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Obfiedfiévka 1600019759
Datum Objednévky 17.05.2021
Vyhotovuje:
Oddéleni: Provozné tech.fisek
Telefon:
Mobil:

KLIMAX TEPLICE, s.r.o.
Teplické 45

417 23 Koétany

Mail:

Adresa odbératele (fakturaéni):
Krajské zdravotni, a.s.
Sociélni péée 3316/12A, , Vaée éislo dodavatele u nés401 13 Ustl nad Labem

1001614
Adresa pfijemce, faktury, zboEi/sluéby: Termin dodévky: 31.05.2021Krajské zdravotni, a.s.
Masarykova nemocnice V Gsti n.Lab , o.z.
Sociélni péée 3316/12A
401 13 Usti nad Labem

Fakturujte se splatnosti 60 dnfi! Ména CZK
Na fakturu prosim uvedte:
IVESTICNi FAKTURA
ID: 20820001.1

P01. Material Oznaéeni
Obj.mnoistvi Jednotka Cena za jednotku Hodnota

00010 klimatizace na COS
1 Sada 119.353,19 119.353,l9

Na zékladé Vaéi cenové nabidky objednévéme dodévku a montéé klimatizaénich
jednotek na COS, buodva A V Krajské zdravotni, a. s. — Masarykové nemocnici vUsti nad Labem, o. z.

Pfiloha é.1: Véeobecné obchodni podminky Krajské zdravotni, a.s.
Pfiloha 6.2: Cenové nabidka

; Celk.hodn. S DPH CZK , 119.353,2O

Vystavil: . . .
Z dflvodu regi e .9 2007 nutné na dodavatelskych fakturéch a vystavenych objednévkéch uvédét
jak adresu sidla spoleénosti, tak adresu mista provozovny (fakturaéni a dodaci adresa). Na dodacich
listech, fakturéch a ostatnich dokumentech uvédéjte naée éislo objednévky a koncového odbératele. Faktury
bez éisla objednévky budou povaéovény za nefiplné a vréceny dodavateli. V pfipadé dafiového dokladu musi fiéet
uvedeny na faktufe splfiovat podminku délkového pfistupu, v souladu se znénim zékona é. 235/2004 Sb. 0 DPH.
fiéet musi byt zvefejnény.
Pokud hodnota pfedmétu pfesahuje 50 000 K6 bez DPH, navé objednévka fiéinnosti nejdfive dnem uvefejnéni v
Registru smluv. Bez pisemné akceptace neni objednévka uzavfena. Plnéni pfedmétu objednévky pied jeji
fiéinnosti se povaéuje za plnéni podle této objednévky.
ICO: 25488627 DIE: C225488627 Bankovnispojeni: . é.fi.
Spoleénost zapsané v obchodnim rejstfiku vedeném Krajskym soudem v Osti nad Labem, oddil B, Vloika 1550.




