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OBJEDNAVKA

Objedndvka é: 3896/17/DO
Datum vystaveni: 2.10.2017
Smlouva é. ZZS/208/17

Dodavatel - fakturacni adresa Odbératel - fakturacni adresa

KOV Karoserie Velim s.r.o. Zdravotnicka zachranna sluzba hl. m. Prahy
Sokolska 615, 281 01 Velim Korunni 98, 101 00 Praha 10

bankovni spojeni: Komeréni banka bankovni spojeni: Komercni banka, a.s., Praha 2
C.U. 7 XXXXXXXXXKXXXXKXKKXKXKXX €U XXXXXXXXXXXXXXXXXXX

IC: 04634977 , DIC: CZ04634977 1€: 00638927, DIC: CZ00638927

Zbosi nebo sluzbu dodejte: Dodaci Ihita: do 30.4.2018
Zdravotnickd zdchranna sluzba hl. m. Prahy Zplisob doddni: dodavatelsky
Nadrazni 1573/60, 150 00 Praha 5 VyfFizuje: L.Kubikova
Utvar: dopravni oddéleni
Telefon/fax:257311434 1. 528

E-mail:XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Obsah objedndvky:
Objednavame u Vés na vozidlo M 519 CDI RZ 5AZ 0568 ICV 156 &.sti.: 11613 po DN

vymeéna dvefi kabiny, zrcatek, predni masky, Celni sklo, blatniku
vyména/rovnani podvozku

kontrola/vyména Fizeni, poloos, ramen

Vymeéna narazniku, vyztuhy, chladice, svétlometu

Oprava / vyména pravého rohu néstavby

Oprava rozvodud v ambulantni ¢asti

Vymeéna airbagu fidice a spolujezdce

Lakovani, polepy

O N AEWNE

Predpokliadand cena celkem véetné DPH: 1 200 000,-K¢

U platce DPH bude faktura proplacena pouze v ptipadé,

7e Ucet na ni uvedeny bude zaregistrovany na FU.

Na fakture dodavatel vidy uvede celé Cislo objednavky.

Jméno a podpis zodpovédného pracovnika
razitko utvaru

Datum potvrzeni objedndvky:
Akceptace objednavky od dodavatele formou pfilozeného e-mailu.
Akceptaci objednavky dodavatel souhlasi se zvefejnénim objednavky v registru smluv, jak je stanoveno

v zakoné ¢. 340/2015 Sb.
Lhuta k pfijeti této objednavky je 14 dnl od jejiho vyhotoveni.
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