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Odběratel:                                ————————————————————————————————————————————————— 

Nemocnice s poliklinikou Havířov          Dodavatel:                                        

Nemocniční lékárna                        Pharmos RECEPTY                                   

Dělnická 1132/24                                                                            

73601 Havířov 1                           Tesinska 1349/296                                 

Bankovní spojení:                         Ostrava / Radvanice                               

KB Havirov                                71600                                             

27132791 / 0100                                                                             

IČO: 00844896                             IČO: 19010290                                     

DIČ: CZ00844896                           DIČ: CZ19010290                                   

                                          ————————————————————————————————————————————————— 

Pr 899 vedená u Krajského soudu v Ostravě                                                   

Den zápisu 4.11.2003                                                                        

--------------------------------------------------------------------------------------------

Název                                                Objednáno Cena bez DPH/j Cena s DPH/j

--------------------------------------------------------------------------------------------

ADIPEX RETARD CPS 100X15MG                                3.00

ALGIFEN TBL 20                                            0.00

AMLATOR 20 MG/5 MG POTAHOVANE T POR TBL FLM 90            2.00

ANALERGIN POR TBL FLM 50X10MG                             3.00

ANTABUS POR.TBL.EFF.50X400M                               0.00

APO-ACEBUTOL TBL 100X400MG                                0.00

APO-FINAS POR TBL FLM 100X5MG                             0.00

AQUA PRO INJEKTIONE BRAUN INJ 20X10ML                     3.00

ARGOFAN 75 SR POR TBL PRO 30X75MG                        30.00

ASENTRA 50 TBL FLM 28X50MG                               20.00

AUGMENTIN 1GM TBL 14X1GM                                 20.00

BETADINE LIQ 1X120ML                                      0.00

BETAXA 20 TBL 30X20MG                                     5.00

BINABIC 50 MG TBL 28X50MG                                 6.00

BUDENOFALK 2 MG REKTALNI PENA RCT SPM 1X14DAVEK           0.00

CITALEC 10 ZENTIVA POR TBL FLM30X10MG                    10.00

DICLOFENAC AL 50 TBL OBD 50X50MG                          5.00

DICLOFENAC AL RETARD TBL OBD 50X100MG                     5.00

DIROTON 10 MG TBL 100X10MG                                2.00

DOLMINA 100 SR TBL RET 20X100MG                           0.00

DUPHALAC POR SOL 1X200MLX667                              1.00

DUROGESIC 25 MCG/H DRM EMP TDR 5X4.2MG                    5.00

ECOBEC 250 MCG AER DOS 1X200DAVEK                        10.00

ELOCOM DRM CRM 1X15GM 0.1%                                3.00

EMANERA 20 MG POR CPS ETD 90X20MG                         5.00

FINAJELF 5 MG POTAHOVANE TABLET POR TBL FLM 100X5MG       8.00

FRAXIPARINE INJ SOL 10X0.3ML                              0.00

FRAXIPARINE INJ SOL 10X0.6ML                              0.00

FRAXIPARINE INJ SOL 2X0.6ML                               0.00

FROMILID 500 TBL OBD 14X500MG                             3.00

GLICLAZID MYLAN 30 MG POR TBL RET 120X30M                 0.00

GLICLAZID MYLAN 30 MG POR TBL RET 60X30MG                 0.00

GODASAL 100 POR TBL NOB 100                              50.00

HAVRIX 1440 INJ SUS 1X1ML STR                             0.00

HELICID 20 ZENTIVA CPS ETD 28X20MG                        5.00

HERPESIN 400 TBL 25X400MG                                 5.00

IBUMAX 600 MG TBL 100X600MG                               3.00

IMURAN 50 MG POR TBL FLM 100X50M                          0.00

JELENI LUJ 12G                                            3.00

KEPPRA 500 MG POR TBLFLM100X500MG                        10.00

KETILEPT 100 MG POR TBL FLM 60X100M                       0.00

KLACID 250 TBL FLM 10X250MG                               2.00

LIPORACIN TBL 90                                          0.00

LOCOID 0.1% CRM 1X30GM 0.1%                               5.00

LUNALDIN 200 MIKROGRAMU SUBLING ORM TBL SLG 30X200R       5.00
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MADOPAR 250 POR TBLNOB100X250MG                           4.00

METAMIZOL STADA 500 MG/ML PEROR POR GTT SOL 1X100ML       0.00

METAMIZOL STADA 500 MG/ML PEROR POR GTT SOL 1X20ML/       0.00

NAKOM TBL 100X275MG                                      10.00

NEUPRO 4 MG/24 H TDR EMP 28X9MG                           4.00

NOLPAZA 40 MG ENTEROSOLVENTNI T POR TBL ENT 28X40MG       5.00

NOLPAZA 40 MG ENTEROSOLVENTNI T POR TBL ENT 84X40MG      10.00

PROTHAZIN TBL OBD 20X25MG                                 0.00

QUETIAPINE POLPHARMA 100 MG POT POR TBL FLM 60X100M       0.00

RECTODELT 100 MG SUP 4X100MG                              0.00

RHESONATIV 625 IU/ML INJ SOL 1X1ML                        1.00

ROSEMIG 20 MG NAS SPR SOL 2X0.1ML                         0.00

SALOFALK 1 G CIPKY RCT SUP 30X1GM                         0.00

SARATICE 0.5L                                             6.00

SERETIDE DISKUS 50/250 INH PLV 60X50/250RG                0.00

SIMVASTATIN MYLAN 20 MG POR TBL FLM 100X20M               0.00

SORBIFER DURULES POR TBL FLM 60X320M                      5.00

SOTAHEXAL 160 POR TBL NOB 100X160                         5.00

SPASMED 15 POR TBL FLM 100X15M                            0.00

SUPERZELEZO FORTE TBL 30                                  2.00

TARKA 180/2 MG TBL. POR TBL RET 98                        2.00

THYROZOL 10 TBL OBD 50X10MG                              10.00

TIAPRA POR TBL FLM50X100MG                                5.00

TISERCIN DRG 50X25MG                                     10.00

TOLURA 80 MG POR TBL NOB 28X80MG                          0.00

TONARSSA 8 MG/10 MG POR TBL NOB 90                        2.00

TRITAZIDE 2.5 MG/12.5 MG POR TBL NOB 28                   0.00

UNDESTOR CPS 60X40MG                                      0.00

VINCENTKA 0,7 L                                          18.00

XELODA 500 MG POR TBL FLM 120X500                         0.00

ZYMAFLUOR 0,25 MG POR TBL NOB 200X0.2                     1.00

--------------------------------------------------------------------------------------------

                                                            Celkem   74149.36    81605.05


