FAKTURA 20220048

DODAVATEL ODBERATEL

JS KOMIN, s.r.o. Obec Krivoklat

Stefénikova 1641/30, 020 01 Pichov, Slovensko Krivoklat 77
018 52 Krivoklat

I¢0: 51861119 DIC: 2120808019

kd lik
Nie je platitel DPH. SleriEha repubiia

I¢0: 00692506 DIC: 2020608909

Datum vystavenia: 26.05.2022 bt

Datum dodania: 26.05.2022 85,00 EUR
Splatnost: 09.06.2022

IBAN: SK28 7500 0000 0040 2614 4107
SWIFT: CEKOS

Fakturujem Vam komindrske prace.

< NAZOV MNOZSTVO JEDN. CENA SPOLU
1. Kontrola a ¢istenie komina - Obecny trad 1,00 30,00 30,00
2. Potvrdenie o prekasani komina 1,00 45,00 45,00
3 Doprava 1,00 10,00 10,00

S8l 85,00 EUR
Il

B
Petira\tkla a podpis

OU-PB-OZP-2018/008512-2 &.zivnostenského registra 330-24918



Puch 26.5.2022
\ Cislo potvrdenia 106/2022 N R s i S

Meno a priezvisko osoby s odbornou spésobilostou,
ktora vykonala preskusanie komina:

Cislo osved&enia o ?dbornej sposobilosti Bc. Struhdr Jaroslav, r.&.: 354/2017
POE B3R ZAKOMEC. TOT/TRI Z.Z:1 . cossmmmusmmsne i svion s oubins s sans wbsie s ssssssssnns Somas sak oy o wann s asanshn samsios s s s s Suses swsmnssons

083340

POTVRDENIE

o vykonani preskusania komina

\

podra § 23 ods. 4 vyhladky Ministerstva vnitra Slovenskej republiky &. 401/2007 Z.z. o technickych podmienkach a poZiadavkach na protipoZiart
bezpeénost pri inStaldcii a prevddzkovani palivového spotrebiéa, elektrotepelného spotrebita a zariadenia dstredného vykurovania a pri vystavt
a pouzivani komina a dymovodu a o lehotéch ich Eistenia a vykonavania kontrol v objekte pravnickej osoby - fyzickej osoby - podnikatela.”)

Adresa objektu: MlestnaKapInkaEZL 01852Kr|v Okl at ...............................................................................

Adresa trvalého pobytu fyzickej osoby - podnikatera*)).(??(.’.‘.x?(.).{.*?q*&q*ﬂ’.(.’f’f ........................................................

XXXXKXXXUKKXKAXKXXXKX

Umiestnenie pripojeného spotrebica: ...S,PF.’.'.‘?.‘."?.‘?F.‘.S?‘.?". .’.‘.’.‘ESF'?.F’..SF ...........................................................................

Druh pripojeného spotrebica: ... Krbové kachle na tuhé palivo HS Flamingo Masterflamme , 7kw

Oznadenie koming: ,..8Q/Miflovy systém Schiedel Permeter 25; DN180/230mm; h=5m .

Komin a dymovod
vyhovuju - nevyhovuju
Z hladiska bezpecnej a spolahlivej prevadzky

Neboli zistené.

] XOOXXXKXXKKXXXKXXXK
PHIORY: .ooonicnnoolBernosvenee. SRR . .. ........ 0. 0. "o B

Podpis a odtlacok peCiatky osoby s odbornou spdsobilostol
ktora vykonala preskusanie komina

KOMORA *) Nehodiace sa preciarknite

KOMINAROV Informacie o tom, ako bude osoba, ktora Vam vydala toto potvrdenie spractvat Vase osobné
HSLOVENSKA Udaje, najdete na www.kks-sr.sk alebo st Vam k dispozicii k nahliadnutiu u tejto osoby.



Meno a priezvisko osoby, i
Ktora vykonala &istenie a kontrolu komina - dymovodu*) Jaroslay Struhdr, 354/2014

POTVRDENIE

o vykonani éistenia a kontroly komina alebo dymovodu-)
podla § 23 ods. 1 vyhlagky Ministerstva vnutra Slovenskej republiky &. 401/2007 Z.z. o technickych podmienkach a poziadavkach na

protipoZiarnu bezpeénost pri instalacii a prevadzkovani palivového spotrebica, elekirotepeiného spotrebiza a zariadenia Ustredného

Sidlo pravnickej osoby:*) K”VOHMCTT:01852K”"°klat
Adresa trvalého pobytu fyzickej osoby-podnikatefa:*) XXXXXXOOOOOCOOOXX

Druh a typ spotrebica pripojeného na komin - dymovod:*) .C.’.".(..D.@.t!!b.é..Qﬁ.l.i.‘!.c.‘..QE'.QE..ﬂiQP‘Ql.QQJ..QQKW ...............................................
Datum vykonania kontroly a éistenia komina - dymovodu:*) s
Zistené nedostatky: Nebolizistene . .. . K—

Termin odstrénenia nedostatkov: Neboli zistené

a kontrolu komina - dymovodu™®)

*) Nehodiace sa preé&iarknite
Reprodukcia a distribucia tohoto tlagiva je bez sthlasu Komory kominarov Slovenska zakdzan4 !

Meno a priezvisko osoby, .
ktora vykonala &istenie a kontrolu komina - dymovodu®) ... Jaroslay Struhar, 354/2014

POTVRDENIE

0 vykonani Eistenia a kontroly komina alebo dymovodu)
podfa § 23 ods. 1 vyhlagky Ministerstva vndtra Slovenskej republiky &. 401/2007 Z.z. o technickych podmienkach a poziadavkach na
protipoZiarnu bezpeénost pri in&talacii a prevadzkovani palivového spotrebiéa, elektrotepelného spotrebiéa a zariadenia ustredného
vykurovania a pri vystavbe a pouZivani komina a dymovodu a o lehotach ich Cistenia a vykonavania kontrol v objekte pravnickej osoby
- fyzickej osoby-podnikatela.*)

Adresa objektu: Kotolfia - Obecny urad, Krivoklat £.77, 018 52 Krivoklat
Nazov pravnickej osoby:*) Obec Krivoklat, 160:00692506
Meno a priezvisko fyzickej osoby-podnikatela:*) XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Sidio pravnickej osoby:*) Kr’VOk'3t077x01852K”V°k|at
Adresa trvalého pobytu fyzicke] osoby-podnikatela:*) XXXXXKIHK

...--.....-‘.-’J-n:mwf- TrverTTT

Podpis oﬁoby. rd vykonala Gistenie
a kontrolu komina - dymovodu®)

‘) Nehodiace sa pregiarknite
Reprodukcia a distribticia tohoto tlagiva je bez suhlasu Komory komindrov Slovenska zakazan |



