
Jtz (ťar

obiednávka 46goa77266

Datum objednávky 19 . t2.2oL8

Vyhotowuje: 

odděfení :  

T e f e f o n :  

Mai l  :  

Adresa odběrate le ( fakturační) :

Kra j ská  zd ravo tní ,  á .S .
Soc i á l ní  péče 3316/12A
4o1 13 Ústí nad Labem

Adresa příjemce, faktury,  zboži/s lužby:

Kraj ská zdravot,ní, &' S .
Nemocn i ce  MosL ,  o . z .
.T.  E.  Purkyné 27o
434  54  Mos t

Dodávka  do  
Dodávka pro 

Fakturujte se splatností 60 dnů!

LEGATO CZ  s . r . o .
Kokořínská 3599

276 01 MěIník

Vaše čís1o dodawate].e u nás

1 0 0 8 4 0 4
Termín dodávky: 23'ot'2oL9

Měna CZK

PoI.  Mater iá l
ob j .množs tví

označení
,Jednotka Cena za jednotku Hodnota

0 0 1 5 0

cHoDBA-ČErÁnNa

Přebalovací pul t  s  podložkou

provedení akát  (HL2.77 )  koženka a p1ast  ze].  lím a žlutá

j a k o p r o č e k á r n u D D o - p o h

.-'

6 6  . 6 9 5  , 2 0

Ce l k .hodn .  s  DPH CZK

. r '
, '  6 6  * 6 9 5  , 2 0

S c h v á l í I : . . . . .

Z důvodu registrace k DPH je od 1.9.2oo7 nutné na dodavatelských fakturách a vystavených objednávkách uvádět
jak adresu síd1a společnost i ,  tak adresu míst,a provozormy (fakturační a dodací adresa) ,  Na dodacích
Iistéch, fakturách a ostatních dokumentech uwádějte naše ěíslo objednáwky a koncowého odběratele. Faktury

bez ěísla objednávky budou považowány za neúplné a vráceny dodavatelí. v případě daňowého -dokladu musí úěet
uvedený na faktuře splňowat podrtínku dáIkového přlstupu, v souladu se zněním zákona ě. 235/2oo4 sb. o DPH.

Úěet nusí být zweřejněný. ď

Pokud hodnota předmětu přesahuje 50 ooo Kč bez DPH, nabÍl'á objednávka úěinnoEti nejdříwe dnen uweřejnění w

Registru smluv. Bez píseurné akceptace není objednávka uzavřena. P1nění předmětu objednávky před její

úČirrností se považuje za p}nění lodle této objednávky'

1Čo: 25488627 otČ| cz25488627 Bankovn í spo j en í :  ČSoB ,  a . s . ,  ě .ú .  2 15686400 / o3oo

ŠZ
ìobjeđnávka 4600077266
Datum Objednávky 19 . 12 . 2018 V LEGA'I'O CZ S . r _ O _
Vyhotovuje: KQkořínSká 3599
Oddělení. 276 01 Mělník
Telefon:

Mail:

Adresa odběratele (fakturační):
Krajská Zdravotní, a.s.
Sociální péče 3316/12A, Vaše ˇíslo dodavatele u nás
401 13 Ustí nad Labem 1008404
Adresa příjemce, faktury, Zboží/služby: Termín dodávky: 23.01.2019
Krajská zdravotní, a.s.
Nemocnice Most, o.z.
J.E.Purkyně 270
434 64 Most

Dodávka do
Dodávka pro

Fakturujte Se splatností 60 dnů! Měna CZK_

Pol. Materiál Označení
Obj množství Jednotka Cena Za jednotku Hodnota

00150 Přebalovací pult S podložkou
66.695,20

cHoDBA-ČEKÁRNA

provedení akát (H1277) koženka a plast zel.lim a žlutá

jako pro Čekárnu DDO

Celk.hodn` s DPH CZK , 66.595,2O

Schválil: ..........................
Z důvodu registrace k DPH je od 1.9.2007 nutně na dodavatelských fakturách a vystavených objednávkách uvádět
jak adresu sídla společnosti, tak adresu místa provozovny (fakturační a dodací adresa). Na dodacích
listech, fakturách a ostatních dokumentech uvádějte naše číslo objednávky a koncového odběratele. Faktury
bez čísla objednávky budou považovány za neúplné a vráceny dodavateli. V případě daňového dokladu musí účet
uvedený na faktuře splňovat podmínku dálkového přístupu, v souladu Se zněním Zákona č. 235/2004 Sb. o DPH.
Účet musí být zveřejněný.
Pokud hodnota předmětu přesahuje 50 OOO KČ bez DPH, nabývá objednávka účinnosti nejdříve dnem uveřejnění v
Registru Smluv. Bez písemné akceptáce není objednávka uzavřena. Plnění předmětu objednávky před její
účinností se považuje Za plnění podle této objednávky,
IČO: 25488627 DIČ: C225488627 Paìüovnfsp^jení. ČSOP, a.s Č.ú. 216686400/0300
ownj n;~,n„ .




