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Varaždin,  29.5.2025. godine 


OBJAŠNJENJE I DOPUNA PODATAKA POZIVA NA DOSTAVU PONUDA 
usluga osiguranja imovine, odgovornosti i vozila Doma zdravlja Varaždinske županije ev.br. 05/2025-N

Dana 28. svibnja 2025.g. Naručitelj je zaprimio zahtjev gospodarskog subjekta za objašnjene i dopunu  Podataka

Naručitelj temeljem svog Pravilnika o provedbi postupka jednostavne nabave roba, usluga i radova , dostavlja odgovor na upit gospodarskog subjekta.


UPIT – DOPUNA PODATAKA GOSPODARSKOG SUBJEKTA
Molimo Vas za dopunu podataka:
· Povijest šteta unatrag 3 godine iz osnove traženog pokrića a prema vrsti osiguranja
· Ukupan godišnji neto platni fond za 2024.g.
· Pojašnjenje pokrića AO plus



1. ODGOVOR NARUČITELJA
Pitanje 1. – prilog tablica sa podacima
Pitanje 2. Ukupan godišnji neto platni fond za 2024 .g. iznosi 3.726 201,60 €
Pitanje 3. AO plus – osiguranje troškova kaznenopravne zaštite i novčane  naknade za ozljede/smrt  vozača odgovornog za prometnu nezgodu

Naručitelj u Troškovniku osiguranje vozila -auto odgovornost i auto nezgoda dodaje objašnjenje AO plus ispod tablice.






STRUČNO POVJERENSTVO ZA PRIPREMU I PROVEDBU 
POSTUPKA JEDNOSTAVNE NABAVE


Dostaviti:
1. Web stranica Naručitelja,
1. Pismohrana
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