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Fakturační adresa:
Fakultní nemocnice v Motole

V Úvalu 84
150 00 Praha 5
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Dodací adresa:
Fakultní nemQcnice v Motole -

sZM
Komunikační uze|-2D

V Uvalu 8+

150 06 Praha 5

Medtronic Czechia s, r,o.
Prosecká 852166
190 00 Praha 9

DlÓ: QZ64583562

Čísto objednávky: 2731850
Datum obiednávkv : 2Q,12.201 8

číslo zákaznira: i oaozt z
Dlč: CZ00064203

Naše refernční číslo: 616309791 7 KE kontaktní osoba: petr vavrik

Počet Mi. Položka Název položky Jednotková cena cena celkem DPH %

1

=A
c0643169845831

tNQ11

MoN LNQ11 REVEAL MSo cEE HU FW2,0

Šarže: RLA0861 18G (DMT 14.09.2019)

63,478,26 63.47B,26 15,00

Faktura je vystavená na základě uzavřené smlouvy, která dále

specifikuje všeobecné podmínky včetně cenového ujednání.

Celkem k úhradě: 73.000,00 (CZK)

Základ Daně Sazba DPH% DPH Celkem s DPH(CZK)

63,478,26 í 5,00 9.521,74 73.000,00


