
Odběrate].:

Fakultnj. nemocnice v Motole
Oddělení nákupu SZM Motol

V Úvatu 84
150 06 Praha 5 - Motol

rčo: ooo64-203
DIč: CZOOO642O3

Objednávka ěj.Elo:
ID:
Datum :

Dodavatel: Te].:
Fax:

Medíservis §.r.o.
Klapkova t874/83
l82 00 Praha 8

2598757
363918
29.L2.2o2o

Vyřizuje:

Telefon:
Fax:

Dodejte na adresu:
SZM lt{ Motol
Konrunikaění uzel -2DPřejímka zboží po-ět 6:00 a.ž 18:00 , Pá 6:00-].5:00

-Objednáváme u Vás:
2L36/4L oddělení ,spondylochirurgiq|cé - operaění sál CoS NB

Název
Poěet1 RoMEo 2

á 1Ks
matka (šroub stavěcí) Ti

ELL_sc0100_s 6Ks
1 500,002 ROMEO 2 šroub

álKs
pedikulární polyaxinální

ELL-Ps0630-s
6x3Omm Ti

(\

2 Ks,
10 300,013 ROMEO 2 šroub pediku}{.ri poiy.*irrarr,i

á 1 Ks ELL-Pso645-s
6x45mm Ti 2Ks

10 300,004 RoMEo 2 šroub pedikuJ.ární poly"*irrarrril*só^*E
á 1 Ks ELL-Pso65o-s 2Ks

10 300,005 ROMEO 2 tyě titanová před,ehnutá 
' 

4*8On,,á 1 Ks ELL-RDoo8o-s 2Ks
5 600,00Celkem bez daně:

Ce]-kem s daní: 7L 304,36
82 000,02

[ [rNT2598757] t

Dodávaný rnateriál musí. být v souladu se zákony 22/tgg7 sb. a 268/2oL4 sb.
Cena dodávky se_ říd,í smlguvou nebo posled,rrí cenovou nabídkou.Faktura musí splňovat všechny náležitosti dané zákoinéf a.iááiroon sb. amusí být zaslánď zároveň se zbožím. Splatnost faktůr je 60 dní. \,Na dodacj'n listě i faktuře uvádějte v}ay 

'i;i"-;"Ji-oo:"drrávky, 
jinak zbožtnemůže být převzato a fakPura vyří.zena.

Dodávejte pouze celá ba].ení.
žaaarne obratem o zas].ání. akceptace (potvrzení) této objednávky.ObjednávkY v hodnotě nad 50 ooo Ké bez DpH fakturujte až pozveřejněnj.v registru smluv ministerstva vnitra čn v souladu s § 6 odst.l

).



zákona 4. 34O/2O/5 sb, o regíEtru smluv.NenÍ,-li dohodnuto jinak, povaŽujte objednávku nevyřízenou do jednoho měsíceza zrušenou.
ostatní ujednání se řídí oběanským zákoníkem (ě.8g/zotz sb.)
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