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Příloha č. 3 zadávací dokumentace
ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ O SPLNĚNÍ KVALIFIKAČNÍCH PŘEDPOKLADŮ

Uchazeč [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, IČO: [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, se sídlem [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, zapsaný v obchodním rejstříku vedeném [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, oddíl [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, vložka [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, jehož jménem jedná [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK, [_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK (dále jen „ÚČASTNÍK“), tímto pro účely veřejné zakázky „Zajištění geodetických podkladů pro vyhlášení přírodních rezervací Prameniště a Meandry Jankovského potoka“ (dále jen „veřejná zakázka“) čestně prohlašuje, že:

1. splňuje základní způsobilost podle ustanovení § 74 odst. 1 zákona č. 134/2016 Sb., o zadávání veřejných zakázek, v platném znění (dále jen „ZZVZ“), tj. že není dodavatelem, který: 
a)
byl v zemi svého sídla v posledních 5 letech před zahájením zadávacího řízení pravomocně odsouzen pro trestný čin uvedený v příloze č. 3 k zákonu ZZVZ nebo obdobný trestný čin podle právního řádu země sídla dodavatele,
b) má v České republice nebo v zemi svého sídla v evidenci daní zachycen splatný daňový nedoplatek,

c) má v České republice nebo v zemi svého sídla splatný nedoplatek na pojistném nebo na penále na veřejné zdravotní pojištění,

d) má v České republice nebo v zemi svého sídla splatný nedoplatek na pojistném nebo na penále na sociální zabezpečení a příspěvku na státní politiku zaměstnanosti,

e) je v likvidaci, proti němuž bylo vydáno rozhodnutí o úpadku, vůči němuž byla nařízena nucená správa podle jiného právního předpisu nebo v obdobné situaci podle právního řádu země sídla dodavatele.

Je-li dodavatelem právnická osoba, výše uvedenou podmínku podle odstavce 1 písm. a) splňuje tato právnická osoba a zároveň každý člen statutárního orgánu. Je-li členem statutárního orgánu dodavatele právnická osoba, výše uvedenou podmínku podle odstavce 1 písm. a) splňuje:
a) tato právnická osoba,

b) každý člen statutárního orgánu této právnické osoby a

c) osoba zastupující tuto právnickou osobu v statutárním orgánu dodavatele.

2. splňuje profesní kvalifikační předpoklady podle ustanovení § 77 odst. 2 písm. c) ZZVZ, tj. že Uchazeč, nebo osoba, jejímž prostřednictvím odbornou způsobilost zabezpečuje, je držitelem úředního oprávnění pro ověřování výsledků zeměměřičských činností dle ustanovení § 13 odst. 1 zákona č. 200/1994 Sb., o zeměměřictví a o změně a doplnění některých zákonů souvisejících s jeho zavedením, v platném znění; (v rozsahu nezbytném pro ZPMZ)
	Zeměměřičský inženýr - Jméno
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	Pozice v týmu v rámci plnění veřejné zakázky
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	Nejvyšší dosažené vzdělání
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	Název instituce a rok ukončení nejvyššího dosaženého vzdělání
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	Délka praxe v oboru geodézie
	[Uchazeč uvede délku praxe v letech] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	Rok a místo získání výše uvedené praxe
	[Uchazeč uvede období a místo (místa) působení] DOPLNÍ ÚČASTNÍK


3. splňuje technické kvalifikační předpoklady podle ustanovení § 79 odst. 2 písm. b) ZZVZ, tj. že v posledních třech letech poskytl následující významné služby:

	Popis významné služby
	Objednatel významné služby
	Hodnota významné služby
	Doba poskytnutí významné služby

	[stručný popis služeb poskytovaných v rámci uvedené významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[název, IČO a sídlo objednatele významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Kontaktní osoba:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Tel.:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
E-mail:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK,- Kč bez DPH
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	[stručný popis služeb poskytovaných v rámci uvedené významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[název, IČO a sídlo objednatele významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Kontaktní osoba:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Tel.:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
E-mail:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK,- Kč bez DPH
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK

	[stručný popis služeb poskytovaných v rámci uvedené významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[název, IČO a sídlo objednatele významné služby] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Kontaktní osoba:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
Tel.:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
E-mail:

[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK,- Kč bez DPH
	[_____] DOPLNÍ ÚČASTNÍK


V __________ dne __________

_________________________

[_____] DOPLNÍ UCHAZEČ

[_____] DOPLNÍ UCHAZEČ

[_____] DOPLNÍ UCHAZEČ
Stránka 3 z 3

[image: image1.jpg]