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socialni . MINISTERSTVO SKOLSTVI, OP Vzd&lavani
fondvCR EVROPSKA UNIE  MLADEZE A TELOVYCHOVY  pro konkurenceschopnost

INVESTICE DO ROZVOJE VZDELAVANI

KRYCI LIST NABIiDKY

pro nabidku na verejnou zakdzku

»Zkvalitnéni vyuky v ZS Prostéjov - dodavka ICT

vybaveni a nabytkového vybaveni multimedialni

o «
ucebny

Druh zadavaciho rizeni: Zakazka malého rozsahu mimo rezim zakona
¢.137/2006 Sb,,

dle Prirucky pro prijemce OP VK

Identifika¢ni udaje zadavatele

Zadavatel ve smyslu zdkona: | Verejny zadavatel

Pravni forma zadavatele: Prispévkova organizace

Nazev zadavatele: Zakladni skola Prostéjov, ul. Dr. Horaka 24, prispévkova
organizace

Sidlo zadavatele: Dr. Horaka 2611/24, 796 01 Prostéjov

Telefon: +420 582 333733

E-mail: zshor@pvskoly.cz

IC / DIC 47922516 / CZ47922516

Osoba opravnéna jednat | Mgr. Ivan PospiSil, reditel skoly

jménem zadavatele:
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Identifikac¢ni udaje zastupce zadavatele dle § 151 zakona

Firma zastupce:

Regionalni poradenska agentura, s.r.o.

Sidlo zastupce:

Starobrnénska 20, 602 00 Brno

Statutarni organ zastupce:

Ing. Jan Sevéik, jednatel

IC / DIC

26298163 / CZ26298163

Zapis v OR:

Krajsky soud v Brnég, oddil C, vloZka 42556

Kontaktni osoba zastupce:

Mgr. Richard Budzak

Telefon / fax:

+420 542211083

Email:

verejne-zakazky@rpa.cz

Dodavatel - (pripadné reprezentant sdruzeni)

Obchodni firma nebo nazev:

Sidlo / misto podnikani:

Pravni forma:

Telefon / fax:

E-mail:

IC / DIC:

Zapis v OR:

Statutarni organ:

Osoba opravnéna

jménem dodavatele:

jednat

Telefon / fax:

E-mail:

Bankovni spojeni
dodavatele:




Pozndmka: Podava-li nabidku fyzicka osoba, uvede nasledujici idaje: obchodni firma nebo jméno, prijmeni, misto podnikani, prip. misto
trvalého pobytu, identifika¢ni ¢islo a danové identifikacni ¢islo, bylo-li pridéleno, kontaktni spojeni - telefon, fax, e-mail a bankovni
spojeni.

Dalsi dodavatel, podava - li nabidku vice dodavatela spole¢né

Obchodni firma nebo nazev:

Sidlo / misto podnikani:

Pravni forma:

Telefon / fax:

E-mail:

IC / DIC:

Zapis v OR:

Statutarni organ:

Osoba opravnénda jednat
jménem dodavatele:

Telefon / fax:

E-mail:

Seznam subdodavatelti, spolupracujicich na realizaci zakazky

Poznamka: Do sloupce oznaceného I. dodavatel uvede konkrétni Cast/¢asti predmétu plnéni zakazky, které hodlad zajistit pomoci
subdodavatele. Do sloupce oznaceného II. dodavatel uvede procentni podil subdodavatele na celkovém plnéni vztazeném k celkové
nabidkové cené.

1. L I1.

Obchodni firma nebo nazev:

Sidlo / misto podnikani:

Pravni forma:

Telefon / fax:

E-mail:

IC / DIC:




Osoba opravnéna jednat
jménem subdodavatele:

IL.

Obchodni firma nebo nazev:

Sidlo / misto podnikani:

Pravni forma:

Telefon / fax:

E-mail:

IC / DIC:

Osoba opravnéna jednat
jménem subdodavatele:

Opravnéna osoba k podani nabidky za dodavatele

Titul, jméno, prijmeni

Funkece:

Misto a datum podpisu:

Podpis opravnéné osoby:




