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\ '<z', Krajská zdravotní a.s. 
. 0/ 40-42. 

í-iodnávka 4600091B9ý; 

; Datum objednávky 10 . 08 .2021 OLYMPUS czech Group , a . r . o . 

\ Vyhotovuje: _ člen koncernu 
odděleni: Zdravotnická tech. Evropská. 176/16 

\ Telefon: _ 160 41 Praha 6 

Múhlllllllllllllll 
Adresa odběratele (fakturačni): 

Krajská zdravotní, a.s. 

Sociálnl péče 3316/12A Vaše čislo dodavatele u nás 
401 13 Usti nad Labem 1000052 

\ Adresa příjemce, faktury, zboži/služby: Termín dodávky: 10.08.2021 

\ Krajská zdravotni, a.s. 
Nemocnice Most, 0 . 2 .  

\ J.R.Purkyně 270 

Mobil: 

\ 

434 64 Most 

\ 

rakturujte se splatností 60 dnů! Nina czx 

\ Pol. Materiál Označení * 
Obj.množstvi Jednotka Cena za jednotku Hodnota 

00010 oprava videokolonoskopu 
1 Kus 166.461,00 166.461,o.o 

Objednáváme u Vás opravu videokolonoskopu typ CF—H185L v.č. 2831872 
inv.č. 410001396/9 

je neovladatelný a nepoužitelný k endoskopickým výkonům 

— odděleni centraLni endoskopie Nemocnice Most, _ 

' Objednávka vystavena na základě vašeho cenovéh návrhu č .  51594429/13275 

\ 

| 

| — přístroj má uvolněné ovládací zařízení distálního konce endoskopu, který 

i 

ze dne 2.8.2021 

| 

> Celk.hodn. s DPH CZK , 166.461,00 

\ 

„ACO utné na dodavatelských fakturách a vystavených objednávkách uvádět 

'fěšu mista provozovny (fakturační a dodací adresa). Na dodzcích 

liitoch, fakturac o umentech uvádějte načo číslo objednávky a koncovůho odběratolo. Faktury 

bez čísla objednávky budou považovány za neúplné . vráceny dodavateli. V případě daňového dokladu musí ůčot 
uvndoný na faktuře splňovat podmínku dálkovóho přístupu, v souladu :. :nůnim zákona č. 235/2004 Sb. o DPH. 

Účet musí být zvuřojnčný. 
Pokud hodnota předmětu přesahuje 50 000 Kč bez DPH, nabývá objednávka účinností nejdřív. dnem uvořcjační v 

\ Registru smluv. Bez písemně akcoptaco není objednávka uzavřena. Plnén; předmět; objednávky před její 

účinnosti se považuje za plnění podle této objednávky. 

IČO: 25498627 DIČ: C225488627 Bankovnispojení: 

Společnost zapsaná v obchodním rejstříku vedeném Krajským soudem v Ústí nad Labem, oddíl B, vložka 1550. 



"" """? M 
CGDOVÝ I'láVI'h čÍSlO: Krajská zdravotní, a.s. 
51 594429" 3275 Nemocnice Most, 01. 

odd. centrální endoskopie ( ze dne: 02.08.2021 
\ platný do: 01.10.2021 J-E-Purkyně 270 

Číslo Vaší objednávky: Zšš'ělimůeší 
\ 4600096725 
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DATUM INSTALACE: 26.9.2019 
PRACOVIŠTĚ: odd. centrální endoskopie TYP: CF-H185L 
PŘíSTROJ: vldeokoíonoskop VÝROBNÍ Č. : 2831872 

NA ZÁKLADĚ VAŠÍ OBJEDNÁVKY, UVEDENÝcl-l SKUTEČNOSTÍ A PROVEDENÍ TECHNICKÉ PROHLÍDKY 
PŘÍSTROJE BYLO ZJIŠTÉNO: 

- prasklé lanko ovládání ohebné části zaváděcího tubusu 
- misty odlepený a odřený ochranný plášť zaváděcího tubusu 

s OHLEDEM NA ZJIŠTĚNÝ TECHNICKÝ STAV PŘÍSTROJE JE NUTNO PROVÉST : 
- částečnou demontáž - již provedeno 
- dekontaminace - již provedeno 
- výměnu zaváděcího tubusu včetně ohebné části a mechanismu ovládání 
- výměnu krycí gumy ohebné části 

CENA NAVRHOVANÉ OPRAVY čINÍ .................................. . .............................. 137 571 Kč 
CELKOVÁ CENA VČETNĚ DPH 21% .............. . .................................. .. ..... ..... 166 461 Kč 
POZNÁMKA SERVISU: Vzhledem ke skutečnosti. že se nejedná o vadu materiálu nebo přístroje a některé zavady byly způsobeny 
mechanicky, nelze tuto opravu uznat celkove jako záruční. Zpopíatnene závady jsou mimo vlív výrobce. 

Požádat o zapůjčení náhradního přístroje lze po schválení cenového návrhu. 
Pronájem přístroje se řídí zapůjčnimi podmínkami společností OLYMPUS Czech Group. 

\: CENOVÝ NÁVRH ZPRACOVAL : SOUHLASÍM S PROVEDENÍM OPRAVY 
PODPIS / RAZÍTKO 

i 

* DNE: 02.08.2021 ' DNE: .......................................... 
Přibližná doba opravy cca. 10 dní od schválení cenového návrhu. Po ukončení opravy Vám bude zaslána faktura. Záruční doba na provedenou 

opravu je 6 mesicu ode dne převzetí opraveného přístroje a vztahuje se pouze na použitý materiál a vykonané práce. Vaše vyjádření zasilejte 
prosím na adresu. faxové číslo nebo e—mail uvedené ve spodní části cenového navrhu. V zájmu urychlení opravy Vašeho přístroje Vás žádáme 
o schválení a odeslání cenového návrhu do 5-ti dnů aby Vaše zakázka mohla být řádně a včas vyřízena. 

cumi-us ale" onom-, s..—.o. čLm Koncem ' Ni wa 
m m .  WVB/la 100 41 Praha 5 1 —  . A arm, 

_ W „ „ , , - zapísRMSvPraze.odďC.víozkaOSQ2l—IČ; 2706864140|ČzCZ27068641108z drchw M 
M a v e n - i a m  míznvesmysh zákona č.. 89/2021 Se na Wer-stul zdravmrídwm -> \ au,-unum 

DOC-19—01563 v.5 



_ 
— 

Od: 
Odesláno: utery 10. sr na 2021 11:49 
Komu: 
_Hředmět: RE: [EXTERNAL] objednávka 

Qobrý den, 

diěkuji Vám za schválení cenového návrhu a potVrzuji timto objednávku opravy videokoloposkopu CF—H185L s v.č. 
2831872 na základě cenového návrhu opravy čislo 51594429/13275. 
Již jsem dal technikům pokyn k zahájení. 

S pozdravem a přáním klidného dne 

Specialista zákaznické podpory 
Servis zdravotnické techniky 
Divize zdravotnické techniky 

OLYMPUS CZECH GROUP,.S.R.O., ČLEN KONCERNU 
Evropská 176/16 
160 41 Praha 6 
Česká republika 

Registrace: Obchodní rejstřík vedený Městským soudem v Praze, vložka C, 
oddíl 93921, lČO; 27068641 

F r o _  
Sent: Tuesday, August  10, 2 0 2 1  l lzl—i AM 
To: OCG-MSD-servis 
Cc: 
Subject: [EXTERNAL] objednávka 

Dobrý den, 
V příloze Vám zasílám objednávku č. 46/97096 — oprava videokolonoskopu CG-H185L v.č. 2831872 na oddělení 
ceintrální endoskopie Nemocnice Most. 
Objednávka vystavena na základě vašeho CN č. 51594429/13275. 
Prosím o potvrzení přijetí této objednávky. 

níkuji, přeji hezký den. 

[Svena] 




