
Objednávka na rastrový ekvivalent topografickej mapy ( RETM ).  

Odberateľ 

 
Názov školy 

(škola, fakulta, katedra) 
 

 

 
Sídlo organizácie (presná adresa) 

 
 

Meno osoby zastupujúcej organizáciu 
(vedúci katedry) 

 

Meno vedúceho diplomovej práce  
Bankové spojenie  

IČO  

Požadované údaje 

Mierka  ( 1:25 000, 1:50 000 )  
 

Nomenklatúry 
mapových listov 

 

 

Orezanie (ÁNO, NIE)  

Účel použitia operátu 

 
Názov diplomovej (doktorandskej) práce 

a meno študenta 
 

 

Počet inštalácií nového diela  

Počet kusov nového diela v analógovom 
tvare 

 

Termín ukončenia dipl. práce  
Kontakt (tel. č.)  

Kontakt (e-mail alebo fax) 1)  

V prípade, že tlačivo objednávky nebude kompletne vyplnené, Vaša objednávka nebude postúpená 
na vybavenie. Po prijatí objednávky Vám bude e-mailom (prípadne faxom) zaslaný návrh zmluvy 
a faktúra.  

  Som si vedomý (vedomá), že údaje budú poskytnuté škole za úhradu so zľavou 80 %. 

 

Poznámky: 
1)  

v prípade nevyplnenia tejto kolónky Vám nebude doručená zmluva a faktúra 
 

 
 
 
         ............................. 

Dátum:                                                                                                               Pečiatka a podpis  


