Objednavka na provedeni zkousek
VUBP-ZL, Jeruzalémska 1283/9, 110 00 Praha 1

a) Identifikacni udaje objednavatele

Obchodni jméno: ICO:
(u fyzické osoby jméno a pfijmeni)
DIC:
Sidlo: Tel:
bydlisté, misto podnikani
(by P ) Fax:
E-mail:
Jméno statutarniho zastupce: Tel:
Jméno kontaktni osoby: Tel:
E-mail:

b) Identifikacni udaje o vyrobku

Nazev:

Typ (znacka, model, vyr. &islo):

Identifikacni tdaje o vyrobci dovazeného vyrobku, neni-li uveden ad a)

Obchodni jméno:

Adresa:

c) Popis a uréeni vyrobku (ucel pouziti a dalsi tdaje o vyrobku)

d) Seznam technické dokumentace dodané k vyrobku

e) Specifikace pozadovanych zkousek

V pFipadé ceny nad 50 tis. K¢ bude prisl. smlouva uverejnéna v registru smluv podle zakona ¢. 340/2015 Sb., o registru smluv.

Datum a razitko Zadatele: Podpis odpovédné osoby:

Udaje zkugebny:

Cislo Zzadosti:

evid. dne: ¢j.




