0= Krajska zdravotni
J nemochice Usteckého kraje
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‘Objednavka 6600048861

Datum objednivky 27.05.2024 Zdendk FOj tik
I, - ) Mysliveckova 19/10
I 400 01 Usti nad Labem-mésto, Variov
I

—

1

Adresa odbératele (fakturaéni):
Krajska zdravotni, a.s.

SOCiéln::L péée 3316/12A vage Cislo dodavatele u nas
Adresa pfijemce, faktury, zboZi/sluZby: Termin dodavky: 31.05.2024

Krajska zdravotni, a.s.
Nemocnice D&cin, o. z.
U Nemocnice 1

v v o

405 02 Décin II

Fakturujte se splatnosti 30 dnu! Ména CZK
PL 5150
Pol. Materidl Oznaceni
Obj.mnoZstvi Jednotka Cena za jednotku Hodnota
00010 malovani détské a dorost - nefro
1 Kus 10.401, 16 10.401,16

dle cenové nabidky ze dne 22.5.2024, objednavame malovdni détského odd&leni a

dorost - nefrologickd ambulance, budova I, nemocnice D&c¢in.

Akceptaci této objednavky akceptujete i VOP KZ

Celk.hodn. s DPH CZK 5 10.401,20

Z duvodu registrace k DPH je od 1.9.2007 nutné na dodavatelskych fakturdch a vystavenych objednavkach uvadét
jak adresu sidla spole&nosti, tak adresu mista provozovny (fakturafni a dodaci adresa). Na dodacich
listech, fakturidch a ostatnich dokumentech uvadéjte nase &islo objednavky a koncového odbératele. Faktury
bez ¢isla objednavky budou povaZovany za nelplné a vraceny dodavateli. V piipadé darfiového dokladu musi ucet
uvedeny na faktufe splfiovat podminku dalkového pfistupu, v souladu se znénim zékona &. 235/2004 Sb. o DPH.
Udet musi byt zvefejnény.

Pokud hodnota pfedm&tu pfesahuje 50 000 K& bez DPH, nabyva objedndvka uéinnosti nejdfive dnem uvefejnéni v
Registru smluv. Bez pisemné akceptace neni objednavka uzaviena. Plnéni pfedmétu objedndvky pfed jeji
Gc¢innosti se povaZuje za plnéni podle této objednavky.

1C0: 25488627 DIC: CZ25488627 - |

Spole¢nost zapsand v obchodnim rejst?iku vedeném Krajskym soudem v Usti nad Labem, oddil B, vloZka 1550.





