
)dběrateI:

takultní nemocnice v Motole
)ddě]-ení nákupu SZM Motol

V Úva]-u 84
LsO 18 Praha 5 - Motol

rčo: 00064-203
)Ič: CZ00064203

Objednávka
ID:
Datum :

ěíslo z 232t8t2
295oL4
04.L2.2018

Dodavatel: Tel:
Fax:

Fresenius Medical Care-ČR, s,r,o
Evropská 423/L18
160 00 Praha 6

Vyřizuje:

Te].efon:
Fax: Dodejťe na adresu:

SZM l'}t Motol
Komunikaění uzel ,2D

Přejímka zboží Po 6:00 až 20:O0, Út_Čt 5:0O až 20:00, Pá 5:00_15:00

-Objednáváme u Vás:
2t26/3oPediatrickák].inikaUK2.LFaFti[Motol?.stanice(hemodialÝza|

Poěet
Název 2 BAJ,i Uttraelux AV 600 S plocha 1,4
á L2 Ks 5007361

2 CI-CA Dialyzafe
pro citrátovou
á2Ks

( 15.06.2018

R2 PLUS 5000m1,
dialýzu

F00001624

roztok s fosfáťem 40 BAJ.

z2o!8-oto910 5/18)

Celkern bez daně:
Celkem s daní-:

65 44Q,4L
71 445,30

( (1NT295014) )

Dodávaný materiá]_ musí být v souladu se zákony 22/tg91 sb, a 268l2oL4 sb,

cena dodávky se řídj_ smlouvou nebo posJ_ední cenovou nabídkou,

Faktura musí splňovat všectrny náIežitosti d,ané zákonerrr é.235|2oo4 sb' a

musí být zaslárra rároveň se zbožím. Splatnost faktur je 60 dní,
Na dodací_m listě i faktuře uvádějte vždy ěís].o naší objednávky' jinak zboží

nemůže být převzaEo a faktura wyřízena,
Dodávejte pouze celá balení,
žaaáme obratem o zaslání akceptace (potvrzenÍ) této objednávkY,

objednávky v hodrrotě nad 50 ooo ké bez Dpll fakturujte až pozveřejnění

v registru smluv ministerstva vnitra čn v souladu s § 6 odst,l
zákona 4. 34O/2O/5 sb, o registru smluv,
Není_li dohodnuto jínak, považujte objednávku r,ievl7řízenou do jednoho měsíce

za zrušenou.
ostatní ujedrrání se řídí_ oběansk;ým zákoníkem (é,89/2ot2 sb,)


