
objednávka č. 24/19/M A
Ú S T Ř E D N Í V O J E N S K Á  N E M O C N IC E
V o je n s k á  f a k u f t n í  n e m o c n ic e  P r a h a

OBJEDNÁVKA
Dodavatel

' Jméno 
Adresa
PSČ
Vyřizuje
Telefon

GAS Systems s.r.o.
U Sídliště 229
463 12 Město Liberec
Josef Hošek
604 759 253
28716001
CZ28716001

■—  Odběratel ------------------------------------------

Jméno Ústřední vojenská nemocnice

Popis objednávky

J

- Vojenská fakultní nemocnice Praha
Adresa U vojenské nemocnice 1200
PSČ 169 02 Město Praha 6
Vyřizuje Maršoun Jakub iakub .m arsoun@ uvn.cz

Telefon 602 722 4 9 6 ,9 7 3  202 770 
IČO,DIČ 61383082, CZ61383082

Termín CENA

y

Objednáváme u Vás opravu zadřené lamelové vývěvy výměnou za novou 
lamelovou vývěvu, včetně instalace a dodáni dokumentace.

V rámci havarijního stavu prosíme o urgentní instalaci nového zařízení!
cenová nabídka viz. email 31.10. 2019

Umístěni: ÚVN - vakuová stanice č.29 "A7"
Kontakt: Maršoun Jakub t.č. 602 722 496

Pilát Miroslav t.č. 725 768 444

Pokud cena uvedená na objednávce bude překročena o více než 10%. žádáme o vč. 21% DPH
vystavení cenového návrhu k odsouhlasení.

130 680,00 Kč

Z roarobnosti platby

O Sekem O Kreditní kartou
O Hotově <S> Na účet

číslo účtu / kreditní karty 32123-881/0710
(  Datum dodání /

č
Kód banky / Platí do ČNB Praha 11/2019

Schválení
Datum 
Obj. č. 
NS
Vystavil232 Z 3 Z

31.10.2019 
24/19/MA 

L302

Jakufe-^sřšotjn;
Poznámky / připomínky

Pokud celková fakturace za realizaci této objednávky překročí částku 50 000,- Kč bez DPH, je  smlouva tvořená akceptovanou \  
objednávkou účinná až jejím zveřejněním v registru smluv podle zákona č.340/2015 Sb. Podmínkou pro zveřejněni je  písemná 
akceptace objednávky ze strany dodavatele, kterou zašlete nejpozději následující pracovní den od doručeni na e-mail adresu 
rs@uvn.cz , Touto akceptaci souhlasíte se zveřejněním v registru smluv, v souladu se zákonem o registru smluv.
Forma akceptace:
Vaši objednávku č. xxxxxxxx ze dne DD.MM.RRRR akceptujeme v plném rozsahu s celkovou cenou plněni xxxxx.- Kč bez 
DPH.
Akceptace provedena dne: DD.MM.RRRR akceptuje: Jméno a příjmení.
WESO
Vaši objednávku č. xxxxxxxx ze dne DD.MM RRRR akceptujeme v požadojvařtériťrozsphu, *  .
mimo položek .... (vyjmenujte).... s celkovou cenou plněni xxxxx,- Kč bei / dph/, /  /7 - \
Akceptace provedena dne: DD.MM.RRRR

S p la tn o s t fa k tu r  60 d n u

akceptuje: Jméno a přijmenf
I  i n

ÁNY Sř.
j u


