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[bookmark: _GoBack]KRYCÍ LIST NABÍDKY


	Název veřejné zakázky
	
LÉČIVA PRO JIHNEM (012023)





Identifikační údaje účastníka 
(Účastník výběrového řízení vyplní tabulku údaji platnými ke dni podání nabídky. Na uvedenou 
e-mailovou adresu kontaktní osoby, mohou být doručovány dokumenty v průběhu výběrového řízení.)

	Název účastníka
	[bookmark: Text1][doplní účastník]

	Sídlo
	[doplní účastník]

	Kontaktní adresa
	[doplní účastník] 

	IČO/DIČ
	[doplní účastník]
	[doplní účastník]

	Společnost je malý či střední podnik
	[bookmark: Text3]ANO / NE
	Kód NUTS:  [doplní účastník]

	Osoba oprávněná zastupovat uchazeče
	[doplní účastník]

	Kontaktní osoba / telefon
	[doplní účastník]
	[bookmark: Text2]+420      

	Kontaktní osoba email1, email2
	[doplní účastník]
	[doplní účastník]





Nabídka – údaje k hodnotícím kritériím
* Účastník vyplní tu část, ke které se vztahuje jeho nabídka.

	Název kritéria pro ČÁST 1: J01CR01 
AMPICILIN A INHIBITOR BETA-LAKTAMASY
	Nabízená hodnota

	Celková nabídková cena v Kč bez DPH
	     

	Sazba DPH v %
	     

	DPH samostatně v Kč
	     

	Celková nabídková cena v Kč včetně DPH
	     





	Název kritéria pro ČÁST 2: J01CR05 
PIPERACILIN A INHIBITOR BETA-LAKTAMASY
	Nabízená hodnota

	Celková nabídková cena v Kč bez DPH
	     

	Sazba DPH v %
	     

	DPH samostatně v Kč
	     

	Celková nabídková cena v Kč včetně DPH
	     




	Název kritéria pro ČÁST 3: J01DC02 
CEFUROXIM, obsah 1,5G
	Nabízená hodnota

	Celková nabídková cena v Kč bez DPH
	     

	Sazba DPH v %
	     

	DPH samostatně v Kč
	     

	Celková nabídková cena v Kč včetně DPH
	     




	Název kritéria pro ČÁST 4: J01DC02 
CEFUROXIM, obsah 750MG
	Nabízená hodnota

	Celková nabídková cena v Kč bez DPH
	     

	Sazba DPH v %
	     

	DPH samostatně v Kč
	     

	Celková nabídková cena v Kč včetně DPH
	     





V [doplní účastník] dne [doplní účastník]



…………………………………………………………………
[bookmark: Text9][jméno, funkce a podpis oprávněné osoby]
	[image: jihoceske_nemocnice_logo.jpg]
	

Jihočeské nemocnice, a. s.
B. Němcové 585/54
370 01 České Budějovice
	

www.jihnem.cz 
Tel.: 387 872 981
	

IČ: 26093804
DIČ: CZ699005400
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