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RE; SZM FN Motol 2587859 pro Cochlear Europe Ltd.
"CEE Czech" - pátek,l0,05,201 9 1 0:40

Dobqf den paní  ,

potvrzujeme přijetí  objednávky č . 2587 859.

S pozdravem,

customer service coordinator

Cochlear Czech Republic
Kamenicka 56

Prague 170 00

CZECH REPUBLIC

www.cochlear.com

Original Message
X'rom:

Sent:  10.5.201910:39
T o :  

Subject:  SZM FN Motol 2587859 pro Cochlear Europe Ltd.

Odběratel:

Fakultní  nemocnice v Motole
Oddělení  nákupu SZM FN Motol Objednávka č í slo:  2587859
V Uvalu 84 ID :309926
150 18 Praha 5 - Motol Datum :  10,05.2019

lČ o: oooo+ -zol
DIČ : CZ00064203 Dodavatel:  Tel:
Fax: M
Cochlear Europe Ltd.
Kamenická 656156

170 00 Praha 7 - Holeš ovice

Vyřizuje:
Dodejte na adresu:

SZM FN Motol
Komunikač ní uzel-2D
Přejí mka zbož í Po 6:00 až 20:00,ÚrČ t 5:00 až 20:O0,Pá 5:00-15:00



-Objednáváme u Vás:
2I54l40 Klinika uš ní , nosní , krč ní  VKz. LF a FN Motol - COS

Název Poč et
1 Kochleární  implantát NUCLEUS 7 CI í L2-KIT procesor 1 KS
CP1000
á 1 KS CN5-CI512 080825
(27 .07 .2018 Z20l7 -023 85 1 )
Celkem: 590 640,00

Dodávaný materiál musí  b} t v souladu se zákony 22lI997 Sb. a268l2014 Sb.

Cena dodávky se ří dí  smlouvou nebo poslední  cenovou nabí dkou.
Faktura musí  splňovat vš echny nálež itosti dané  zž lkonemč .23512004 Sb. a

musí  by.t zasIána zánoveň se zbož í m. Splatnost faktur je 60 dní .

Na dodací m listě i faktuře uvádějte vž dy č í slo naš í  objednávky, j inak zbož i
nemů ž e býpí evzato a faktura vyŤ í zena.

Dodávejte pouze celá balení .
Žaaarne obratem o zaslání akceptace (potvrzení ) té to objednávky.

Objednávky v hodnotě nad 50 000 Kó bez DPH fakturujte až pozveí ejnění
v registru smluv ministerstva vnitra Č R v souladu s § 6 odst.1

zákona 4.340lA0l5 sb, o registru smluv.

Není -li dohodnuto j inak, považ ujte objednávku nevfí zenou do jednoho měsí ce
za zruš enou.

Ostatní  ujednaní  se ří dí  Obč anským zákoní kem (č .89/2012 Sb.)
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