REHABILITAČNÍ ÚSTAV  BRANDÝS NAD ORLICÍ

příspěvková organizace Pardubického kraje

	

Příloha č. 2  Krycí list nabídky


	
Název zakázky:
	Nákup přístrojů pro zajištění komplexní rehabilitační péče pro pacienty se získaným poškozením mozku
Dílčí plnění 1
Dílčí plnění 2
Dílčí plnění 3
Uchazeč zaškrtne nebo jinak vhodně označí dílčí část zakázky, pro kterou podává nabídku.

	Uchazeč/-i:
	 

	Obchodní firma/ název/jméno a příjmení
	 

	Sídlo/místo podnikání/bydliště
	 

	Právní forma
	 

	Obchodní rejstřík/živnostenský rejstřík/jiná evidence
	 

	IČ
	 

	DIČ
	 

	Je/není plátce DPH
	 

	Bankovní ústav
	 

	Číslo účtu
	 

	Osoba oprávněná jednat za nebo jménem uchazeče, funkce
	 

	Telefon
	 

	E-mail
	 

	Nabídková cena celkem v Kč bez DPH
	cena bez DPH
	sazba DPH
	výše DPH 
	cena včetně DPH

	
	
	v %
	
	

	
	…..
	…..
	…..
	…..

	Datum:
	 

	Otisk razítka a podpis oprávněné osoby/osob:
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