FORMULÁŘ PRO PROKÁZÁNÍ SPLNĚNÍ 
TECHNICKÉ KVALIFIKACE 

seznam významných dodávek realizovaných dodavatelem v posledních 3 letech
Část A – Nábytek a ostatní vybavení
Tento formulář slouží k prokázání splnění technického kvalifikačního předpokladu podle § 79 odstavec 2 písmeno b) zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek pro dodavatele:

Obchodní firma
____________________________________________________

Úroveň pro splnění kvalifikace je stanovena na:

· min. 3 obdobné dodávky, kdy za obdobnou dodávku se považuje dodávka a montáž nábytku ve zdravotnictví bez nemocničních lůžek, z toho min. 1 dodávka o finančním objemu min. 7 mil. Kč bez DPH a 2 dodávky, z nichž každá byla ve finančním objemu min. 5 mil. Kč bez DPH. 
Poznámka:
Lhůta nejdéle za poslední 3 roky je splněna, pokud byla referenční dodávka uvedená v příslušném seznamu v průběhu této doby dokončena a předána objednateli.
	referenční dodávka I.

	Požadovaný údaj
	Hodnota požadovaného údaje

	Název zakázky
	

	Místo plnění
	

	Objednatel (název a sídlo)
	

	Rok a měsíc zahájení a dokončení dodávky 
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku (Ano/Ne)
	

	Finanční objem celé zakázky 
(v mil. Kč bez DPH)
	

	Finanční objem dodávky a montáže nábytku bez nemocničních lůžek 

(v mil. Kč bez DPH)
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku ve zdravotnictví

(Ano/Ne)
	

	Byla-li tato referenční zakázka plněna poddodavatelem účastníka zadávacího řízení, uveďte zde identifikační údaje poddodavatele. Pokud ne, uveďte NE.
	


	referenční dodávka II.

	Požadovaný údaj
	Hodnota požadovaného údaje

	Název zakázky
	

	Místo plnění
	

	Objednatel (název a sídlo)
	

	Rok a měsíc zahájení a dokončení dodávky 
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku (Ano/Ne)
	

	Finanční objem celé zakázky (v mil. Kč bez DPH)
	

	Finanční objem dodávky a montáže nábytku bez nemocničních lůžek 

(v mil. Kč bez DPH)
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku ve zdravotnictví

(Ano/Ne)
	

	Byla-li tato referenční zakázka plněna poddodavatelem účastníka zadávacího řízení, uveďte zde identifikační údaje poddodavatele. Pokud ne, uveďte NE.
	


	referenční dodávka III.

	Požadovaný údaj
	Hodnota požadovaného údaje

	Název zakázky
	

	Místo plnění
	

	Objednatel (název a sídlo)
	

	Rok a měsíc zahájení a dokončení dodávky 
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku (Ano/Ne)
	

	Finanční objem celé zakázky (v mil. Kč bez DPH)
	

	Finanční objem dodávky a montáže nábytku bez nemocničních lůžek 

(v mil. Kč bez DPH)
	

	Jednalo se o dodávku a montáž nábytku ve zdravotnictví

(Ano/Ne)
	

	Byla-li tato referenční zakázka plněna poddodavatelem účastníka zadávacího řízení, uveďte zde identifikační údaje poddodavatele. Pokud ne, uveďte NE.
	


Datum: ________________

	Otisk razítka


	               ____________________________________

Podpis osoby oprávněné jednat za dodavatele
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