Objednavka

Forma uhrady
Zpusob dopravy
Dodaci podminka

Odbératel:  1C: 61538990 Objednavka &islo: OBJ 1599
Luzicka nemocnice a poliklinika, a.s. List: 1/1
Jiraskova 1378/4 . -
408 01 Rumburk IC: 27094987 DIC:
Ceska republika
Tel: 412 332 247 Dodavatel:
Fax: 412 332 556 Cheiron, a.s.
E-mail: sekretariat@nemrum.cz
gfatgpi:strace' \(l)vlmgeenr;];?azzksi soudem, v Usti nad Ulrychova 2260/13
" L.,0dd.B.,vlozka 635 ’ 162 00 Praha 616
Kontaktni osoba :
Stredisko: Cis. nabidky dod.:
Datum . 26.11.2018
Datum dodani : 03.12.2018

ADRESA DODANI:
Luzicka nemocnice a poliklinika, a.s.
U Nemocnice 6

408 01 Rumburk

(Fakturagni adresa - viz. Odbératel)

Objednaci ¢islo Cena za Cena bez DPH
Polozka Mnozstvi jednotku celkem[Kg]
70125

DYCHACI OKRUH universal F150 kolinko
100 A-501-1

FILTR ANTIBAKTERIALNi S PORTEM
100 101014

KATETR ODSAV.S PRERUSOVACEM Ch 14
324-200-000

MASKA AMBU AURA ¢.2
100 000-036-0

SbSAVACI VAK 2L - CHEIRON

Vhledem k ucinnosti zakona €. 340/2015 Sb. o registru smluv a nam vyplyvajici povinnosti zvefejnit, Vas Zadame obratem
o akceptaci a to v jakékoli cenové vySi zaslané objednavky. Zbozi a fakturu prosime dodat v uvedeném terminu.

Ve Vasi akceptaci (potvrzeni) objednavky uvadéjte, prosim, nazev Vasi firmy a €islo nasi objednavky. Dékujeme.

Vystavil:

Viytvofeno informaénim systémem KTKw -

www.ktksoftware.cz


http://code-industry.net/

