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FAKTURA

Originál
Datum

54100378
07/12/2016 
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Fakturační adresa
CENTRUM KARDIO A TRANSPL. CHIRURGIE 
TRANSPLANTACE / Pí. 5PLÍCHALOVÁ 
PEKAŘSKÁ 53 
656 91 BRNO

Místo dodání
CENTRUM KARDIO. A TRANSPL.CHIRURGIE 
2640 operační sály -pi. Zejdová 
PEKAŘSKÁ 53 
656 91 BRNO

ůslozboží " • Pojjife zbóži _ ■ * Mnx ;Jedfi. .•

Datum splatnosti: 06/01/2017

Podminky splatnosti: 30NA

Platit bank. převodem na: 19/4141210237/0100

Var. svmbol: 0054100378

Zákazník: 130226

0 S Ž 0Vaše DIČ:: CZ00209775

Vaše IČO: 209775

Podmínky dodání: 

D.U.Z.P:

DDP

07/12/2016

CenaCZK Cena
M n  i.

Sleva Kód
DPH Castka v CZK Cena Původce

______ ,
ICO: 209775
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FAKTURA
Datum

54100378
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CENTRUM KARDIO A TRANSPL. CHIRURGIE 
TRANSPLANTACE / PÍ. ŠPLÍCHALOVÁ 
PEKAŘSKÁ 53 
656 91 BRNO
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Kúí) DPH ■■■■*■ DPH • Častkabe/vDPH t y - DPH částka ■■ Celková-íástka CZK

1 21,0 17.744,00 .6,24 21.470,24
2 15,0 52.480,00 7.872,00 60.352,00

0,0 0,00 0,00 0,00
70.224,00 11.598,24 81 822,24
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