teden
gred 52334 1 teden




jahac 52335 1 teden
polno kovinska prevleka z intrakoronarnim sidrenjem 52336 1teden
akrilna prevleka 52341 1 teden
delna prevleka ali inlay na 2-3 ploskvah 52342 1teden
fasetirana prevleka 52343 1teden
konusna ali teleskopska prevleka 52344 1 teden
polno kovinska prevleka 52345 1 teden
richmond kapica 52346 1 teden
polnokovinski ¢len 52347 1teden
fasetirani ¢len 52348 1teden
vezava solitarnih prevlek 52349 1 teden
izdelava nove fasete oz. Nadomestitev izpadle 52382 3 dni
vgraditev polzila ali sklepa 52386 1 teden
totalna proteza 93003 3 tedne
delna proteza z bazo do 10 elementov 93004 2 tedna
zahtevna delna proteza — nad 10 elementov 93005 2 tedna
delna proteza z ulito kovinsko bazo 93006 3 tedne
zahtevna delna proteza z ulito kovinsko bazo 93007 3 tedne
totalna proteza z mukodinami¢nim odtisom 93008 3 tedne
reokluzija proteze, prilagoditev proteze 93012 2 dni
podlozitev proteze — direktno 93013 2 dni
podlozitev proteze — indirektna metoda 93014 2 dni
rezkanje prevlek po gredi 93015 1teden
vgraditev polzila — direkt 93016 3 dni
reparatura proteze z 1 elementom enostavna 93080 1dan
reparatura proteze z 2 ali ve¢ elementov zahtevna 93081 2 dni
individualna akrilatna odtisna zlica 93091 2 dni
grizna Sablona 93092 3 dni
VREDNOST TOCKE ZA STANDARDNE ZOBOTEHNICNE
STORITVE: EUR
NADSTANDARDNE ZOBOTEHNICNE STORITVE
OK
OPIS STORITVE ZDELAVE|VREDNOST
porcelan k fasetirani prevleki (metalkeramicna prevleka) 1 teden
porcelan k vmesnemu fasetiranemu ¢lenu (metalkeramicni ¢len) 1 teden
totalna proteza s kovinsko bazo 3 tedne
armirana mrezica 0,4 mm za totalno protezo 3 tedne
lotanje wisil proteze 3 tedne
vgraditev ceka anker-ja 3 dni
wario kugle (krogli¢no polzilo) 3 dni
physiodens zobje za en kvadrant 3 tedne
polno porcelanska prevleka 1 teden
polno porcelanski ¢len 1 teden
provizori¢na/zaCasna prevleka (po zobu, laboratorij) 2-3 dni
zacasna proteza do 3 elemente 2 dni




¢is€enje proteze s poliranjem (laboratorij) 1 dan
keramicna estetska luska 1 teden
prevoskanje delovnih modelov 3 dni
lotanje zapon, naslonk, retencije na wizil protezi 3 tedne
zirkon oksidna keramika — brezkovinska keramika (Clen in prevleka) |1 teden
kovinska keramika Emax (Clen in prevleka) 1 teden
kompozitni material VMLC, Co-Ro kovina (¢len in prevleka) 1 teden
Estetska kompozitna luska S dni
Sidrni element 1 teden

SKUPNA VREDNOST ZOBOTEHNICNIH
NADSTANDARDNIH STORITEV

Sklop st. 2: Standardne in nadstandardne ortodontske zobotehnic¢ne storitve

Ponudnik mora ponuditi vse storitve iz sklopa st. 2: Standardne in nadstandardne

zobotehnicne ortodontske storitve.

STANDARDNE ORTODONTSKE ZOBOTEHNICNE STORITVE

ROK
OPIS STORITVE SIFRA IZDELAVE
Studijski, kontrolni ali kon¢ni model — mavéni 13020 1 teden
Studijski, kontrolni ali kon¢ni model- natisnjen 1 dan
razbremenilna opornica (tudi akrilatna kapica) do 4 zob v istem
kvadrantu 52385 1 teden
nesnemni retener 52391 1 dan
snemni aparat brez konstrukcijskega griza z najvec 4 elementi 52460 1 teden
snemni aparat s konstrukcijskim grizom z najvec 4 elementi 52461 1 teden
snemni aparat brez konstrukcijskega griza z ve¢ kot 4 elementi 52462 10 dni
snemni aparat s konstrukcijskim grizom z vec¢ kot 4 elementi 52463 10 dni
popravilo aparata brez ali z enim novim elementom 52464 3 dni
popravilo aparata z dvema ali ve€ novimi elementi 52465 1 teden
vsak obrocek za fiksacijo ali rotacijo zoba 52469 1 teden
posSevna ravnina — indirektna metoda 93009 2 tedna
bradna opornica 93009 2 tedna
VREDNOST TOCKE ZA ORTODONTSKE ZOBOTEHNICNE
STORITVE: EUR

NADSTANDARDNE ORTODONTSKE ZOBOTEHNICNE STORITVE
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IZDELAVE

OPIS STORITVE ROK VREDNOST

pvc retiner (retencijska folija) 2 dni

SKUPNA VREDNOST ORTODONSKIH
NADSTANDARDNIH STORITEV

NAVODIIA ZA 1ZDELAVO PONUDBE

1. IZDELAVA PONUDBE

Ponudnik mora pri Sklopu st. 1: Standardne in nadstandardne zobotehnicne storitve podati
ceno na tocko za standardne zobotehnicne storitve in vrednost posamezne nadstandardne
storitve izrazenih v EUR, ki jih vpiSete v stolpec vrednost. Na koncu stolpca vpisete »skupno
vrednost nadstandardnih zobotehnié¢nih storitev«.

Ponudnik mora pri Sklopu st. 2: Standardne in nadstandardne ortodontske zobotehni¢ne
storitve podati ceno na tocko za standardne ortodontske storitve in vrednost posamezne

nadstandardne storitve izrazenih v EUR, ki jih vpiSete v stolpec vrednost. Na koncu stolpca
vpisete »skupno vrednost nadstandardnih ortodontskih storitev«.

V ponudbi ponudnik izpolni zahtevane podatke (OBR.1).

2. OBSEG STORITEV

Naro¢nik bo narocal predvsem storitve, ki so navedene v seznamu storitev. Obseg storitev je
okviren in se lahko v ¢asu trajanja pogodbe spremeni oz. prilagodi dejanskim potrebam in
razpolozljivim finan¢nim sredstvom narocnika.

3. IZVEDBA STORITEV

Ponudnik izvaja pogodbene obveznosti sam. V primeru, da zacasno in s predhodnim soglasjem
narocnika preda izvajanje tretji osebi, nosi sam morebitne dodatne stroske.

4. CENA
Vrednost tocke standardnih/ortodontskih zobotehni¢nih storitev in vrednost cene posamezne
nadstandardne zobotehni¢ne/ortodontske storitve je fiksna za obdobje enega leta. Cene se

lahko povisajo samo po predhodnem soglasju naro¢nika s pisnim aneksom k pogodbi.

Cena mora vsebovati vse elemente iz katerih so sestavljene in pokrivati vse stroske, ki jih bo
imel ponudnik z realizacijo narodila.

Cena mora vsebovati vse stroske, popuste in rabate ter stroSek dostave in odvoza zobno
proteti¢nega materiala.

Za ostale storitve, ki niso vkljuene v predmet narodila, morajo ponudniki priloziti cenik
storitev, ki jih opravljajo.



5. PLACILNI POGOJI

Izvajalec bo naro¢niku mesecno poslal za opravljeno delo e-racun. Priloga k e-ra¢unu so
delovni nalogi za zobno proteti¢ne storitve in specifikacija opravljenih storitev.

Narocnik se obveze opravljeno storitev placati v roku 30 dni od potrditve racuna na TRR
izvajalca.

6. MERILA ZA IZBOR
6.1 STEVILO TOCK

Pri_sklopu $t. 1: Standardne in nadstandardne zobotehniéne storitve je merilo za izbor
najvisje mozno dosezeno skupno Stevilo tock.

Ponudnik, ki bo ponudil najnizjo vrednost tocke ob upostevanju, da tocka ne more biti visja
kot jo trenutno priznava ZZZS dobi 60 tock. Vsak naslednji z vi§jo vrednostjo dobi tocko manj.
Ponudnik, ki bo ponudil najnizjo skupno kon¢no vrednost nadstandardnih storitev izrazenih v
EUR dobi 20 tock. Vsak naslednji z vi§jo skupno vrednostjo dobi tocko manj.

V primeru, da imata dva enako Stevilo tock, narocnik izbere tistega, katerega dejavnost se
opravlja blizje lokaciji naro¢nika.

Cene dodatnih zlitin in kompletov zob, ki jih bodo zobotehniki vgrajevali v zobno proteti¢ne
nadomestke, ne morejo biti visje od cen na trgu oz. priznanih od ZZZS, veljavnih za mesec, v
katerem je nadomestek narejen.

Pri sklopu st. 2: Ortodontske standardne in nadstandardne zobotehni¢ne storitve je merilo
za izbor najviSje mozno dosezeno skupno Stevilo toc¢k. Ponudnik, ki bo ponudil najnizjo
vrednost toc¢ke ob upostevanju, da tocka ne more biti visja kot jo trenutno priznava ZZZS dobi
60 tock. Vsak naslednji z visjo vrednostjo dobi tocko manj. Ponudnik, ki bo ponudil najnizjo
skupno kon¢no vrednost nadstandardnih storitev izrazenih v EUR dobi 20 toc¢k. Vsak naslednji
z vi§jo skupno vrednostjo dobi tocko manj.

V primeru, da imata dva enako Stevilo tock, naroc¢nik izbere tistega, katerega dejavnost se
opravlja blizje lokaciji naroénika.

6.2 REFERENCE

Kot merilo za izbor ponudnika bo uposStevana izpolnjena Izjava reference ponudnika.

V ponudbi ponudnik izpolni zahtevane podatke (OBR.2). Sestavni del OBR.2 je
Potrdilo o dosedanjem poslovnem sodelovanju , ki ga za potrebe ponudbe izpolni
poslovni partner ponudnika (javni zavod in/ali zasebnik s koncesijo).

Ponudnik, ki bo predlozil reference za en zdravstveni zavod primerljive velikosti naro¢nika
(100 ali vec zaposlenih) v zadnjem letu pred oddajo ponudbe bo prejel 10 tock. Ponudnik lahko
predlozi tudi dve referenci zasebnikov s koncesijo v zadnjem letu pred oddajo ponudbe, v tem
primeru bo prejel Se dodatnih 10 tock.

NajviSje mozno Stevilo tock za posamezen sklop in reference je 100 tock.



Za posamezen sklop bo izbran ponudnik, ki bo dosegel najvisje stevilo to¢k od
moznih 100 tock.

V primeru, da bi dva ali ve¢ ponudnikov imeli enako Stevilo to¢k, bo narocnik izbral tistega,
katerega dejavnost se opravlja blizje lokaciji naroénika.

7. LOKACIJA IN TERMINSKI NACRT IZVEDBE NAROCIL

Izbrani ponudnik je dolZzan prevzeti in dostavljati zobno protetiéne elemente v
zobozdravstvene ambulante na osnovni lokaciji Zdravstvenega doma Ormoz, na lokacijo
zobozdravstvene ambulante za odrasle in mladino Sveti TomaZz in zobozdravstvene
ambulante za odrasle in mladino v Sredisce ob Dravi.

Izbrani ponudnik bo zagotovil prisotnost zobotehnika na dolocanju barve zob in pri

predhodni probi zobotehni¢nega oz. ortodontskega izdelka na lokaciji ambulante
zobozdravnika.

Izbrani ponudnik mora izvesti in dostaviti zobotehni¢ne storitve, izdelke ali material
pravocasno, v predvidenih rokih.

Ponudnik je dolzan priloziti Izjavo o prevzemu in dostavi zobno proteti¢nih elementov ter
Izjava o prisotnosti zobotehnika in Izjavo o izdelavi zobno proteti¢nih nadomestkov.

V ponudbi ponudnik izpolni zahtevane podatke (OBR.3 in OBR.4).
8. UPORABA MATERIALOV PRI IZDELAVI ZOBNO PROTETICNIH
IZDELKOV
Izbrani ponudnik bo zagotovil izdelavo zobno proteti¢nih izdelkov v skladu s Pravilnikom o
medicinskih pripomockih ter uporabljal materiale, ki so v skladu z veljavno doktrino

stomatoloske fakultete.

Ponudnik je dolZzan omogo¢iti naroéniku nenajavljeno kontrolo tehtanja vgrajene koli¢ine
kovine (v zati¢ku, prevleki, ¢lenu, ...).

Ponudnik je dolzan priloziti Izjavo o uporabi materiala pri izdelavi zobno proteti¢nih
nadomestkov.

V ponudbi ponudnik izpolni zahtevane podatke (OBR.5).
9. SKLENITEV POGODBE

Naro¢nik bo z izbranim ponudnikom sklenil pogodbo o izvedbi standardnih/nadstandardnih
zobotehnic¢nih storitev za obdobje od 01.01.2025 do 31.12.2025.

Izbrani ponudnik bo pozvan k podpisu pogodbe. Ce se ponudnik v roku 8 dni od prejema
poziva ne bo odzval na poziv, se Steje, da je odstopil od ponudbe. V tem primeru bo naro¢nik
pozval k podpisu pogodbe ponudnika, ki je podal drugo najugodnejSo ponudbo.



OBR.1

PONUDBA

Na podlagi eviden¢nega postopka za izvedbo proteti¢cnih zobotehni¢nih / ortodontskih
storitev prilagamo naso ponudbeno dokumentacijo v skladu z navodili ponudnikom za
izdelavo ponudbe.

[Podatki o ponudniku:

|Firma oziroma ime:

|Zakoniti zastopnik:

|ID $tevilka za DDV:

|Stev. TRR racuna:

|Mati¢na $tevilka:

[Naslov:

|Stevilka telefona:

|Elektronska posta:

|Kontaktna oseba:

|Odgovorna oseba za podpis pogodbe:

Kraj, datum: 71G Podpis ponudnika:



OBR.2

PONUDNIK

REFERENCE PONUDNIKA

Reference ponudnika v zvezi evidencnega postopka za izvedbo proteticnih zobotehni¢nih
storitev:

JAVNI ZAVOD (100 ali ve¢ zaposlenih)

Zap. st. Pogodbeni partner Cas realizacije Fizi¢ni obseg dela
ZASEBNIKI S KONCESIJO

Zap. §t. Pogodbeni partner Cas realizacije Fizi¢ni obseg dela
IZJAVA:

Z vpisom referencnih narocnikov potrjujemo reference o dosedanjem opravljanju
(standardnih in nadstandardnih storitev) za en javni zdravstveni zavod primerljive velikosti
narocnika (100 ali ve¢ zaposlenih) in/ali dva zobozdravnika zasebnika s koncesijo v zadnjem
letu pred oddajo ponudbe.

Naroc¢nik si pridrZzuje pravico, da pred podpisom pogodbe preveri boniteto izbranega
gospodarskega subjekta pri navedenih pogodbenih partnerjih.

Izjava je sestavni del in priloga ponudbe za izvedbo zobotehni¢nih/ortodontskih storitev.

Kraj, datum: ZIG Podpis ponudnika:



REFERENCE PONUDNIKA

Naziv podjetja (poslovnega partnerja):

Sedez:

Zakoniti zastopnik:

POTRDILO O DOSEDANJEM POSLOVNEM SODELOVANJU

Potrjujemo, da je

izvajalec

(naziv in sedez)

na podrocju zobotehnic¢nih storitev FIZICNI OBSEG STORITEV

LETO 2023

Standardnih zobotehnic¢nih

Nadstandardnih zobotehni¢nih

Standardnih ortodontskih

Nadstandardnih ortodontskih

SKUPAJ:

Spostovanje izdelave naroc¢enih zobno proteti¢nih nadomestkov

Izdeloval samo narocene zobno-proteticne nadomestke v skladu s Pravilnikom o medicinskih
pripomockih (Ur. list RS 71/2003):

(ustrezno obkrozite)

da ne

Spostovanje narocenih koli¢in:

Zaracunaval samo narocene in izdelane zobno proteticne nadomestke:

(ustrezno obkrozite)

da ne

Pravocasno in pravilno izstavljal racune za izdelane nadomestke:
(ustrezno obkrozite)

da ne

Spostoval dogovorjen rok izdelave zobno proteti¢nih nadomestkov:
(ustrezno obkrozite)

da ne
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Stevilo reklamacij:

CAS:

2023

STEVILO:

(vpisite stevilo)

Resevanje reklamacij: odli¢cno

(ustrezno obkrozite)

prav dobro

dobro

zadovoljivo  slabo

Zgoraj navedeni podatki se bodo uporabili le za namene evidencnega postopka za izvedbo
proteticnih zobotehnicnih storitev in se za druge namene ne smejo uporabiti.

Kraj, datum:

7ZIG
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Podpis referencnega naroc¢nika:



OBR.3

IZJAVA O PREVZEM IN DOSTAVI ZOBNO PROTETICNIH ELEMENTOV,
TER IZJAVA O PRISOTNOSTI ZOBOTEHNIKA

PONUDNIK

Izjavljam, da bom zobno proteticne elemente prevzemal in dostavljal v ordinacije
zobozdravnikov naroc¢nika:

- Zdravstveni dom Ormoz, Ulica dr. Hrovata 4, 2270 Ormoz (zobozdravstvene ambulante za
odrasle, zobozdravstvene ambulante za Solarje in mladino ter ortodonstka ambulanta),

- Zdravstveni dom Ormoz, Zobna ambulanta SrediS¢e ob Dravi, Slovenska cesta 44, 2277
Sredisce ob Dravi (zobozdravstvena ambulanta za odrasle in zobozdravstvena ambulanta za
Solarje in mladino),

- Zdravstveni dom Ormoz, Zobna ambulanta Sveti Tomaz, Sveti Tomaz 11a, 2258 Sveti Tomaz
(zobozdravstvena ambulanta za odrasle in zobozdravstvena ambulanta za Solarje in mladino).

Izjavljam, da bom zagotovil prisotnost zobotehnika na dolo¢anju barve zob in pri
predhodni probi zobotehni¢nega izdelka na =zgoraj navedenih lokacijah ordinacij
zobozdravnikov naro¢nika.

Izjava je sestavni del in priloga ponudbe za izvedbo zobotehni¢nih storitev.

Kraj, datum: 71G Podpis ponudnika:
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OBR.4
IZJAVA O IZDELAVI ZOBNOPROTETICNIH NADOMESTKOV

PONUDNIK

Izjavljam, da je rok izdelave zobno proteti¢nih nadomestkov v ¢asovnih okvirjih in v skladu z
zahtevami naro¢nika.

Izjava je sestavni del in priloga ponudbe za izvedbo zobotehniénih storitev.

Kraj, datum: 71G Podpis ponudnika:
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OBR.5

IZJAVA O UPORABI MATERIALOV PRI IZDELAVI ZOBNO PROTETICNIH
NADOMESTKOV

PONUDNIK

Izjavljam,

- da bom zobno-protetiéne nadomestke izdeloval v skladu s Pravilnikom o medicinskih
pripomockih (Uradni list RS $t. 37/2010 in 66/2015) in uporabljal materiale, ki so v skladu z
veljavno doktrino stomatoloske fakultete;

- da bom za izdelavo fiksnih zobno proteticnih nadomestkov uporabljal in zaracunaval
standardno kovino v dejansko porabljeni koli¢ini in po ceni, ki jo dolo¢i — ZZZS;

(Tehtanje kovine bom dosledno izvajal ter omogocil naro¢niku nenajavljeno kontrolo tehtanja
vgrajene koli¢ine kovine (v zaticu, prevleki, ¢lenu).V primeru ko je element teZji od dva grama,
bo tezo potrdil predstavnik naro¢nika svojim podpisom.)

- da bom vodil in omogo¢il vpogled v evidenco dentalnih zlitin, ki bo omogocila spremljanje
dentalne zlitine od izdelave do nastanka zobno protetiénega nadomestka in pacienta, kateremu
je nadomestek vgrajen;

- k vsakemu zobno proteticnemu nadomestku bom prilozil fotokopijo certifikata Sarze kovine,
ki je bila uporabljena pri izdelavi.

Kraj, datum: Z1G Podpis ponudnika:
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