Odbératel
Krajska nemocnice T. Bati, a. s.
Havlickovo nabrezi 600 762 75 Zlin

PoZadovana dodaci Ihiita: 1 den

Dopravni dispozice: zbozi dodat do Iékarny

Faktury budou splatné 120 dnd od doru¢eni do KNTB.
BS

g] KRAJSKA NEMOCNICE
T. BATI, a. s.

Ve Zliné dne 3.10.2018
Objednavka 12482/2018/8/VYCH

Dodavatel

PHARMOS, a.s.

TésSinska 1349/296

41600 Ostrava - Radvanice

IC: 19010290, DIC: CZ19010290

Kontakt v dobé zadani: Pharmos, a.s., TéSinska 1349/296,
Ostrava - Radvanice, 41600

Havlickovo nabfezi 600, 762 75 Zlin

Zapsana v obchodnim rejstfiku u Krajského soudu v Brné, oddil B, vlozka 4437
IC: 27661989, DIC: CZ27661989

bankovni spojeni: Ceska spofitelna, a.s., &islo uétu: 3482762/0800

tel.: 577 551 111, fax: 577 552 107, e-mail: bnzlin@bnzlin.cz

¢. Nazev zbozi, sluzby Kaéd

Cena/MJ (bez L
DPH) DPH MJ MnoZstvi Cena bez DPH

Objednavka z pfijmu 9001/18 (Lekis nemocnice) (viz pfiloha 1)

Predpokladana celkova cena objednavky | 91 068,79 K&

>fedpokladané celkova cena objednavky vé. DPH | 100 256,13 K&

Interni poznamka:

Objednavka z pfijmu 9001/18 (Lekis nemocnice)

Faktury adresujte na oddéleni financi KNTB.

Dodavatel souhlasi s Obecnymi nakupnimi podminkami Krajské nemocnice T.Bati, a. s., které jsou souc€asti objednavky.
Potvrzenou kopii objednavky, prosim, vratte na adresu Krajské nemocnice T. Bati, a. s. Na fakturach uvadéjte Cisla

objednavek.

Za ptijemce vyfizuje: | KGGczNzNGG cnai:
I - 7iloha 1 k

objednéavce 12482/2018/8/VYCH

Cena/MJ (bez

¢. Nazev zbozi, sluzby Kaéd DPH) DPH MJ MnozZstvi Cena bez DPH
AMIKACIN MEDOPHARM 500 MG/2 ML 01951

1 | IMS+IVN INJ+INF SOL 10X2ML 47 . 10,00% ks i .

2 | AMOKSIKLAV 1.2 G INJ PLV SOL 5X1.2GM I 10,00% ks | [ ]
AMOKSIKLAV 600 MG INJ PLV SOL 00729

3 | 5X600MG 73 . 10,00%| ks i |
00648

4 | AXETINE 750 MG INJ SIC 10X750MG 35 I 10,00% ks | [ |
01839

5 | AZEPO 1 G INJ+INF PLV SOL 10X1GM 26 [ ] 10,00% ks | ]

6 | DERMO-CHLOROPHYL SPRAY 30G [ | 21,00% ks | [ ]
00013

7 | DOPEGYT TBL 50X250MG o8 I 10,00% ks | [ |




DOXORUBICIN PHARMAGEN 2MG/ML INF | 02046
8 | CNC SOL 1X25ML 26 L 10,00%| ks i L
02101
9 |ELIQUIS 5 MG TBL FLM 28X5MG 08 [ ] 10,00% ks | I
ENGERIX-B 20 MCG INJ SUS 01030
10 | 1x1ML/20RG 73 I 10,00%| ks i I
ETOPOSIDE-TEVA INF CNC SOL 00113
11 | 1x10ML/200MG 90 . 10,00% | ks i .
GEMCITABIN EBEWE 40 MG/ML INF CNC | 01721
12 | sOL 1X50ML/2000MG PREB 73 . 10,00% | ks i .
00524
13 | GERATAM 3 G INJ SOL 4X15ML/3GM 21 [ ] 10,00% ks [ | [ ]
00582
14 | GUAJACURAN 5% INJ 10X10ML/0.5GM 49 [ ] 10,00% ks | [ |
GYNIPRAL 10 MCG/2ML INJ SOL 00754
15 | 5x2ML/10RG 63 . 10,00% | ks i .
CHLORAMPHENICOL VUAB 1G INJPLV | 02164
16 | goL 11l 68 Bl 2000%| ks i .
CHLORAMPHENICOL VUAB 1G INJPLV | 02164
17 |soL 111 68 [ 10,00% | ks | [
CHLORAMPHENICOL VUAB 1G INJPLV | 02164
18 soL1l 68 Bl 1000%| ks ] I
CHLORAMPHENICOL VUAB 1G INJPLV | 02164
19 [ 10,00% | ks | I
SOL 11l 68
IBUPROFEN 400 MG GALMED POR TBL | 01241
20 | FLM 30x4 37 Bl 1000%| ks 1 .
NATRIUM SALICYLICUM BIOTIKA INJ 00005
21 | 10X10ML 10% 27 . 10,00%| ks i .
NOVALGIN INJEKCE INJ SOL 00079
22 | 10X2ML/I1GM 81 . 10,00% | ks i |
NOVALGIN TABLETY POR TBL 00558 .
23 | FLM20X500MG 23 | 10,00%| ks i |
01401
24 | OMEPRAZOL STADA 20MG CPSETD 30 | g7 [ ] 10,00% ks | [ ]
PARAMEGAL 500 MG POR TBL NOB 01624
25 | 30X500MG 43 B 1000% ks 1 L
PARAMEGAL 500 MG POR TBL NOB 01624
26 | 30X500MG 43 Bl 2000% ks i L
02010
27 | SEFOTAK 1 G INJ PLV SOL 1X1GM 30 [ ] 10,00% ks | [ |
00931
28 | SUPRACAIN 4% INJ 10X2ML 09 [ ] 10,00% ks | [ ]
29 | TISERCIN INJ 10X1ML/25MG I 10,00% ks | [ ]
§ 00851
30 | TYPHIM VI INJ1X0.5ML/25RG-STR 70 [ ] 10,00% ks | [ ]

Predpokladana celkova cena

91 068,79 K&

Predpokladana celkova cena v¢. DPH

100 256,13 K&




