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	OBJEDNÁVKA č.        47  /2019                           
	Datum vystavení: 8.3.2019

	Dodavatel: 

Mgr. Magda Dohnalová 
manažerka vzdělávání

Asociace poskytovatelů sociálních služeb České republiky

Vančurova 2904, 390 01 Tábor

IČ 60445831

DIČ CZ60445831

Bankovní spojení

ČSOB Tábor, č. ú. 
	Objednatel:

 Domov pro seniory  v Lázních Kynžvart

 příspěvková organizace

 Wohlrabová Lenka - ředitelka

 Polní 378, 354 91 Lázně Kynžvart

 IČ: 711 752 37

 tel.: 354691403, 
mail: info@domovkynzvart.cz

	Obsah plnění:
Objednáváme:
I. kurz: Pokojná smrt – akceptace a základy komunikace                              14 790,- Kč
II. kurz: Základy paliativní péče                                                                      14 790,- Kč
III. kurz: Paliativní péče pro zdravotnické pracovníky 14 790 + DPH 21 % = 17.896,- Kč  23.10.19
IV. kurz: Komunikace v péči o umírající                                                          14 790,- Kč
Lektor, certifikátor – 4 hodiny                                                                             6 900,- Kč

_____________________________________________________________________

Celkem                                                                                                              69.166,- Kč
v případě objednání všech 4 kurzů – sleva ve výši 5 000 Kč                           - 5.000,- Kč
CELKEM:                                                                                                          64.166,- Kč  

====================================================================      
Jsme členy APSS ČR.
 

	Předběžná cena   bez DPH:           
	Předběžná cena s DPH: 64.166,- Kč


	Termín dodání:1.4.,  3.4., 21.5., 25.9., 23.10. 2019
	Příloha: seznam zaměstnanců

	Vystavil: Wohlrabová

	Podpis, razítko:

	ZÁZNAM O PROVEDENÍ PŘEDBĚŽNÉ KONTROLY VÝDAJŮ:

	· předběžná řídící kontrola výdajů před vznikem závazku:


	datum kontroly:  
příkazce operace - podpis:                      


	datum kontroly: 
správce rozpočtu – podpis:

	· předběžná řídící kontrola výdajů po vzniku závazku:


	číslo faktury:

datum kontroly:

příkazce operace – podpis:

Seznam zaměstnanců:

 
	datum kontroly:

správce rozpočtu - podpis:


