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ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ O SPLNĚNÍ ZÁKLADNÍ A PROFESNÍ ZPŮSOBILOSTI 

[bookmark: _Hlk166504922]na nadlimitní veřejnou zakázku na dodávky, zadávanou v otevřeném řízení dle § 56 zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek ve znění pozdějších předpisů, (dále jen „ZZVZ“) k zadávacímu řízení s názvem:

NÁBYTEK PRO PAVILON CH NEMOCNICE ČESKÉ BUDĚJOVICE, a.s.
	
	Identifikační údaje zadavatele 

	Název:
	Nemocnice České Budějovice, a.s.

	Sídlo:
	
B. Němcové 585/54, 370 01 České Budějovice


	IČ:
	260 68 877



	Identifikační údaje dodavatele

	Název:
	

	Sídlo:
	

	IČ:
	




tímto jako dodavatel na výše uvedenou veřejnou zakázku čestně a pravdivě prohlašuji, že: 
[bookmark: _GoBack]
1. splňuji základní způsobilost dle § 74 ZZVZ uvedenou v čl. 5.1.
1. splňuji profesní způsobilost podle § 77 odst. 1 ZZVZ uvedenou v čl. 5.2.
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podpis osoby oprávněné jednat jménem či za dodavatele
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