
Ponudnik:     

      
PONUDBENI PREDRAČUN št.  

      
SKLOP 1: NOVO MESTO 

Zap. št. Postavka dela ME  Cena/ME Količina  Vrednost   

1 

Izvajanje 
zdravstvenih 
pregledov 
delavcev 

 pregled 

  

250 

                                                           

2 
Dodatne 
preiskave: 

  
  

  
  

2.1. Perimetrija preiskava 
  

70 
                                                           

2.2. Niktometrija preiskava 
  

150 
                                                           

2.3. ADG preiskava 
  

100 
                                                           

2.4. 
BFV - Rombergov 
test  

preiskava 
  

100 
                                                          

2.5. Psihološki test preiskava 
  

100 
                                                          

2.6. 
Test urina na 
droge 

preiskava 
  

30 
                                                           

2.7. 
Mala 
spirometrija 

preiskava 
  

200 
                                                           

2.8. PSA preiskava 
  

100 
                                                          

2.9. CDT preiskava 
  

20 
                                                           

2.10. TSH preiskava 
  

20 
                                                           

3 
Kontrolni 
pregled 

pregled 
  

20 
                                                           

4 
REZERVIRANA 
SREDSTVA  

- - -                                           
2.000,00  

5 Svetovalne ure ura 
  

10 
     
                                                       

6 
Izdelava letnega 
poročila 

poročilo 
  

5 
                                                           

  Skupaj brez DDV                                             

  DDV 22% samo na poz. 5 in 6 
                                                        
  

  Skupaj z DDV                                             
       
 
Rok izvajanja pogodbenih obveznosti je 60 mesecev od datuma sklenitve pogodbe.  

      



Strinjamo se, da so razpisane količine na enoto mere in so okvirne ter se prilagajajo konkretnim 
potrebam ter razpoložljivim finančnim sredstvom naročnika. Naročnik ni zavezan naročiti celotne količine 
storitev. 

      

Izjavljamo, da smo ponudili in izpolnili vse pozicije iz predračuna. Nobene od postavk ne ponujamo 
brezplačno, ni enaka 0 EUR ali neizpolnjena.  

      

Vse cene in vrednosti so izražene v evrih. Cena ne vsebuje DDV. Cene in vrednosti so obračunane in 
zaokrožene na dve (2) decimalki. V ponudbeni ceni/ME so zajeti vsi stroški v zvezi s predmetom naročila. 

      

Lokacija izvajanja pregledov (naslov – kraj z ulico in hišno številko) : 

  

      

Lokacija urejenega brezplačnega parkirišča (če obstaja): 

  

      

 Datum:                            Podpis:  
      

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     



Ponudnik: 

      
PONUDBENI PREDRAČUN št.  

      
SKLOP 2 : MURSKA SOBOTA 

      

Zap. št. Postavka dela ME  Cena/ME Količina  Vrednost   

1 

Izvajanje 
zdravstvenih 
pregledov 
delavcev 

 pregled 

  

150 

                                                           

2 
Dodatne 
preiskave: 

  
  

  
  

2.1. Perimetrija preiskava 
  

100 
                                                           

2.2. Niktometrija preiskava 
  

100 
                                                           

2.3. ADG preiskava 
  

100 
                                                           

2.4. 
BFV - Rombergov 
test  

preiskava 
  

100 
                                                           

2.5. Psihološki test preiskava 
  

100 
                                                           

2.6. 
Test urina na 
droge 

preiskava 
  

10 
                                                           

2.7. 
Mala 
spirometrija 

preiskava 
  

120 
                                                          

2.8. PSA preiskava 
  

100 
                                                          

2.9. CDT preiskava 
  

10 
                                                         

2.10. TSH preiskava 
  

10 
                                                          

3 
Kontrolni 
pregled 

pregled 
  

20 
                                                        

4 
REZERVIRANA 
SREDSTVA  

- - -                                           
2.000,00 EUR 

5 Svetovalne ure ura 
  

10 
       
                                                    

6 
Izdelava letnega 
poročila 

poročilo 
  

5 
                                                        

  Skupaj brez DDV 
              
                              

  DDV 22% samo na poz. 5 in 6 
           
                                                

  Skupaj z DDV 
          
                                  

      

      
Rok izvajanja pogodbenih obveznosti je 60 mesecev od datuma sklenitve pogodbe.  

      



Strinjamo se, da so razpisane količine na enoto mere in so okvirne ter se prilagajajo konkretnim 
potrebam ter razpoložljivim finančnim sredstvom naročnika. Naročnik ni zavezan naročiti celotne količine 
storitev. 

      

Izjavljamo, da smo ponudili in izpolnili vse pozicije iz predračuna. Nobene od postavk ne ponujamo 
brezplačno, ni enaka 0 EUR ali neizpolnjena.  

      

Vse cene in vrednosti so izražene v evrih. Cena ne vsebuje DDV. Cene in vrednosti so obračunane in 
zaokrožene na dve (2) decimalki. V ponudbeni ceni/ME so zajeti vsi stroški v zvezi s predmetom naročila. 

      

Lokacija izvajanja pregledov (naslov – kraj z ulico in hišno številko) : 

  

      

Lokacija urejenega brezplačnega parkirišča (če obstaja): 

  

      

 Datum:                            Podpis:  
 


