
 

Závazná objednávka počtu hodin Dlouhodobého 
programu primární prevence (DPPP) 

 
    
Adresa objednatele a fakturační údaje: 

 
Škola: 
Adresa: 
IČ: 

 
Kontaktní osoba: 
 

Program všeobecné školské primární prevence (VPP) 
 

OBDOBÍ POČET TŘÍD TŘÍDY CELKOVÝ 
POČET HODIN 

CELKOVÁ 
CENA V KČ 

září 2018 – 
prosinec 2018 

    

leden 2019 – 
březen 2019 

    

duben 2019 – 
červen 2019 

    

 
Závazně u Vás objednáváme realizaci Dlouhodobého programu primární prevence         
(DPPP) ve výše zmíněném rozsahu. 
 
Tato objednávka bude doplněna o výběr jednotlivých témat pro konkrétní třídy. 
Sjednaná celková částka zahrnující lektorné, přípravu, organizaci programu, provozní 
náklady organizace, vzdělávání a supervizi činí _________,- Kč. 
 
Platbu provedeme na základě vystavené faktury v termínu splatnosti na účet Prevalis,z. s. 
(uvedený na faktuře). 
 

V _______________ dne ____________________ 

 

__________________________ 

za objednatele – jméno a podpis 

 


