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TITULNÍ  LIST  NABÍDKY 

1. Veřejná zakázka 

Veřejná zakázka malého rozsahu   

Název: EVALUACE V LOKÁLNÍCH PARTNERSTVÍCH – 2014 

2. Základní identifikační údaje 

2.1 Zadavatel 

Název: Česká republika – Úřad vlády České republiky 

Sídlo: nábř. E. Beneše 128/4, 118 01 Praha 1 – Malá Strana 

IČ: 00006599 

Osoba oprávněná 
jednat jménem 
zadavatele: 

Bc. Martin Šimáček, ředitel odboru pro sociální začleňování (Agentura) 

Kontaktní osoba: Mgr. Alena Zieglerová  

Tel.:  725 397 252  

E-mail: verejnezakazky@vlada.cz 

2.2 Uchazeč 

Název:  

Sídlo / místo 
podnikání: 

 

Tel. / fax:  

E-mail:  

IČ:  

DIČ:  

Spisová značka 
v obchodním rejstříku: 

 

Osoba oprávněná 
jednat za uchazeče: 

 

Kontaktní osoba:  

Tel. kontaktní osoby:  

E-mail kontaktní 
osoby: 

 

3. Přehled částí, na které uchazeč podává nabídku 

 
Část veřejné zakázky 
číslo 

   

Název části zakázky 

 

Uchazeč podává 
nabídku na uvedenou 
část veřejné zakázky 
(ANO/NE)  

1 Evaluační zpráva lokality Hodonín  

2 Evaluační zpráva lokality Kadaň  

3 Evaluační zpráva lokality Kolín  

4 Evaluační zpráva lokality Krupka  

5 Evaluační zpráva lokality Mělník  

6 Evaluační zpráva lokality Sokolov  

7 Evaluační zpráva lokality Vejprty  

8 Evaluační zpráva lokality Větřní  

9 Evaluační zpráva lokality Bílina  

10 Evaluační zpráva lokality Bruntál  

11 Evaluační zpráva lokality Havířov  
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12 Evaluační zpráva lokality Jáchymov  

13 Evaluační zpráva lokality Jirkov  

14 Evaluační zpráva lokality Kutná Hora  

15 Evaluační zpráva lokality Obrnice  

16 Evaluační zpráva lokality Toužim/Teplá  

17 Evaluační zpráva lokality Trmice  

18 Evaluační zpráva lokality Děčín  

4. Prohlášení o pravdivosti 

Prohlašuji, že údaje uvedené v nabídce a přílohách jsou ve vztahu k podmínkám výzvy úplné, 
pravdivé a odpovídají skutečnosti. Jsem si vědom/a právních následků v případě uvedení 
nesprávných nebo nepravdivých údajů.  

5. Osoba oprávněná jednat za uchazeče 

Podpis oprávněné osoby 

Titul, jméno, příjmení:  

Funkce:  

Datum podpisu:  

Podpis: 
 


