Objednavka vydana

Obj./Smlouva: ' o Cislo dokladu /strany: | OV922101/00191/1 |
Odesilatel: Pifjemce:
Oblastni nemocnice Ji¢in a.s. Fresenius Kabi s.r.o.
Bolzanova 512 Na Strzi 1702/65
506 43 Jicin 140 00 Praha4
Ceskad republika
1¢: 26001551 I¢: 25135228
DIC: CZ699004900 DIC: CZ25135228
Ména: CZK Datuin vysiavent: 27.5.2021

Datum ukonéeni objednavky:
Datum splatnosti:

Objednévdme u Vas pro oddsleni ARO

Druh zbo# - materiglu_ | My Mnozstvi _Predpoklédani cena

Dle cenové nabidky & MVR27-2021 ze dne 21.5.202 ; 0,000

Bezpe&nostné technicka kontrola (BTK) dle pFiloZeného seznamu,dle l o | 9.6—_';00,00
§45 z48k.c.89/2021 Sb.

Dotzzy: [

21-102/TO

U objednédvky nad 50 000,-- K& bez DPH postupujte nasiedovné:
Do uvedeného textu v objedndvce doplite udaje(datum,podpis,razitko)
a sken zadlete zpét na vy$e uvedenou adresu.

Dne ........ jsme pfijali Vasi objednavku a tuto objednavku akceptujeme.
-3, 06. 201
Pozadujeme plsemny protokol o BTK pro kady pFistroj zvI43t' s jednoznaénym
zdvérem o funkénosti pristroje a terminem dal3i kontroly.
Vicestrankové protokoly oznaéte &isly jednotlivyeh strinek.
Protokoly dodejte na technické oddéleni nebo ptiloZte k faktufe.
Termin BTK nutno pfedem telefonicky dohodnout s dostateénym
predstihem s odpovédnym pracovnikem pEisluiného odd&leni.
Prosim o dodrZeni terminu BTK uvedeného v seznamu.

Fakturagni adresa: Oblastni nemocnice Ji&n a.s.
Bolzanova 512
506 43 Jigin

Potvrzenou objedndvku pFikladejte k faktuie, v opa¥ném pFipad?® bude faktura vricena.
Jsme platci DPH.

03 -06- 201






