
ÚSTŘEDNÍ VOJENSKÁ NEMOCNICE
Vojenská fakultní nemocnice Praha

■—  Dodavatel --------------------- -

Jméno ALFAMEDIC s.r.o.
Odběratel

Jméno

Objednávka í .  OBJ-POPOZTMI001

OBJEDNÁVKA

Ústřední vojenská nemocnice
Adresa
PSČ

Tř. 5. května 458/35
Lišov373 72

Vyřizuje Ing, Vladimír čapek
Telefon
IČO

602 409 301 capek@alfamedic.cz 
00513008 /  J L Z 7
CZ00513008

Počet ; Jedn.
r

Popis

Adresa
PSČ
Vyřizuje
Telefon

* Vojenská fakultní nemocnice Praha
U vojenské nemocnice 1200____
169 02 Město Praha 6
npor. Ing, Tereza Danielová
973 208 398 tereza.danielova@uvn.cz 

O,DIČ 61383082, CZ61383082

Cena bez DPH CELKEM
! Na základě poptávkového řízení 
POPOZT_2020_01 u Vás objednáváme:

ks VMO-06 Vyhřivací miska k ohřevu aplikačních 
roztoků

41 865,00 Kč 125 595,00 Kč;

íviz, příloha č. 1 technická specifikace a příloha č,2 
Obchodní podmínky, včetně platebních podmínek 

■termín dodání: do 4 týdnů
, O termínu dodání ZP předem informujte:
' Ing. Gabriela Malá 728 650 221

Podrobností platby
O  šekem 
O  Hotově

Kreditní kartou 
®  Na účet

Číslo účtu / kreditní karty 

Kód banky / Platí do

CELKEM vč, 21 % DPH 151 969,95 Kč

z----------- Datum dodání ----------■,

do 30.4.2020k_____________ • • ■ __________________ >

Schválení

Ing. Radka
Náměstek ředitj 
obchod a zdr,

qvá, MBA
investice, 

ou techniku

Datům 2.4.2020
Objedn. č. OBJ-POPOZT/20/001
Zpráva
Doprava dodavetel

Poznámky / připomínky
Pokud celková fakturace za reaíizaci této objednávky překročí částku 50 000,- Kč bez DPH, je smlouva tvořená 
akceptovanou objednávkou účinná až jejím zveřejněním v registru smiuv podle zákona č.340/2015 Sb. Podmínkou pro 
zveřejnění je písemná akceptace objednávky ze strany dodavatele, kterou zašlete nejpozdéji následující pracovní den od 
doručení na e-maií adresu rs@uvn.cz . Touto akceptací souhlasíte se zveřejněním v registru smluv, v souladu se 
zákonem o registru smluv.
Forma akceptace:
Vaší objednávku č. OBJ-POPOZT/2Q/Q01 ze dne ............... 2020 akceptujeme v plném rozsahu s celkovou cenou plnění
xxxxx,- Kč bez DPH.
Akceptace provedena dne: DD.MMRRRR akceptuje: Jméno á příjmení (rsáZev spoíečnosít)
NEBO
Vaši objednávku č, xxxxxxxx ze dne DD.MM.RRRR akceptujeme v požadovaném rozsahu,
mimo položek .... (vyjmenujte).... s celkovou cenou plnění xxxxx,- Kč bez DPH ,
Akceptace provedena dhe: DD.MM.RRRR .akceptuje: Jméno a příjmení (název společností).
Splatnost faktur - 60 dnů po obdržení faktury.


