
7,
Odběratel:

Fakultní nemocnice v Motole
Oddělení nákupu SZM Motol Objednávka ěís1o: 2331095

V Úvalu 84 ID : 325945
150 18 Praha 5 - Motol Datum : 04.tt.2OL9

rčo: ooo64-2o3
DIč: CZOOO 64203 Dodavatel: Tel:

Fax:
Te1eflex Medica]- s.r.o.
Pražská třj-da 2O9/t82
500 04 Hradec Králové 4

Vyřizuje:

Te]-efon:
Fax:

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

přejj-mka zboží po 6:00 až 20:00, Út-Čt 5:00 až 20:00, pá 5:00-15:00

-Objednáváme u Vás:
2t42/23 Klinika anestezioJ-ogie, resuscitace a intenzivní medicíny VK 2. LF a FN!

( 1 90135072 )

Název Poěet
]" CVC KIT: 2-LUMEN 4FR x 5cm
á5Ks NM-]-2402

2 BAI
6 65t,73

2 CVC KIT: 2-LUMEN 4FR x 8cm 1 BAL
á 5 Ks NM_15402 6 65t,73

3 CVC SET: 4-lumen 8,5 Fr xl6cm Nithinol 7 bal
á 5 ks EU-]-2854-N 4 337 ,L9

4 PSI set pro perkutánní zavedení 8,5 FR 4 BAT,
á 10 Ks sl-o988o 8 322,02

Celkem bez daně:
Celkem s daní:

69 093,85
83 603,56

( (INT325945) )

Dodávaný materiál musí být v souladu se zákony 22/L997 Sb. a 268/20!4 sb.

Čena dodávky se řídí smlouvou nebo poslední cenovou nabj-dkou.
Faktura musí splňovat všechny náležitosti d,ané zákonem é.235/2OO4 sb. a
musj- být zaslána zároveň se zbožím. Splatnost faktur je 60 dní.
Na dodacím 1istě i faktuře uvádějte vždy ěíslo naší objednávky, jinak zboží
nemůže být převzaLo a faktura wyřízena.
Dodávejte pouze celá balení.
Žaaame obratem o zaslání akceptace (potvrzení) této objednávky.
Objednávky v hodnotě nad 50 000 Ké bez DPH fakturujte až pozveřejněnj-
v registru smluv minisťerstva vnitra Čn v souladu s § 6 oďst.1
zákona 4. 34O/2O/5 sb, o registru smluv.
Není--li dohodnuťo jinak, považujte objednávku nevyřízenou do jednoho měsíce
za zrušenou.



Ostatní ujednání se řídj- Oběanským zákoníkem (é.89/2OL2 Sb.)


