{Z Krajska zdravotni

Objednavka 4600108550

Datum objednavky 13.02.2023

Fresenius Kabi s.r.o.
Vyhotovuje:

Na strzi 1702/65

Oddéleni: Odd. nakupu DDM 140 00 Praha 4

Telefon: [N
Mobil: NN
Mail: Martina.Lucanova@KZCR.EU

Adresa odbératele (fakturacni):
Krajskd zdravotni, a.s.
Socialni péde 3316/12A

= VaSe Cislo dodavatele u nas
401 13 Usti nad Labem

1000105
Adresa piijemce, faktury, zboZi/sluZby: Termin dodavky: 13.03.2023
Krajska zdravotni, a.s.
Nemocnice Most, o.z.
J.E.Purkyné 270
434 64 Most
Dodavka do 40169
Dodavka pro 4510002001
Fakturujte se splatnosti 60 dnt! Ména CzZK
P¥i dodani zboZzi, prosim, kontaktuite odd. zdravotnické techniki kontaktni osoba
Pol. Material Oznaceni
Obj .mnoZstvi Jednotka Cena za jednotku Hodnota
00010 Linearni davkovad AGILIA SP MC CZ
3 Kus 30.250.,.00 90.750,00

Dle CN ze dne 8.2.2023
Pro:

Anesteziologicko-resuscitaéni oddéleni nemocnice v Mosté, budova B, kontaktni

osobe | - . <ontak:: EESEEE—

IP 14136

Celk.hodn. s DPH CZK $0.750,00

Vystavil

Z divodu registrace k DPH je od 1.9.2007 nutné na dedavatelskych fakturach a vystavenych objednivkich uvadét
jak adresu sidla spole&nosti, tak adresu mista provozovny (fakturacni a dodaci adresa). Na dodacich
listech, fakturdch a ostatnich dokumentech uvdd&jte nade &islo objedndvky a koncového odbératele. Faktury
bez &isla objedndvky budou pova¥ovany za neiiplné a vraceny dodavateli. V pfipadé dafiového dokladu musi ddet
uvedeny na faktuFe spliovat podminku dalkového pifistupu, v souladu se znénim zdkona &. 235/2004 Sb. o DPH.
Oéet musi byt zvefejndny.

Pokud hodnota pfedm&tu pfesahuje 50 000 K& bez DPH, nabjvd objednivka fidinnosti nejdfive dnem uvefejnéni v
Registru smluv. Bez pisemné akceptace neni objednivka uzavFfena. Plndni pfedm&tu objednavky pfed jeji
G¢innosti se povaZuje za plnéni podle této objednavky.

IC0: 25488627 DIC: CE25488627 Bankovnispojeni: CSOB, a.s., &.1. _

Spolefnost zapsand v obchodnim rejstfiku vedeném Krajskym soudem v Usti nad Labem, oddil B, vloZka 1550,





