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OBJEDNAVKA CisLO 0124/2026-PER

Objednavatel: Dodavatel:

Ministerstvo zdravotnictvi agentura Motiv P, s. r. o.
Odbor personalni Rehofova 726/14
Palackého namésti 375/4 618 00 Brno

128 00 Praha 2

v [N ro [

ICO: 00024341 ICO: 64506550
Bankovni spojeni: 000000-0002528001/0710 Bankovni spojeni: 140816001/5500
IBAN: CZ43 0710 0000 0000 0252 8001 IBAN:

Objednavame u Vas vzdélavaci aktivitu pro zaméstnance Ministerstva zdravotnictvi na prvni
semestr roku 2026, a to vramci projektu Manazerska akademie a profesni rozvoj
zaméstnancu v Ministerstvu zdravotnictvi.

Vzdélavani bude realizovano pro manazery na stupni fizeni feditelé odbori a vedouci
oddéleni, a to formou on-line motivacni podplrné aktivity, tzv. development centra.

Development centra se zucastni 14 zaméstnancli. VySe fakturovanych nakladi se bude
odvijet od poétu skuteénych absolventu.

VySe ucastnického poplatku za 1 zaméstnance bude c¢init 4.500 K& bez DPH,
tj. 5.445 K¢ vc. DPH. Pri poctu 14 ucastnik( budou &init naklady na development centrum
63.000 K¢ bez DPH, tj. 76.230 K¢ vé. DPH.

Pinéni bude hrazeno z finanénich prostfedki odboru personalnino Ministerstva
zdravotnictvi. Splatnost faktury ¢ini 30 kalendarnich dnu.

Fakturu za$lete na e-mailovou adresu objednatele, tj_

Do textu faktury zaneste nazev a adresu uiadu, nazev vzdélavaci akce, jméno objednatele a
pocet ucastniku.

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
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Podpis: Podpi

Dne: Dne:




JEDNA se o objednavku na zdkladé ramcové smiouvy &. 0047/2023.

(nehodicf se Skrtnéte)

Dodavatel svym podpisem niZze potvrzuje, Ze souhlasi s tim, aby obraz Objednavky vZetné jejich
pfiloh a piipadnych dodatkli a metadata k této Objednévce byla uvefejnéna v registru smiuv v souladu
se zdkonem &. 340/2015 Sb., o zvlastnich podminkach uginnosti nékterych smiuv, uvefejiiovani téchto
smluv a o registru smluv (zékon o registru smluv), ve znéni pozdéj$ich pfedpisli. Smluvni strany se
dohodly, Ze podklady dle piedchozi véty odeSle za ucelem jejich uveiejnéni spravci registru smiuv
Objednavatel; tim nenl dotéeno pravo Dodavatele k jejich odeslani.

Akceptace objednavky dodavatelem

Dodavatel se potvrzenim této objednavky zavazuje poskytnout pinéni specifikované v objednavce
a vyjadiuje svUj souhlas s obsahem této Objednavky.

Datum pievzeti:
Jméno:

Podpis:

Firma;




