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Odběratel 

Krajská nemocnice T. Bati, a. s. 

Havlíčkovo nábřeží 600 

762 75 Zlín 

Požadovaná dodací lhůta: 1 den Dopravní dispozice: 

zboží dodat do lékárny Faktury budou splatné 120 

dnů od doručení do KNTB. 
BS 

Ve Zlíně dne 29.1.2018 

Objednávka 1601/2018/8/VYCH 

Dodavatel 

PHARMACY DISTRIBUCE LECIV SRO. 

Kojetínská 4219/10 

79601 Prostějov 

IČ: 65139577, DIČ: CZ65139577 

Tel.:xxxxxxxxxxxx 

č. Název zboží, služby Kód 
Cena/MJ (bez 

DPH) DPH MJ Množství Cena bez DPH 

   Objednávka z příjmu 870/18 (Lekis nemocnice) (viz příloha 1) 

   Předpokládaná celková cena objednávky 66 368,52 Kč 

   Předpokládaná celková cena objednávky vč. DPH 73 268,23 Kč 

Interní poznámka: 

Objednávka z příjmu 870/18 (Lekis nemocnice) 
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Faktury adresujte na oddělení financí KNTB. 

Dodavatel souhlasí s Obecnými nákupními podmínkami Krajské nemocnice T.Bati, a. s., které jsou součástí objednávky. 

Potvrzenou kopii objednávky, prosím, vraťte na adresu Krajské nemocnice T. Bati, a. s. Na fakturách uvádějte čísla 

objednávek. 

Za příjemce vyřizuje: xxxxxxxxxxxx email: 

xxxxxxxxxxxxxx , tel:xxxxxxxxxxx Příloha 1 k 

objednávce 1601/2018/8/VYCH 

č. Název zboží, služby Kód 
Cena/MJ (bez 

DPH) DPH MJ Množství Cena bez DPH 

1 
ACIDUM ASCORBICUM BIOTIKA INJ 

5X5ML/500MG 

00927 

29 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

2 AMBROBENE 15MG/5ML SIR 1X100ML 
00949 

21 xxxxxxxxx 10,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

3 AMBROBENE 7.5MG/ML SOL 1X100ML 
00949 

20 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

4 
AMOKSIKLAV 457 MG/5 ML POR PLV SUS 

70ML 

00993 

66 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

5 ANACID POR SUS 30X5ML-SAC 
00935 

82 

xxxxx 
10,00% ks 

xxxxx xxxxx 

6 AVELOX POR TBL FLM 5X400MG 
01541 

65 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

7 AVELOX POR TBL FLM 5X400MG 
01541 

65 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

8 AVIRIL S AZULENEM PLV 100G SYPACKA  xxxxxx 21,00% ks xxxxxx xxxxxx 

9 CONTROLOC 40 MG TBL ENT 28X40MG I 
02145 

25 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

10 CORDARONE INJ SOL 6X3ML/150MG 
01079 

38 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

11 CORSODYL ROZTOK 0,1% 200ML  xxxxxxxxx 21,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

12 ENAP 5 MG POR TBL NOB 30X5MG 
00452 

73 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

13 
EUTHYROX 88 MIKROGRAMŮ POR TBL 

NOB 100X88RG II 

 
xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

14 FLUIMUCIL 600 POR TBL EFF 10X600MG 
00144 

74 

xxxxx 
10,00% ks 

xxxxx xxxxx 

15 KANAVIT INJ 5X1ML/10MG 
00004 

89 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

16 
KINITO 50 MG, POTAHOVANÉ TABLETY 

POR TBL FLM 40X50MG 

01667 

59 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

17 LACIPIL 4 MG por tbl flm 28x4mg  xxxxxx 10,00% ks xxxxxx xxxxxx 

18 
LEVEMIR 100 U/ML (PENFILL) INJ SOL 

5X3ML 

00281 

48 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

19 
LOZAP 12.5 ZENTIVA POR TBL FLM 

30X12.5MG 

01140 

59 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

20 MAXITROL OPH GTT SUS 1X5ML 
02251 

68 xxxxxxxxx 10,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

21 MYCOMAX 100 CPS 28X100MG 
00660 

36 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

22 NUTILIS POWDER POR PLV 1X300G 
02171 

12 xxxxx 15,00% ks xxxxx xxxxx 
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23 OMEPRAZOL STADA 20MG CPS ETD 30 
01401 

87 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

24 OXAZEPAM LECIVA TBL 20X10MG 
00019 

40 xxxxxxxxx 10,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

25 PAMBA POR TBL NOB 10X250MG 
02149 

13 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

26 PEVARYL drm crm 1x30gm 1% 
00590 

74 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

27 PROKANAZOL POR CPS DUR 14X100MG 
00503 

49 

xxxxx 
10,00% ks 

xxxxx xxxxx 

28 PYRIDOXIN LECIVA TBL 20X20MG 
00002 

80 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

29 SILYMARIN AL 50 DRG 100X50MG 
00011 

47 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

 

30 SOLU-MEDROL INJ SIC 1GM+15.6ML 
00097 

12 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

31 SPORANOX POR SOL 1x150ML 
00560 

67 xxxxxxxxx 10,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

32 TARDYFERON-FOL POR TBL RET 30 
00921 

60 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

33 TENSIOMIN 12.5MG TBL 30X12.5MG 
00313 

85 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

34 THIAMIN LECIVA TBL 20X50MG(BLISTR) 
00750 

25 

xxxxx 
10,00% ks 

xxxxx xxxxx 

35 
TORVACARD NEO 40 MG POR TBL FLM 

30X40MG 

02046 

90 xxxxx 10,00% ks xxxxx xxxxx 

36 TWINRIX ADULT injsus 1x1ml+stŘ+sj 
00268 

16 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

37 VERAL 1% GEL 10MG/G GEL 50G II 
02027 

89 xxxxxx 10,00% ks xxxxxx xxxxxx 

38 VERAL 75 RETARD tbl ret 20x75mg 
00217 

28 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

39 VEROSPIRON TBL 100X25MG-BLISTR 
00304 

34 xxxx 10,00% ks xxxx xxxx 

40 VINCENTKA 0.7L  xxxxxxxxx 15,00% ks xxxxxxxxx xxxxxxxxx 

 Předpokládaná celková cena 66 368,52 Kč 

 Předpokládaná celková cena vč. DPH 73 268,23 Kč 

 


