
Příloha č. 1
Krycí list nabídky - vzor
Praní prádla pro HNsP Bílina
Veřejná zakázka malého rozsahu ve smyslu § 27 zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek, v platném znění

	Základní identifikační údaje

	Zadavatel

	Název:
	Hornická nemocnice s poliklinikou spol. s r.o.

	Sídlo:
	Pražská 206/95, 418 01 Bílina

	IČ:
	61325422

	DIČ:
	CZ61325422

	Statutární zástupce:
	Ing. Andrea Abigail Nováková

	Zhotovitel

	Obchodní firma nebo název:
	[bookmark: Text21]..............................................

	Sídlo/místo podnikání:
	[bookmark: Text22]..............................................

	Právní forma:
	[bookmark: Text23]..............................................

	Telefon/fax:
	[bookmark: Text24]+420

	E-mail:
	[bookmark: Text25]..............................................

	IČ:
	[bookmark: Text26]..............................................

	DIČ:
	[bookmark: Text27]..............................................

	Spisová značka v obchodním rejstříku:
	[bookmark: Text28]..............................................

	Členové statutárního orgánu:
	[bookmark: Text29]Titul, jméno, příjmení, funkce

	
	[bookmark: Text30]Titul, jméno, příjmení, funkce

	Osoba oprávněná jednat za uchazeče:
	[bookmark: Text34]Titul, jméno, příjmení, funkce

	Telefon/fax:
	[bookmark: Text35]+420

	E-mail:
	[bookmark: Text36]..............................................

	Hodnotící kritéria
	

	
	MJ
	Množství

	1. Cena celkem bez DPH za 1 kg prádla
	Kč
	

	    DPH …… %
	Kč
	

	    Cena celkem včetně DPH
	Kč
	

	Prohlašuji, že souhlasím s podmínkami zadání a že všechny údaje v naší nabídce jsou pravdivé.

	Oprávněná osoba za Dodavatele jednat

	
Podpis oprávněné osoby:
	
…………………………………..

	
V …………, dne ………….

	
[bookmark: Text63]..............................................


Svým podpisem stvrzujeme, že podáváme nabídku na základě zadávacích podmínek uvedených ve výzvě k podání nabídek. Před podáním nabídky jsme si vyjasnili veškerá sporná ustanovení a případné technické nejasnosti. Nabídková cena obsahuje veškeré náklady nutné ke kompletní realizaci veřejné zakázky. Dále svým podpisem stvrzujeme, že jsme vázáni celým obsahem své nabídky po celou dobu zadávací lhůty, že veškeré údaje uvedené v nabídce a doklady v nabídce předkládané jsou pravdivé, věrohodné a odpovídají skutečnosti.
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Praní prádla pro 


HNsP Bílina


 


V


eřejn


á


 


zakázk


a


 


malého rozsahu 


ve smyslu § 27 zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek


, v


 


platném znění


 


 


Základní identifikační údaje


 


Z


adavatel


 


Název:


 


Hornická nemocnice s


 


poliklinikou spol. s


 


r.o.


 


Sídlo:


 


Pražská 206/95, 418 01 Bílina


 


IČ:


 


61325422


 


DIČ:


 


CZ61325422


 


Statutární zástupce:


 


Ing. Andrea


 


Abigail


 


Nováková


 


Zhotovitel


 


Obchodní firma nebo název:


 


..............................................


 


Sídlo/místo podnikání:


 


..............................................


 


Právní forma:


 


..............................................


 


Telefon/fax:


 


+420


 


E


-


mail:


 


..............................................


 


IČ:


 


..............................................


 


DIČ:


 


..............................................


 


Spisová značka v


 


obchodním rejstříku:


 


..............................................


 


Členové statutárního orgánu:


 


Titul, jméno, příjmení, funkce


 


Titul, jméno, příjmení, funkce


 


Osoba oprávněná jednat za uchazeče:


 


Titul, jméno, příjmení, funkce


 


Telefon/fax:


 


+420


 


E


-


mail:


 


..............................................


 


Hodnotící kritéria


 


 


 


MJ


 


Množství


 


1. 


Cena celkem bez DPH za 1 kg prádla


 


Kč


 


 


    


DPH


 


…… %


 


Kč


 


 


    


Cena celkem včetně DPH


 


Kč


 


 


Prohlašuji, že souhlasím s


 


podmínkami zadání a že všechny údaje v


 


naší nabídce jsou pravdivé.


 


Oprávněná osoba za Dodavatele jednat


 


 


Podpis oprávněné osoby:


 


 


…………………………………..


 


 


V …………, dne ………….


 


 


 


..............................................


 


Svým podpisem stvrzujeme, že podáváme nabídku na základě zadávacích podmínek uvedených ve 


výzvě k podání 


nabídek. Před podáním nabídky jsme si vyjasnili veškerá sporná ustanovení a případné technické nejasnosti. Nabídková 


cena obsahuje veškeré náklady nutné ke kompletní realizaci veřejné zakázky. Dále svým podpisem stvrzujeme, že jsme 


vázáni ce


lým obsahem své nabídky po celou dobu zadávací lhůty, že veškeré údaje uvedené v nabídce a doklady v nabídce 


předkládané jsou pravdivé, věrohodné a odpovídají skutečnosti.
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Příloha č. 1 

Krycí list nabídky - vzor 

Praní prádla pro HNsP Bílina 

Veřejná zakázka malého rozsahu ve smyslu § 27 zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek, v platném znění 

 

Základní identifikační údaje 

Zadavatel 

Název: Hornická nemocnice s poliklinikou spol. s r.o. 

Sídlo: Pražská 206/95, 418 01 Bílina 

IČ: 

61325422 

DIČ: 

CZ61325422 

Statutární zástupce: Ing. Andrea Abigail Nováková 

Zhotovitel 

Obchodní firma nebo název: .............................................. 

Sídlo/místo podnikání: .............................................. 

Právní forma: .............................................. 

Telefon/fax: +420 

E-mail: .............................................. 

IČ: .............................................. 

DIČ: .............................................. 

Spisová značka v obchodním rejstříku: .............................................. 

Členové statutárního orgánu: Titul, jméno, příjmení, funkce 

Titul, jméno, příjmení, funkce 

Osoba oprávněná jednat za uchazeče: Titul, jméno, příjmení, funkce 

Telefon/fax: +420 

E-mail: .............................................. 

Hodnotící kritéria  

 MJ Množství 

1. Cena celkem bez DPH za 1 kg prádla Kč  

    DPH …… % Kč  

    Cena celkem včetně DPH Kč  

Prohlašuji, že souhlasím s podmínkami zadání a že všechny údaje v naší nabídce jsou pravdivé. 

Oprávněná osoba za Dodavatele jednat 

 

Podpis oprávněné osoby: 

 

………………………………….. 

 

V …………, dne …………. 

 

 

.............................................. 

Svým podpisem stvrzujeme, že podáváme nabídku na základě zadávacích podmínek uvedených ve výzvě k podání 

nabídek. Před podáním nabídky jsme si vyjasnili veškerá sporná ustanovení a případné technické nejasnosti. Nabídková 

cena obsahuje veškeré náklady nutné ke kompletní realizaci veřejné zakázky. Dále svým podpisem stvrzujeme, že jsme 

vázáni celým obsahem své nabídky po celou dobu zadávací lhůty, že veškeré údaje uvedené v nabídce a doklady v nabídce 

předkládané jsou pravdivé, věrohodné a odpovídají skutečnosti. 

