
OBJ EDNA TEL: 
Zdravotní ústav se sídlem v Ostravě 
Partyzánské náměstí 2633/7 
Moravská Ostrava 
70200 Ostrava 

IČ ... : 71009396 
DIČ : CZ71009396 

Fakturu zašlete na adresu: 
Zdravotní ústav se sídlem v Ostravě 
Partyzánské náměstí 2633/7 
Moravská Ostrava 
70200 Ostrava 

Zboží dodejte na adresu: 
Zdravotní ústav se sídlem v Ostravě 
Vrchlického 2497/57 
58725 Jihlava 

Kontaktní osoba: 

DODAVATEL: 

Objednávka OV/19/02/1054 
Datum vystavení..: 9.9.2019 
Termín dodání ..... : 
Interní číslo .......... : No116754 (Jednorázová) 

Český metrologický institut 
Okružní 31 
63800 Brno 38 

IČ ....... : 00177016 
DIČ .. .. : CZ00177016 

český metrologický institut 
Okružní 772/31 

Tel. ..... : 
Fax ..... : 

63800 Brno E-mail: 

Na fakturu uveďte vždy naše číslo objednávky 

Objednáváme u Vás : 

Ř. Katalogové číslo Popis Term.dodání Množství MJ NS/Lok 

ověření měřící techniky: Analyzátor 1,00 ks 
hluku Norsonic N121 , v. č. 26344 

OV022500/57 

2 ověření 1/3 oct.pásmového filtru v 1,00 ks OV022500/57 
přístroji C.1 _; 

3 Měřící mikrofon N1225, v.č.79563 1,00 ks OV022500/57 

4 Analyzátor hluku Norsonic N 11 BA, 
v.č.28959 

1.00 ks OV022500/57 

5 ověřen í 1/3 oct.pásmového filtru v 
přistrojí 

1,00 ks OV022500/57 

Žadatel. ......... ....... : NS/Lok .. .......... ... : OV022500/57 
Věcně schválil. ..... : 
Finančně schválil .: Strana .. : 1 / 2 
Vystavil(a) ............ : Číslo dokumentu: OV/19/02/1054-1 
Telefon ................. : 



Objednávka OV/19/02/1054 

·Ř. Katalogové číslo Popis Term.dodání Množství MJ NS/Lok 

6 Měřící mikrofon N1225, v.č.29893 1,00 ks 

ZASLAT:  

OV022500/57 

Ing. Eduard Ježo 

ředitel 

Akceptací této objednávky uděluje dodavatel souhlas s uveřejněním dle zákona č. 340/2015 Sb. 
Písemné potvrzen! objednávky zašlete zpět prostřednictvím elektronické adresy na e-mail, ze kterého byla objednávka odeslána. 

I 

Ol.SCb N AVkA 

 
 

Digitálně podepsal 
 

Datum: 2019.09.09 
10:02:52 +02'00' 

Žadatel ............... .. NS/Lok .......... ..... : OV022500/57 
Věcně schválil. .....
Finančně schválil.

Strana .. : 2 / 2 
Vystavil(a) .. .... ...... Číslo dokumentu: OV/19/02/1054-1 
Telefon .................




