
Odběrate]-:

Fakultní nemocnice v Motole
Oddělení nákupu SZM Motol

V Úvalu 84
150 18 Praha 5 - Moto].

rčo: ooo64-203
DIč: CZOOO64203

Objednávka ěísIo : 2135802
ID : 311030
Datum : 22.05.2OL9

Dodavate].: Tel:
Fax:

INLAB Medica]. s.r.o.
Karmelitská 379/L8

1r' 
00 Praha 1

Vyřizuje:

Te]-efon:
Fax:

Dodejte na adresu:
SZM E'N Motol
Komunikaění uzel -2D

Přejj-mka zboží Po 6:00 až 20:O0, Út-Čt 5:00 aŽ 20:00, Pá 5:00-15:00

-Objednáváme u Vás:
2L39/4O KI§/c pro dospělé - Kardiologická klinika pro dospělé UK 2.LE a FtiI Motol

Název Poěet
1 SUPER SHEATH
álOKs

pouzdro femorální. lOFxllcm
M0011571681

2 BAI,
3 998,18

2 DráE vodící hydrofilni, PT2 Moderate Support l
185cm, J-Ťip

á5Ks H7493893LO3J2

1 BAL

L2 793,2t

3 cHoIcE PT
á5Ks

PLUS drát vodj-cí 182cm
H7 49t2t6LoLJ2

2 BAL
8 339,50

4 SUPER SHEATH
álOKs

pouzdro femoráJ-ní SFxllcm
H7491603505B1

5 BAí,
3 998,18

5 SUPER SHEATH
álOKs

pouzdro femorální 6Fxllcm
H7 49].60350681

10 BAI.
3 998,20

Celkem bez daně:
Celkem s daní:

80 530,15
97 44t|48

( (INT311030) )

Dodávaný materiál musí být v sou]-adu se zákony 22/1997 Sb. a 268/2Ot4 Sb.

Cena dodávky se říd,í smlouvou nebo posledrrí cenovou nabídkou.
Faktura musí splňovat všechny náležitosti dané zákonem é.235/2OO4 Sb. a
musí být zaslána zároveň se zbožím. Splatnost faktur je 60 dní.



Na dodacím 1istě i faktuře uvádějte vždy ěj.sto naŠÍ objednávky, jinak zboŽi,
nemůže být převzato a faktura vyřízena.
Dodávejte pouze ceJ.á balení.
Žaai;orre obratem o zas].ánj_ akceptace (potvrzení) této objednávky.
objednávky v hodnotě nad 50 000 Ké bez DPH fakturujte aŽ pozveřejnění
v registru smluv ministerstva vnitra Čn v souladu s § 6 odst.1
zákona 4. 34O/2O/5 sb, o registru sm].uv.
Není-]_i dohodnuto jinak, považujte objednávku nerryřízenou do jednoho měsj-ce
za zrašenou.
Ostatní ujednání se řídí Oběanským zákoníkem (ě.89/20L2 Sb.)


