MUPIX00RW2TG

MESTO PiSEK

OBJEDNAVATEL DODAVATEL
mésto Pisek

Fakturu zaSlete na:| mésto Pisek Adresa: | FENIX DENTAL, s.r.o.
Velké namésti 114/3 U Pekarky 484/1a
397 19 PISEK 180 00 Praha

1C:100249998 1C:|25673173
DIC:|CZ00249998 DIC:|CZ25673173
Bankovni spojeni: | KB Pisek Objednavka ¢.:|202521234/0BJ
Cislo uétu: | 127271/0100 Cislo nétu: | 19-3941020277/0100
IDDS: |pSibfya

OBSAH objednavky

Objednavame u Vas 2.&ast 2D studii proveditelnosti zubni zafizeni v Cechové ulici &p. 449 v Pisku ve 2, nadzemnim podlaZi.

cena: 63 754,- K¢ véetné DPH

Hladikova Milena Ing. Lejcar Josef

ptikazce operace spravce rozpoctu

V piiloze faktury uved’te polozkovy rozpocet.

Pokud se jedné o ekonomickou ¢innost mésta a pfedmét fakturace spada do rezimu pienesené dariové povinnosti dle § 92a zakona o DPH ¢.
235/2004 Sb., na fakturu uved’te: Dai odvede zakaznik.

Pokud se dodavatel stane nespolehlivym platcem k datu uskutecnéni zdanitelného plnéni, hodnota odpovidajici DPH bude hrazena pfimo na ucet
piisluSného spravee dané v rezimu podle § 109a dkona o DPH €. 235/2004 Sb.

Zadame Vas o zaslani dodavatelské faktury do datové schranky.

TELEFON: +420 382 330 111 ‘ FAX: +420 382 214 431 E-MAIL: e-podatelna@mupisek.cz

V Pisku 30.09.2025




