C CENTRUM SLUZEB Objedna’vka
PRO SILNIENi DOPRAVU
zdkladniho $koleni zkuZebnich komisaFi v roce 2018

Centrum sluZeb pro silni¢ni dopravu s.p.o., nabr. L. Svobody 1222/12, 110 15 Praha 1
1C: 70898219, DIC: C270898219
Udaje o objednavateli $koleni . 2
Pfesny nazev: |Mésto Hodonin |
Faktur, adresa: [Mésto Hodonin, Masarykovo namésti ¢. 53/1 ] PSC:

kontaktni osoba: [ | e[ oo2s4891 | pIc:[ 699001303 |
Telefon: [ | oo [ ]
Udaje o piihlasované osobé

PFjmeni: Ii | sméno: I l Titul:ij_]
Adresa pobytu: [— | PSC'E
Datum narozeni: _

Telefon: | e el ] |

Rozsah fidiéského opravnéni pfihladované osoby "

0 I R I Y I O 0o g 0 0o o a [ T O
AM Ao A1 A2 A Bl B B+E C1 CI+E € C+E DI DI+E D  D+E T
Pozadovany rdzsah prikazu zku€ebn(ho komisate
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Preferovanj loKalita Skalenf Informativni zdjem o dal¥i sluzby
@® Pardubice a Réby s s @  celodenni stravovani ®  ubytovdni pondéli - patek
O Brno STeER— O  polopenze O  ubytovéni nedéle - patek
O  pouze obéd O  bez ubytovani

O  bez stravovani

Objednavatel prohiasuje, ze viechny uvedené udaje jsou spravné a souhlasi s podminkami U&asti na koleni, cenou za §koleni a dali
sluzby, platné ke dni zahajeni Skoleni.

Prihlagovana osoba musi splfiovat podminky stanovené v § 34 odst. 1 zakona & 247/2000 Sb., v platném znéni.

30, 05 2018

datum razitko objednavatele (4fadu) a podpis odpavédné osoby

Tuto objednavku vypliite na PC, vytisknéte, podepiste a odeglete postou nebo emailem na adresu 8kolici arganizace
Pri zafazovéni do jednotlivych $koleni maji pfednost pracovnici obci s roz§ifenou plsobnosti

L oznacte viechny skupiny, které jste (budete) ke dni zahajeni zakladniho skoleni opravnén/a fidil nejméné 5 lel
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datum razitko objednavatele (tifadu) a podpis odpovédné osoby

Tuto objednavku vyplite na PC, vytisknéte, podepiste a odeslete postou nebo emailem na adresu kolici organizace

Pri zafazovani do jednotlivych Skoleni maji pfednost pracovnici obci s rozifenou pusobnosti
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