
Objednávka vydaná
OiSmlouva: _! J Číslo dokladu/Sunny: lm Ov92_2_ı~(__1„ım490919%/ıWV __
Odesílatel: Příjemce:

Oblastní nemocnice Jičín 8.8. S&T Plus s.r.o.
Bolzanova 512 Novodvorská 994
506 43 Jičín 142 21 PRAHA 4

IC; 26001551 IČ; 25701576
DIČ: CZ699004900 DIČ: cZ2570157ó

Měna: CZK , Datum vystavení: 21.9.2021
Datum ukončení objednávky“. m _' MM
Datum splatnosti: 5

Objednáváme u Vás pro nemocnici

Druh zboží Ä materiálu .
V

MJ Množství Předpokládaná cenami

Deflbrilátoı' AED PHILIPS HeartStaı-t FRx vč.pl`lslušenství, dle vaší ks 74 500,00
cenové nabídky č. MJ-2l-300 ze d'ne 14.9.2021

Uvedená cena je včetně DPH 0,000

Dotazy:

21-225/TO

Požadujeme kopii prohlášení o shodě, návod k obsluze v ČJ a Zaškolení
obsluhy vč. potvrzení předávacího protokolu.

Fakturační adresa: Oblasml nemocnice Jičín a.S.
Bolzanova 512
506 43 Jičín

U objednávky nad 50 000,-Kč bez DPH postupujte následovně“.
Do uvedeného textu v objednávce doplňte údaje(datum,podpìs,razítko)
a sken zašlete Zpět na výše uvedenou emailovou adresu.

Dne 27161.... jsme přijali Vaší objednávku a tuto objednávku akceptujeme.

Potvrzenou objednávku přikládejte k faktuře, v opačném případě bude faktu
ˇJsme plátcı DPH.




