
Odběratel:

Fakultní nemocnice v Motole
Oddě].ení. nákupu SZM Moto]-

V Úvalu 84
150 18 Praha 5 - Motol

rčo: oo064-2o3
DTč: CZOOO64203

Vyřizuje:

Telefon:
Fax:

Přejímka zboží Po 6:00 až

-Objednáváme u Vás:
2t39/40 K!§IC pro dospělé

Objednávka
ID:
Daturn :

ěí.slo: 2733854
304084
11.03 .2ol9

Dodavatel: Tel:
Fax:

K implant s.r.o.
.Jantarová 969/L1
1500O Praha 5-S]-ivenec

Dodejte na adresu:
SZM ETr Motol
Komunikaění uzel ,2D

20:00, Út-Čt 5:00 až 20:00 , pá 5:00-15:00

- Kardiologická klinika pro dospěté UK 2.LE a FtiI Motol

Název Poěet

1 ULTI!,íASTER stent
álKs

koronární J-ékový 3, Smm/l8mrn
DE-RD3518KsM

1Ks
2L 850,00

2 ULTI!4ASTER stent
álKs

koronární lékový 3,Slam/2[lwrt
DE-RD3524KsM

2Ks
2t 850,00

3 ULTT!íASTER stent
álKs

koronární lékor1ý 4,llrlurl/L2nn
DE-RD4012KsM

2Ks
21 850,00

Celkem bez daně:
Celkem s daní:

95 000,00
109 250,00

( (INT304084) )

Dodávaný materiál musí. být v souladu se zákony 22/t991 Sb. a 268/2OL4 Sb.

Cena dodávky se řídj. smlouvou nebo posJ.ední cenovou nabí.dkou.
Faktura musí splňovat všechny náležitosti dané zákonem é.235/2OO4 Sb. a
rnusí být zaslána zároveň se zbožím. Splatnost faktur je 60 dní.
Na dodacím ].istě i faktuře uvádějte vždy ěíslo naší objednávky, jinak zboŽÍ
nemůže být převzaEo a faktura vyřízena.
Dodávejte pouze celá balení.
Žaaame obratem o zaslání akceptace (potvrzení) této objednávky.
objednávky v hodrrotě nad 50 OOO Ké bez DPH fakturujte aŽ pozveřejnění
v regístru smluv ministerstva vnitra Čn v sou].adu s § 6 odst. ].

zákolna. 4. 340/20/5 sb, o registru smluv.
Není._]_i dohodnuto jinak, považujte objednávku nevyřÍ.zenou do jedrroho měsj-ce
za zrušenou.
Ostatní. ujednání se řídj. Oběanským zákoníkem (é.89/2Ot2 Sb.)


