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Zdravotní ústav se sídlem v Ostravě 
Partyzánské náměstí 2633/7 

Moravská Ostrava, 702 00 Ostrava 

Objednávka služeb 

Objednatel Větrné elektrárny Bor s.r.o. 

Sídlo firmy/bydliště Antala Staška 1076133a 
140 00 Praha 4 - Krč 

Statutární zástupc
Bankovní spojení 
Číslo účtu 
ID datové schránky 

Zhotovitel Zdravotní ústav se sídlem v Ostravě 
Partyzánské nám. 2633/7, 
Moravská Ostrava, 702 00 Ostrava 
podatelna@zuova.cz; 596 200 111 

IČ 04690826 
DIČ CZ04690826 
Tel. 
E-mail 
Fax 
Zmocněná osoba 
Datum narození 

Kontak1:ní osoba: 

Tel.: 
E-mail: 

Předmět objednávky (požadované laboratorní analýzy, měření): 

Měření hluku větrné elektrárny  v lokalitě  

Objednatel souhlasí s cenou zhotovitele za dopravu v sazbě  . 

Objednatel svým podpisem stvrzuje (požadovanou variantu označte křížkem): 
že byl seznám~n s p~edpo~ád~ou cenou služby včetně .D~H , . . , , . . . , 97 CXX) Kč 
O formou p1semne cenove nab1dk-y IZ) mdiv1dualne, predpokladana cena sluzby cm1 ...................... .... ....... . 
zavazuje se uhradit cenu služeb na základě fak1:ury 
O v hotovosti O bezhotovostním převodem na účet zhotovitele O na dobírku O formou zálohy 
výsledky laboratorního zkoušení vyzvedne: 
O osobně O žádá o zaslání elektronicky O žádá o zaslání poštou O poštou na dobírku 
že byl seznámen s obchodními podmínkami, h."teré jsou dostupné na https://www.zuova.cz v menu „O nás" v části „Ob­
chodní podmínJ...-y" 
že mu byly poskytnuty a předány Informace o zpracování osobních údajů (platí pro fyzické osoby) . 

Tuto objednávku akceptuji bez výhrad 

Ú 04. _ 1Jl10 

DIČ : CZ71009396 
10 

Datová sch·anka: pubj9r8 

Datum: 26.3.2020 

Objednatel (oprávněný zástupce) 
(razítko, jméno, funkce a podpis) 

Tel. 596 200 111 
Fax: 596118 661 

www.zuova.cz 
podatelna O zuova.cz 




