
Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Hagleitner Hygiene Slovensko 
Elektrárenská 1 
83103 Bratislava 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 35840790 
DIČ: null KALINOV, dňa 30.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0048 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás 1 kanister havon A3, systémové batérie 1 balenie. PC 
120 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás 1 kanister havon A3, systémové batérie  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Merkury shop 
Mierova 105 
066 01 Humenné 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 51231735 
DIČ: null KALINOV, dňa 29.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0046 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás plávajúcu podlahu 38 m2, podlahové lišty,stropné lišty. 
PC 480 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás plávajúcu podlahu 38 m2, podlahové  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Choma Pavel 
Ševčenkova 47 
068 01 MEDZILABORCE 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 41830288 
DIČ: null KALINOV, dňa 23.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0045 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás obloženie izby dreveným obkladom na základe 
obhliadky. PC 760 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás obloženie izby dreveným obkladom na  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

GLANZ František Bačovčin 
Partizanska 35 
066 01 HUMENNÉ 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 17134510 
DIČ: null KALINOV, dňa 22.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0044 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás farby na maľbu izieb: 
- primalex polar 25 kg, balakryl Klasik 4 kg, farby podľa výberu PC 400 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás farby na maľbu izieb: 

 

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Elektronic-star 
Diaľničná cesta 5542 
903 01 Senec 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 4020383257 
DIČ: null KALINOV, dňa 20.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0047 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás elektrický krb Klarstein Basel. PC 149 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás elektrický krb Klarstein Basel. PC 149 € 

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Merkury shop 
Mierova 105 
066 01 Humenné 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 51231735 
DIČ: null KALINOV, dňa 19.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0043 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás plávajúcu podlahu 38 m2, podlahové lišty, 2 ks 
interiérových dverí. PC 470 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás plávajúcu podlahu 38 m2, podlahové  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Služby - Medzilaborce s.r.o.,r.s.p. 
Mierova 329/10 
068 01 MEDZILABORCE 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 53040252 
DIČ: null KALINOV, dňa 14.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0042 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás montáž pohonu na krídlovú vchodovú bránu do 
zariadenia. PC 150 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás montáž pohonu na krídlovú vchodovú  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

MSM Slovakia s.r.o. 
Kopčanská 35 
908 51 Holíč 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 31440479 
DIČ: null KALINOV, dňa 07.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0041 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás Utierka špeciálna 24 balení, utierka papierová Home 20 
balení. PC 120 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

Mgr. Ivana Kosťová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás Utierka špeciálna 24 balení, utierka  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

Peter Želizňak 
Sukov 19 
067 02 Čabiny 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 52305210 
DIČ: 1071315685 KALINOV, dňa 01.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0040 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás opravu kanalizačného potrubia. PC 60 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás opravu kanalizačného potrubia. PC 60 € 

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 



 

 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 

Kalinov 64, 06801  KALINOV 

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733 

DOM-ZAHRADA-DIELŇA 
Borov 105 
068 01 MEDZILABORCE 
SLOVENSKÁ REPUBLIKA SK 
IČO: 34567992 
DIČ: null KALINOV, dňa 01.04.2021 

Objednávajúci 
útvar: 

Adresa dodávateľa: 

Predmet dodávky: 

 

Číslo objednávky: 0039 
Číslo zmluvy: 

 

Názov 
     

     
Objednávame si u Vás dámska bunda 10 ks, pánska bunda1 ks, zdravotná 
pracovná obuv 39 ks. PC 900 € 

  

 

 

2 

4 
Vybavuje: 

Bankové spojenie odberateľa 
BBAN: 
IBAN: 

Bankové spojenie: 
7000512200 / 8180 
SK16 8180 0000 0070 0051 2200 

Štátna pokladnica 

 Svetlana Hnatová  

pečiatka, meno a podpis dodávateľa pečiatka, meno a podpis objednávateľa 

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa. 

Mgr. Ivana Kosťová 

Dátum: Podpis: 

Základná finančná kontrola podľa §7 zákona č. 357/2015 Z. z. o finančnej kontrole a audite a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

zamestnanec: 

vedúci zamestnanec: Dátum: Podpis: 
(alebo štatutárny orgán) 

Podpisujú oprávnení zamestnanci v zmysle §7 ods. 2 zákona č.357/2015 Z.z. 

finančnú operáciu 

Meno a priezvisko:  

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová 

je/nie je možné vykonať 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 

je/nie je potrebné vymáhať poskytnuté plnenie 
je/nie je možné pokračovať 
je/nie je možné vykonať 
finančnú operáciu 

Označenie alebo popis finančnej operácie alebo jej časti: Objednávame si u Vás dámska bunda 10 ks, pánska bunda1 ks,  

Verejné obstarávanie sa vykonalo – nevykonalo* v súlade so zákonom o verejnom obstarávaní. 
Výber metódy verejného obstarávania (druh):......................................................  Dátum .............................  Podpis ..................................... 

Cena je stanovená dohodou zmluvných strán v zmysle zákona o cenách č. 18 / 1996 Z. z. v znení neskorších predpisov. 

Presná adresa a PSČ odberateľa, ktorému má byť faktúra 
zaslaná 1 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV 
Kalinov 64 
06801 KALINOV 3 

Miesto dodania a dod. lehota 

 


