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NZ SERVIS S.R.O.

CYRILA BOUDY 1444

272 01 KLADNO
	T: +420 311 202 111

F: +420 311 202 119

E: NZSERVIS@NZSERVIS.CZ
	IČ: 25637151

DIČ: CZ25637151

W: WWW.NZSERVIS.CZ



	Formulář specifikace služeb - FSS

Závazná objednávka

Tato objednávka potvrzená oběma stranami má právní účinky kupní smlouvy dle § 409 Obch. zákoníku


	1. Uživatel (sídlo firmy dle OR)

	Název firmy:

                              
	IČ:


	Adresa firmy:

	DIČ:


	Firma zastoupena:

	Telefon:


	Firma zapsaná v Obchodním rejstříku:

	Email:



	2. Výběr služby VAN operátora

	

	
	
	Šance
	
	Mikro
	    
	Standard
	
	Partner
	
	Premium
	
	Gold 
	
	

	

	


	3. Poskytování služby

	

	
	
	Zřídit
	
	Obnovit
	
	Zrušit
	
	Změnit 
	
	

	(vypište, o jakou změnu se jedná – CÚ, tarif, typ služby …)

	
	Od: …………………..
	Datum zavedení (datum,od kterého bude služba zřízena a fakturována) – NUTNO VYPLNIT !

	


	4. Specifikace přípojného místa

	Obec:


	Ulice:


	PSČ:


	Číslo popisné:

	Poschodí:

	Místnost:



	5. Technicky způsobilá osoba v místě připojení

	Jméno a příjmení:

	Telefon:


	Email:


	Fax:




	6. Cílový celní úřad
	
	7. ID Subjektu (přiděluje CS)

	Název CÚ:


	Číslo CÚ:

	
	Pokud ještě nemáte - nahlašte po obdržení rozhodnutí z CS


	
	
	
	

	
	
	
	


	8. Objednávka SW
	POSTLINE
Odesílatel
	POSTLINE
Příjemce
	POSTLINE
eVývoz
	POSTLINE
Vývoz-Výstup
	POSTLINE
eDovoz
	POSTLINE
SD
	POSTLINE
ESD
	

	Počet licencí:
	
	
	
	
	
	
	
	

	Instalaci provede NZS:*
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	EJSD
	AZS
	Celní sklad
	Intrastat 
	PortLink 
	
	
	

	Počet licencí:
	
	
	
	
	
	
	
	

	Instalaci provede NZS:*
	
	
	
	
	
	
	
	

	Požadujeme dodání jiného SW (uveďte):
Místo instalace shodné:
 s bodem 1*  s bodem 5* (zaškrtněte)

	*Instalace pracovníky NZ Servisu bude provedena pouze po telefonické dohodě!


	

	10. Zřízení elektronických podpisů: Požadujeme dodání:   ANO* – NE*                            Počet:

	Datum a místo: 
	Razítko, podpis:

	


ZÁPIS DO OR: MĚSTSKÝ SOUD V PRAZE, ODDÍL C, VLOŽKA 56899


