
 

 

Seznam poddodavatelů, s jejichž pomocí dodavatel předpokládá realizaci VZ: 
 
 

 
 

Část plnění VZ, 
kterou hodlá 

účastník zadat 
subdodavateli 

včetně uvedení % 
podílu plnění 

poddodavatelem 
1. Název dodavatele   
 Sídlo/místo podnikání   
 Tel./fax.   
 E-mail   
 IČO/DIČ   
 

2. Název dodavatele   
 Sídlo/místo podnikání   
 Tel./fax.   
 E-mail   
 IČO/DIČ   
 
 
3. Název dodavatele   
 Sídlo/místo podnikání   
 Tel./fax   
 E-mail   
 IČO/DIČ   

 
 
4. Název dodavatele   
 Sídlo/místo podnikání   
 Tel./fax   
 E-mail   
 IČO/DIČ   

 
 

 

        ............................................ 
        podpis účastníka  
 
Pokud nemá žádné poddodavatele: 
Tímto prohlašuji, že na plnění veřejné zakázky se nebudou podílet žádní poddodavatelé. 
 
 

 

............................................ 
        podpis účastníka  

Agentura Parole s.r.o., IČ 27285359, Kaprova 42/14, Praha 1

Digitally signed by Vladimír Vitvar
DN: C=CZ, OID.2.5.4.97=NTRCZ-
27285359, O=Agentura Parole 
s.r.o., OU=1, CN=Vladimír Vitvar, 
SN=Vitvar, G=Vladimír, 
SERIALNUMBER=P304852
Reason: I attest to the accuracy and 
integrity of this document
Location: 
Date: 2024.08.07 13:11:48+02'00'
Foxit PDF Reader Version: 2024.2.2

Vladimí
r Vitvar

blazejova
Rectangle


