
Příloha_4_SK_Seznam významných dodávek
[bookmark: _Hlk17713959]Pro účely zařazení dodavatele do Systému kvalifikace „Systém kvalifikace - Dodávky osobních ochranných pracovních prostředků“

Kategorie: Část A – Ochranné osobní pracovní prostředky

obchodní firma / jméno a příjmení[footnoteRef:2] [2:  Identifikační údaje doplní dodavatel dle skutečnosti, zda se jedná o dodavatele – fyzickou či právnickou osobu. ] 

se sídlem / trvale bytem……
IČO:……
společnost zapsaná v obchodním rejstříku vedeném ……,
oddíl ……, vložka ……
zastoupená: ……

Minimální úroveň pro splnění tohoto technického kvalifikačního předpokladu je za poslední 3 roky před podáním žádosti o zařazení do Systému kvalifikace / před dnem zaslání Výzvy zadavatele k aktualizaci dokladů v Systému kvalifikace prostřednictvím E-ZAK stanovena následovně: 
· dodávka osobních ochranných pracovních prostředků, a to v minimálním celkovém objemu za realizované zakázky 10 mil. Kč bez DPH, přičemž alespoň jedna zakázka dosahovala plnění 0,5 mil. Kč bez DPH ročně pro jednoho objednatele.
Lze prokázat prostřednictvím jedné či více zakázek.

		Významná dodávka č. 1

	Požadovaný údaj
	Údaje o významné dodávce

	Název významné dodávky
	(doplní účastník)

	Místo plnění významné dodávky
	(doplní účastník)

	Objednatel významné dodávky (název a sídlo objednatele)
	(doplní účastník)

	Kontaktní osoba objednatele (osoba, u které bude možné poskytnutí významné dodávky ověřit včetně kontaktu tel. čísla a e-mailu)
	(doplní účastník)

	Doba realizace významné dodávky (dd.mm.rrrr-dd.mm.rrrr)
pozn. významná dodávka musela být poskytnuta v posledních 3 letech před podáním žádosti o zařazení do Systému kvalifikace /před dnem zaslání Výzvy zadavatel k aktualizaci dokladů v Systému kvalifikace
	(doplní účastník)

	Finanční hodnota realizované významné dodávky
(v Kč bez DPH)
	(doplní účastník)

	Podrobný popis plnění významné dodávky
(účastník vyplní popis plnění významné dodávky)
	(doplní účastník)






1. Dodavatel předloží tento formulář tolikrát, kolikrát je potřeba pro prokázání splnění stanoveného minimálního požadavku.
2. Pokud dodavatelé v případě společné žádosti prokazují splnění této části kvalifikace společně, předloží tento formulář pro každou významnou dodávku bez ohledu na to, který dodavatel se na splnění této části kvalifikace podílí.

V______________________dne______________________





Pro účely zařazení dodavatele do Systému kvalifikace „Systém kvalifikace - Dodávky osobních ochranných pracovních prostředků“

Kategorie: Část B – Ochranné osobní pracovní prostředky (obuv)

obchodní firma / jméno a příjmení[footnoteRef:3] [3:  Identifikační údaje doplní dodavatel dle skutečnosti, zda se jedná o dodavatele – fyzickou či právnickou osobu. ] 

se sídlem / trvale bytem……
IČO:……
společnost zapsaná v obchodním rejstříku vedeném ……,
oddíl ……, vložka ……
zastoupená: ……

Minimální úroveň pro splnění tohoto technického kvalifikačního předpokladu je za poslední 3 roky před podáním žádosti o zařazení do Systému kvalifikace / před dnem zaslání Výzvy zadavatele k aktualizaci dokladů v Systému kvalifikace prostřednictvím E-ZAK stanovena následovně: 
· dodávka osobních ochranných pracovních prostředků (obuvi), a to v minimálním celkovém objemu za realizované zakázky 7,5 mil. Kč bez DPH, přičemž alespoň jedna zakázka dosahovala plnění 0,5 mil. Kč bez DPH ročně pro jednoho objednatele.
Lze prokázat prostřednictvím jedné či více zakázek.

		Významná dodávka č. 1

	Požadovaný údaj
	Údaje o významné dodávce

	Název významné dodávky
	(doplní účastník)

	Místo plnění významné dodávky
	(doplní účastník)

	Objednatel významné dodávky (název a sídlo objednatele)
	(doplní účastník)

	Kontaktní osoba objednatele (osoba, u které bude možné poskytnutí významné dodávky ověřit včetně kontaktu tel. čísla a e-mailu)
	(doplní účastník)

	Doba realizace významné dodávky (dd.mm.rrrr-dd.mm.rrrr)
pozn. významná dodávka musela být poskytnuta v posledních 3 letech před podáním žádosti o zařazení do Systému kvalifikace /před dnem zaslání Výzvy zadavatel k aktualizaci dokladů v Systému kvalifikace
	(doplní účastník)

	Finanční hodnota realizované významné dodávky
(v Kč bez DPH)
	(doplní účastník)

	Podrobný popis plnění významné dodávky
(účastník vyplní popis plnění významné dodávky)
	(doplní účastník)






3. Dodavatel předloží tento formulář tolikrát, kolikrát je potřeba pro prokázání splnění stanoveného minimálního požadavku.
4. Pokud dodavatelé v případě společné žádosti prokazují splnění této části kvalifikace společně, předloží tento formulář pro každou významnou dodávku bez ohledu na to, který dodavatel se na splnění této části kvalifikace podílí.

V______________________dne______________________

