
Objednávka vydaná
Obj./Smlouva: I Číslo dokladu ./ strany: M ()\/922101/000;41MflV/‹__lm

Odesílatel: Příjemce:

Oblastní nemocnice Jičín a.s. Radovan VEJVODA - 2V -
Bolzanova 512 MEDISERVIS
506 43 Jičín Na Skalce 1711

538 03 Heřmanův Městec

IC: 26001551 IČ: 16279191
DIČ: C2699004900 DIČ: CZ6106080805

Měna: CZK Datum vystavení: 16.2.2021
Datum ukončení Objednávky'

› l Datumsplatnosti: l

Objednáváme u Vás pro nemocnici

Druh zboži - materiálu M MJ 1911151751111 P1061561ıødđnátenøxU
0728107 Průtokoměr GCE Mediflow Ultra ll (0'25I/min.). výstup 9/16" ks 67 300,00

14090099 Adaptér 9/161' -15//8'1'11é kysıikøvýın vènxiıúm
V'

ks I 2900,00

Dıc nvnøvć nahfdky č.“ 15022021 ze dne 15.2.2021
I 11 1 0

0,000'
0 1 ~ 1

l

Uvedená cenaje včetně DPH ˇ 0,0001

Dotazy:

21-03l/TO

Požadujeme kopii prohlášdení o Shodč, návod k Obsluzc v ČJ a Zaškoleni
obsluhy vč. potvrzení předávacího protokolu.

Fakturační adresa: Oblastní nemocnice Jičín asA
Bolzanova 512
506 43 Jičín

U objednávky nad 50 000,--Kč bez DPH postupujte následovnč:
Do uvedeného textu v objednávce doplňte údaje(datum.podpis,razít o)
a Sken zašlete Zpět na Výše uvedenou emailovo

Dneł...,.71.-....L.91...ljsme přijali Vaši Objednávku z

l!vrácena.Potvrzenou objednávku přikládejte k faktuře, v opžšťiř
Jsme plátci DPH.




