
Odběratel: 

~ 
FZU 

Doručovací adresa 

Fyzikální ústav A V ČR, v. v. i. 
Na Slovance 1999/2 
182 00 PRAHA 8 
Česká republika 

DIČ: CZ68378271 
I Č: 68378271 

Fyzikální ústav AV ČR, v. v. i. 
Cukrovarnická 112/1 O 
162 00 PRAHA 6 
Česká republika 

02030027 Oddělení optických materiálů 
 

Tel.: , Fax: 

Zpúsob dopravy 
Dodací podmínky 

zajistí dodavatel 

!!!!! Při fakturaci vždy uvádějte číslo objednávky!!!! 
Žádáme Vás o potvrzení objednávky. 

Objednávka č.: 2625320005 I 
PID: 

Smlouva: 

Číslo účtu: 
Peněžní ústav: 

Dodavatel: 
IČ : 02016770 DIČ: CZ020l6770 

Optixs, s.r.o. 
Křivoklátská 37/3 
199 00 PRAHA 9 
Česká republika 

Platnost objednávky do: ~_3_1_._12_._20_2_5_-1 
Termín dodání: ~-----~ 
Forma úhrady : Příkazem 

Termín úhrady: 

Do faktury prosím uveďte "projekt LASCIMAT, č. projektu CZ.02.01.01/00/23_020/0008525". 

PoložkOV)' rozpis: 

!Položka 

I Množství I 
I Capillary lens J 12818-0 I 

1.00 

Celkem: 

Předookládaná cena celkem (včetně DPH): 

Datum vystavení: 

Vystavil: 
  

E-mail:  

27.02.2025 

MJI 

ks 

Cena/MJ vč. DPH I 

14 907.20 

Celkem s DPH 

14 907.20 EUR 

14 907.20 EUR 

14 907.20 EUR 

Razítko, podpis 

Ž;Í(hímc v<·•s o zasi lúní dailových dokladu v clcktronickC podobč (skcny) 1m adresu cf8ktury @ fzu.cz. O dornčcní dokladli obdržíte potvrzující e-mail. Objedná\"ku nad 50 000 Kč 
UYeí"cjníme v souladu se zákonem č . 340i2015 Sb., o 2\"láštních podmínk.ich účinnosri n ťkte1Jich smlm·. U\'eřejúováni 1ěchto smJuy a o registrn smluv, v platném znění 




