
Objednatel:
Městská nemocnice Ostrava. přís păvková
organizace

Adresa: Nemocniční 898/20A
728 80 Ostrava

IČO: 00635162
DIČ: 0200635162
Registrace: č.1. MSK/145593í2014 ve znénl následných

rozhodnutí o registraci
Banka: 0300 - Československá obchodni banka, 8.8.Číslo účtu: 374027793l0300

Objednávka Č: BTK/21/006
[uvádějte v korespondenci)

Dodavatel:
A.M.I.-Ana|ytlca| Medical

Letohradská 3/369
170 00 Praha 7
IČO: 63983524
DIC: cz63983524

Objednací značka:
Příjemce - místo dodání:
Městská nemocnice Ostrava, příspěvková organizace
Nemocniční 898:'20A
728 80 Ostrava

nv. .:
Kontakt:
vENTıLAToR PLıcNí HAMILTON-02
HAMILTON-cz

DM804571

ııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııııı

.....................................................VENTILATOR PLICNI HAMILTON-02HAMILTON-02
Příslušenství.“ Tro//ey dor Hamilton C-2
Příslušenství.“ SUPPORT ARM + QUICK LOCK C2
Příslušenství: Hadice Medical 02
Příslušenství: HAMlL TON~C D/SS connector O2
Příslušenství: POWER CORD, SCHUKO AvPLUG
Příslušenství: Flow sensor
Přislušenst'ví' explra rory valve w/membrane, autoc/avab/e
Přlslušenstvl: Filtr mechanický
Příslušenství' Filtr mechanický
Příslušenství: Peclentský okruh pro dospělé s nízkoupoddajností 1. 6m
Příslušenství' Peclentský okruh pro dospělé s nízkoupodofelností 1. 6m
Příslušenství' HAM-CZ Langugage kit Eng.
Příslušenství.“ Redukce Drager 02
Příslušenství' Quick for lublng support arm
Příslušenslví,l Flow Sensor

DM804616

Umístění:

Datum vystavení: 8.1.2021
Termín dodání:

Způsob dodání:
Splatnost dní: 30

nof.cz
Výr. č.: Odhad ceny

Oddělení:
3467 10 000,00

lNT-.lednotks intenzivní péče-
metabolické

1633 8 000,00

KARDlOfllednotke intenzivní péče-
komnáml

...............................................3445 10 000.00

KARDíO-.lednotke intenzívní péče-
komnàml

..................................................2185 10 000,00

GYN-Jednotka intenzivní péče
...... ...............................................................................................
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VENTILATOR PLICNI RAPHAEL DM802880 2192RAPHAEL

Barkey WARMING CENTER Il DTM

...................................................................

-------------------------------------------------------------------VENTILÁTOR PLICNÍ HAMILTON CZHAMILTO -

vENTıLAToR PLıcNł HAMıLTON 01HAMILTON-C1
Příslušenství: Jazykový kit - čeština C1
Přislušenst'ví: Option C1 DuoPAP/APRV
Příslušenství: HAMlL TON-C2 DlSS connector 02Příslušenství.“ POWER CORD. SCHUKO A-PLUGPříslušenství: Quick Positioning support erm basicPříslušenství' Krytka s membránou k C1Příslušenství: Flow sensor
Príslušenství' Filtr mechanický
Přislušenstvt' Pacientský okruh pro dospléné s nízkoupoddajnosti 1.6m
Příslušenstvk Optlon C1 NlV/NlV-ST
Příslušenství' Tlaková Halce O2/metr
Příslušenství' Tlaková Halce OZ/metr
Příslušenství' Tlaková Heíce OZ/metr
Příslušensn/í: Tlaková Haice 02/metr
Příslušensh/l: Trolley for C1

DM805032 3616

Příslušenství' stojan s držákem

...................................................................

VENTILÁTOR PLICNI HAMILTON-02HAMILTON-62

...................................................................EKG DM804934 08244ECG-125OK
Příslušenství.“ Baterie SB-901D
Príslušenství' Vozlk 11/12/1350
Pťtsiušenstvl: Pacientský kabel ECG

Objednávka č: BTK121/006
(uvadèila v korespondencl)

8 000.00

ORT-Jednotka intenzivnípéče

10 000.00

NEUR-Jadnotka intenzivní péče

10 000.00

NEUR-Jednotke intenzivní péče

16 000.00

NEUR-Jednoíka intenzivnípéče

16 000.00

NEUR~Jednolka Intenzivnípéče

10 000.00

NOH-Jednotka intenzivnípéče

10 000,00

NOH-Jednotka intenzivní péče

NOH-Jednotka intenzivní péče
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Objednávka č: BTK121I006
tuvádejte v korespondenci)14 VENTILATOR TRANSPORTNI sHANGRıLA DM805162 SL5100610063 3 000.00510

SHANGRILA 510

NOH-Jednotka intenzivní péče
'1'5'"ˇ'v'ÉŇ'TìL'ÁŤ0`Ř b'L'ı'c'N'ı'ı-'ıĂi/ı'ıiŤb'Ň-'ći """"óíviáóéz'z'á """"1'66577' """""""""""""""""""1š'óóób'dHAMILTON-C1

NOH-Jednotka intenzivní péče
'1'8"""P'Ří'šr'Řb'J'ù'zší ıšŘ'o' 'riÉüŘ'óvÄ's'ıčúĹÄŘ"""oivíáóšášzí """""o'a'íáóà' ' ' ` ` ` ` ' ` ` ' ' ` ' ' ' ' ` ` ` ˇ ' ' ` ˇ ' ` ` ` ` ` ` 's'óóóbb'MICROMAXX

Příslušenství: sonda P10/8-4 O36QVNPříslušenství' sonda P17/5-1 037DRLPříslušenství' sonda L389/10-5 0378YXPříslušensrvl' vldeolr'skáma Mr'tsubr'shl P935 B/W 6003792Pr'lslušenství: stojan včetně Mlnr'Dock RM03F5Příslušenství: přepínač 3 sond RK01NT
NOH-Lůžková stanice

'1'7"""E'ıłè""""""""""""""""""""óiıiádzíáa'é """"o'5819250000ECG-125OK
Příslušenství: Baterie SB901-D
Příslušenství: Vozík 1 1/12/1350
Příslušenstvt' Pacientský kabel ECG 12/1300

LDN-Lůžková stan/ce A

Celkem a DPH: 150 000.00Objednáváme u Vás provedeni pravidelná bezpečnostná technická kontroly (PBTK). v rozsahu nezbytném ke splnění požadavků §65 Zákona o. 26512014 Sb.. v platném zneni. a normy CSN EN 62 353. Provedte take vysátl prechových ćástic.Bude-Il nutná před PBTK provést opravu Zdravotnickáho prostředku (ZP) die §66 Zákona č. 266l2014 Sb.. v platnem Znění.požadujeme její provedení. Pokud bude předpokládaná cena PBTK vyssi. nebo teto oprava vyvolá navýšení ceny. žádáme o zaslánícenová nabidky ke schválení.

Protokoly předejte na Oddělení biomeđicínekáho inženýrství tOBMI). nebo přiložte k faktuře.Můžete použít i vlastni íom'ıuíál'. ale musi obsahovat L'rdaje dle uvedene ČSN EN 62 353 (příloha G). Servisnl listy. o provedeném

Zkontrolovený přístroj prosím označte nálepkou o provedené odborné údržbě (neplatí pro ZP podléhající procesu sterilizace)l
Objednetel si vyhrazuje právo na vyřazení jednotlivých ZP ze Seznamu i po odeslání objednávky.
U ZP uvedeného v objednávce bez udání ceny, je požadováno provedení PBTK v době záruky zdarma podle Smlouvy o pořízeníZP.

Termín sve návštevy dohodnáte minimalne týden předem ne přislušnám oddělení (Spojovatelka: 59 619 1111) a pote term inoznamte na OBMI. Bez předběžná dohody o termínu návštevy Vám nemusi být umožnán vstup na oddělení. Odeprení vstupu naoddělení. pro nedohodnutý termin návštevy. nezakládá nárok na zaplacení zmařene oesty.
Před příchodem na pracoviště v MNO. po. je technik povinen na OBMI vyzvednout návštevnl vlsaćku pro vstup na klinickáoddělení a předat certifikát od vyrobce. že Je oprávněn provádět na daném ZP servisní zásah ci instruktáž.Po ukončení práce je technik povinen návštěvní visaćku vrátit na OBMI. Nedodrżení tohoto postupu servisním technikem sepovažuje za vadu odvedeneho díle. která musí být odstranéná před uhrazením faktury.
Žádáme. aby protokol o PBTK` servisním zásahu či instruktáżı'. byl dodán také s potvrzeným certifikátem od výrobce, že osoba.která servisnt zásah či instruktáž provedla. je oprávnána provést tyto úkony. a to tehdy. pakliže certifikáty nepředala na OBMl. jelikožbyly tyto úkony provedeny mimo pracovni dobu OBMI.
Objednávku považujeme-za splnenou. pokud je provedeno PBTK a lnstruktáż uživatelů na dane ZP z objednávky (pakliže jelnstruktáż požadována dle § 61 Zákona 263112014 Sb.. v platném zneni). lnstruktáż provedla při realizaci PBTK. jestliže klinickéoddelenl nepožaduje jinak.
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Objednávka č: BTK/211006
(uvedejte v korespondenci]Objednatel je povinen. die zákona č:` 340í2015 Sb.. uveřejnit v registru Smluv Objednávky e jejich akoaptaceI s hodnotou plnenípřesahujlcl 50.000 Kč bez DPH. Pro splnění teto povinnosti objednatel vyžaduje písemná potvızení objednávky pínání nad tutoćásíku. Z toho důvodu je dodavatel povinen plíjetl objednávky bez odkladu písemné potvrdit Bez teto akcepteoe nelze objednanépínèní pfijmout. Dodavatel soucasne potvrzuje souhlas s uveřejněním objednavky s akceptací. I to` že neobsahuje udaje. jejichžuveřejněním by došlo k neoprevnenemu zásahu do práv dodavateíe. jeho zástupců či zemèstnencü. ve smyslu uvedeného Zákona.Tato objednávka má platnost 14 dnů ode dno vystavení. Žádáme o vystaveni daı'ıoveho dokladuffaktury dle smlouvy neboobjednávky. vadnou fakturu vracíme zpàt. Na faktuře musí být uveden údaj o zápisu v obchodním rejstříku nebo číslo jednací eevidenční u živnostenského oprávněni dodavatele. Splatnost faktury požadujeme minimalne 30 dnl.

Děkujeme.

Fakturu zasílejte na adresu:

Městská nemocnice Ostrava, příspěvková organizaceNemocniůnl BQWZOA
728 80 Ostrava - Moravská Ostrava

Na faktuře musí být uveden zápis z obchodního rejstříku. nebo číslo jednací a evidenční u živnostenského listuı popř. kopie ŽL.
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