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Krycí list nabídky

	Identifikační údaje o kupujícím

	Obchodní firma nebo název / jméno a příjmení
	

	Sídlo / místo podnikání
	

	Zastoupený
	

	IČO
	

	DIČ
	

	Kontaktní osoba
	

	Telefon
	

	E-mail
	

	DRUH VOZIDLA
	Doplní zájemce dle Přílohy č.2 (Seznam vozidel k odprodeji)

	SPZ
	Doplní zájemce dle Přílohy č.2 (Seznam vozidel k odprodeji)

	ROK VÝROBY
	Doplní zájemce dle Přílohy č.2 (Seznam vozidel k odprodeji)

	Nabídková cena v Kč vč.DPH 
	





V .................. dne ..................

.................................................................................................
Obchodní firma  
Jméno a podpis osoby oprávněné jednat jménem či za kupujícího
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