patum objednavky 26.07.2021
vyhosovuse: [N |
odaslen: : N 400 01 Usts

zdeneék Fojtik
‘Mysliveckova 18/10
nad Labem-mésto, Vahov.

Adresea QUperaltele (raitulacill):
Krajska zdravotni, a.s.
Socidlni péée 3316/12A

* Vase ¢islo dodavatele u nas
401 13 Usti nad Labem

1013899
Adresa pfijemce, faktury, zhoii/sluiby: Termin dodavky: 12.08.2021
Krajska zdravotnl, a.s.
Nemocnice D&Zin, 0. z.
U Nemocnice 1
405 02 DEEIn IT
Fakturujte se splatnosti 60 dna! ' M&na CEZK
Pol. Materidl Oznadleni
Obd .mnoZstvi Jednotka Cena za jednotku Hodnota
00010 " Malovani ORL -~ operadni sély
1 Kus 21.857,44 21.857,44

Dle cenové nabidky ze dne 18.7.2021 objednidvame malovani ORL - operadni sély.

Nedilnou soudédsti této objedndvky 3e pEiloha &. 1 viecobecné cbchedni podﬁihky
"KZ a pfiloha &.2 cenova nablidke ze dne 18.7.2021

Akceptaci objednévky akdeptujete 1 VOP KZ

Celk.hodn. s DPH CZK , - 21.857,40

Krajské zdravotni, a.s. 16
- Nemocnice D&Ein, 0.2,

UNemacnice 1, 495 99 DEZIn 1
AC: 25488627, DIC: CZ25488677
tel: 412705 111, fax: 412 627016 |KF

% divodu registrace k DPR je od 1.8%.2007 nutné na dodavateiskych' fakturach a vystavenych objednavkach uvadét
jak adresu sidla spoleénosti, tak adresu mista provozovny (fakturafni s dodaci adress). Na dodacich
listech, fakturach a ostatnich dokumentech uvadéjte nase Cislo objednavky a koncového odbératele. Faktury
bez &isla objednavky budou povafovany za netplné a vraceny dodavateli. V pi’:ii:adé danového dokladu musi Géet
uvedeny na faktufe splfiovat podminku délkovéhe pEfistupu, v souladu se znénim zdkoma &. 235/2004 Sb. o DPH.
Uéet musi byt zvefejnény. ‘ '

Pokud hodnota piedmétu pfesahuje 50 000 K& bez DPH, nabyvé objednivka G&innosti nejdfive dnem uverejnépi v
Registru smluv. Bez pisemné zkceptace neni objednavka wzaviena. Plnéni predmétu ohijednavky pied jeji
a¢innosti se povaiuie za plnénl podle téte objednavky.

180: 25488627 RIS CZ25488627 _

Spolednest zapsand v obebhodnim rejstiiku vedeném Hraz m scuden v Osti nad Labem, oddil B, vioika 1550.






