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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Juraj Maťaš-pekáreň
Šandal 99
09101 STROPKOV
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 31.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0028
Číslo zmluvy: 224/18

Názov
Objednávame si u pekárenské výrobky na 2/2018. PC 600 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

28.02.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Jes-Jozef Závacký
Poľná 793/29
06801 MEDZILABORCE
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 31.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0027
Číslo zmluvy: 225/18

Názov
Objednávame si u Vás dodanie ovocia a zeleniny na mesiac 2/2019 PC 1 000 ,-
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

28.02.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 30.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0026
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 31.1.19  PC
160,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

31.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Komfos s.r.o.
Ľubochnianska 2
080 06 Ľubotice
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 28.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0025
Číslo zmluvy: 203/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mlieka a mliečnych výrobkov na 29.1. PC  200 ,
- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

29.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 25.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0024
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 29.1.19  PC
130,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

29.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 23.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0023
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 24.1.19  PC
150,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

24.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Východoslovenská vodárenská spol.dupl.
Komenského 50
040 01 KOŠICE
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 23.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0021
Číslo zmluvy:

Názov
Objednávame si u Vás rozbor vody z ČOV v priebehu celého roka 2019. PC 60
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

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.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Bidfood Slovakia
Piešťanská 2321
915 01 Nové Mesto nad Váhom
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 22.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0017
Číslo zmluvy: 223/18

Názov
Objednávame si u Vás dodanie hydiny a mrazených polotovarov na 23.1. PC
190 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

23.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Roľnícko-obchodné družstvo
Ďurďoš 1
09431 Ďurďoš
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 22.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0022
Číslo zmluvy:

Názov
Objednávame si u Vás zemiaky 500 kg. PC 165 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Komfos s.r.o.
Ľubochnianska 2
080 06 Ľubotice
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 21.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0020
Číslo zmluvy: 203/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mlieka a mliečnych výrobkov na  22.1. PC 320
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

22.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 18.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0016
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 22.1.19  PC
180,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

22.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Gvp
Tolstého 1
06601 Humenné
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 18.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0015
Číslo zmluvy: 205/17

Názov
Objednávame si u Vás potraviny na 21.1.PC  600,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

21.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 15.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0014
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 17.1.19  PC
280,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

17.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Hagleitner Hygiene Slovensko
Elektrárenská 1
83103 Bratislava
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 15.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0019
Číslo zmluvy: 164/14

Názov
Objednávame si u Vás pracie prípravky do práčovne Havon 2 kanistre. PC 280
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

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.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Komfos s.r.o.
Ľubochnianska 2
080 06 Ľubotice
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 14.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0013
Číslo zmluvy: 203/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mlieka a mliečnych výrobkov na 15.1. PC  260 ,
- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

15.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 11.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0012
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 15.1.19  PC
170,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

15.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 09.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0011
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 10.1.19  PC
160,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

10.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Bidfood Slovakia
Piešťanská 2321
915 01 Nové Mesto nad Váhom
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 08.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0010
Číslo zmluvy: 223/18

Názov
Objednávame si u Vás dodanie hydiny a mrazených polotovarov na 9.1. PC
350 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

09.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Doxx-str.lístky s.r.o
Murgašova
01001 ŽILINA
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 08.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0009
Číslo zmluvy:

Názov
Objednávame si u Vás stravné lístky v počte 150 ks á 3,60 € vrátane
poštovného. PC 576 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Komfos s.r.o.
Ľubochnianska 2
080 06 Ľubotice
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 07.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0008
Číslo zmluvy: 203/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mlieka a mliečnych výrobkov na 8.1. PC  310 ,-
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

08.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 07.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0007
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 8.1.19  PC
170,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

08.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Gvp
Tolstého 1
06601 Humenné
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 03.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0006
Číslo zmluvy: 205/17

Názov
Objednávame si u Vás potraviny oblátky na 8.1.PC  370,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

08.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Jes-Jozef Závacký
Poľná 793/29
06801 MEDZILABORCE
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 02.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0005
Číslo zmluvy: 225/18

Názov
Objednávame si u Vás dodanie ovocia a zeleniny na mesiac 1/2019 PC 1 000 ,-
€

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

31.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Juraj Maťaš-pekáreň
Šandal 99
09101 STROPKOV
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 02.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0004
Číslo zmluvy: 224/18

Názov
Objednávame si u pekárenské výrobky na 1/2018. PC 600 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

31.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Ajfa+Avis s.r.o
Klemensova 34
01001 ŽILINA
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 02.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0003
Číslo zmluvy:

Názov
Objednávame si u Vás publikáciu čo má vedieť mzdová účtovníčka ročník
2019. PC 59 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

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.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Alexander Pelech
Majova 744/28
06801 MEDZILABORCE
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 02.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0002
Číslo zmluvy:

Názov
Objednávame si u Vás opravu 6 ks vertikálnych žalúzií v ZPB. PC 120 €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

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.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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



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

IČO: 00695459, DIČ: 2021213733

Cimbaľák s.r.o.
Duklianska
08501 Bardejov
SLOVENSKÁ REPUBLIKA

KALINOV, dňa 02.01.2019

Objednávajúci
útvar:

Adresa dodávateľa:

Predmet dodávky:

Číslo objednávky: 0001
Číslo zmluvy: 204/17

Názov
Objednávame si u Vás dodanie mäsa a mäsových výrobkov  na 3.1.19  PC
165,- €

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

03.01.2019

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

2

3

4

Vybavuje:

Miesto dodania a dod. lehota

Bankové spojenie odberateľa
BBAN:
IBAN:

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

Štátna pokladnica

 Tatiana Durilová

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

Prijatie objednávky potvrďte a zašlite na adresu objednávateľa.

Centrum sociálnych služieb Dúhový sen, KALINOV
Kalinov 64
06801 KALINOV

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.)* nehodiace sa škrtnite

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

Meno a priezvisko:

Meno a priezvisko: Mgr. Ivana Kosťová

V zmysle zákona č. 357/2015 Z. z. je – nie je* možné finančnú operáciu alebo jej časť vykonať, v nej pokračovať alebo vymáhať
poskytnuté plnenie *, ak sa finančná operácia alebo jej časť už vykonala.

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


