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Povodi Labe, statni podnik
Vita Nejedlého 951/8, Slezské Predmésti, 500 03 Hradec Kralové

POVYODI \ABE

TELEFON XXXXXX

E-MAIL XXXXXX

) 20890005 TRIOSV,. spol. s r.o.

DIC CZ70890005 Zakoufilova 2275/142 — Chodov
IDDS dbyt8g2

Obchodni rejstfik  vedeny u KS v Hradci Kralové, 149 00 Praha 4

oddil A, vlozka 9473

OBJEDNAVKA é&.: A972210038

DATUM: 15. 03. 2021 STREDISKO: 972
VYRIZUJE/TEL: XXXXXX ZAKAZKA:
E-MAIL: XXXXXX DODACI LHUTA:

Ve smyslu Ramcové dohody o koupi antigennich testl ¢. D972210002 ze dne 15. 03. 2021 uzaviené
na zakladé poptavky kupujiciho s nazvem ,Dodavka testl na stanoveni pfitomnosti antigenu viru
SARS-CoV-2“ pfedkladame objednavku a vyzyvame Vas k poskytnuti diléiho pIinéni — dodavku testu
na stanoveni pfitomnosti antigenu viru SARS-CoV-2, které |ze pouzit laickou osobou, a jsou v
seznamu antigennich testt, pro které vydalo Ministerstvo zdravotnictvi vyjimku podle § 4 odst. 8
narizeni vliady €. 56/2015 Sb. a provadéji se samoodbérem ze slin:

800 ks antigennich testl 2019-nCoV Antigen Test (Lateral Flow Method) Saliva/Sputum, vyrobce
Wondfo, tzn. 40 baleni/20 ks (1 ks/84 K& bez DPH)

Celkova cena v&etné dopravy nepfesahne ¢astku 67.200,- K& bez DPH.
Termin dodani pozadujeme v co nejkratSim mozném terminu, nejdéle vSak do 25. 03. 2021.

Fakturaéni adresa a misto dodani zboZi:
Povodi Labe, statni podnik, Vita Nejedlého 951/8, Slezské Pfedmeésti, 500 03 Hradec Kréalové.

Ing. Pavel Rehak
technicky Feditel

Na faktufe prosime o presné uvedeni nasi fakturacni adresy (viz hlavicka objednavky), ¢islo smlouvy
a ¢islo nasi objednévky.

CiSLO OBJEDNAVKY UVADEJTE VZDY PRI KORESPONDENCI S NAMI. UVADEJTE HO ZEJMENA NA DANOVEM DOKLADU.
JE-LI NA OBJEDNAVCE UVEDENO CISLO ZAKAZKY, POPR. CISLO STREDISKA, UVEDTE JE TAKE. o
PRIPADNE PRILOZEN| KOPIE OBJEDNAVKY K DANOVEMU DOKLADU ZNACNE ZJEDNODUST JEHO ZPRACOVANL.



