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Viyskovicka 2995/40, Zabieh
700 30 Ostrava

Dodavatel Odbératel
Nazev: Bexamed s.r.o. 5
_ Nazev:
Adresa: Miranova 148/10 (fakturaéni adresa)
PSC, mésto: 102 00 Praha 10
IC: 24766356 Misto Doruéeni
DIC: (CZ24766356 PSC, Mésto
Viyfizuje: XXXXXXXXX Ic:
Telefon:  XXXXXXXXX DIC:
Fax: Viyfizuje:
E-mail  XXXXXXXXXXXXX Telefon:
E-mail:
Adresa pro zasilani
faktury:
E’?r. S kf)d ~ Jedn. Popis
Cislo znaceni
1 Objednavame u vas dle vasi nabidky:
2 pro potfeby firstresponder (520 76)
3
4
5 STT1:SWAT-T Black $krtidlo
6
7
8
9
10
11
12 akceptovano p. XXXXXXXXXX dne 7.9.2020
13

Zdravotnicka zachranna sluzba Moravskoslezského kraje, prispévkova organizace

6/523/2020
07.09.2020

objednavka ¢.:
ze dne:

Zdravotnicka zachrann4 sluzba
Moravskoslezského kraje, pFispévkova
organizace, VySkovicka 2995/40, Zabreh
700 30 Ostrava

14 Obé smluvni strany souhlasi se zvefejnénim objednévky v plném rozsahu dle zékona ¢. 340/2015

15 Sb., o registru smluv
Podrobnosti platby
O kreditni kartou O 3ekem @ o et
Schvéleni

Razitko, podpis
Jméno a pfijmeni osoby povéfené touto agendou

Ostrava

48804525

Nejsme platci DPH

XOOKKXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXXXX

Vydmuchov 209/8

733 01 Karvina - Frystat
Ks Pfedpokladana cena s DPH

za jedn. CELKEM
700 276,00 193 200,00
Celkem: 193 200,00 Ké

Datum dodani

do 30 dn0 od pfijmu objednavky

Datum: 07.09.2020
Objed.: 6/523/2020
Zprava:

Doprava:

Na dariovém dokladu uvadéjte nazev odbératele v plném znéni!!!

Moravskoslezského kraje

Prispévkova organizace.“
. N
Yan®





