
Objednávka vydaná číslo
'

OZT1'211l-078181'Ke

odběrateı z
' “ ' I

Dodavatel :
'

Fakultní nemocnice Hradec Králové Hypokľamed 5_r_0_.
Sokolská 581 - - Čistovická 95/13

500 05 Hradec Králové - Nový Hradec Králové. 163 00 praha 6

jıčo: 00179906 DIČ: 0200179906 - . '(305 49615528
Bankovní Spojení: Česká'na'rodníbanka Telefon? 211 150 452

ČlSlO ÚČ'EUZ 246395111'0710 Fax: 211 150 450

Plátce DPH: “ Ť
Ano

'
E-rnaíl: hypokramed@hypokramed.cz,

' - - Skorepova@hypokramed.cz

'
Objednáváme u Vás :

'
Datum vystavení : 19.11.2021

Datum odeslánxr : 19.11.2021

Datum Splnění :

._ č_ř_ název položky množství mj předpoklad
' ' cena

cena/mj celkem
1. Oprava, Stůl operační, typ: TRUSYSTEM 7500, v.č. _ . 1 110 206,80 1-10 200,80

102722152, ĹČ. 4058802

Celková Částka : Kč 110 206,80 _

'Oprava operačního stolu dle vystavené nabídky Č.: NAZZÍBT.
Závada: nevydrží nabitý - nová baterie.

Dodací podmínky:

Dodavatel je povinen:

a) na fakturu uvést prohtášení dodavatele o tom, že ke dni vystavení faktury není üe) veden v registru nespolehlívých plátců daně z prıdané hodnoty a bankovní účet
uvedenyr na faktuřeje úětem, kterýje plátcem daně dle § 100 2,13. 23512004 Sb. zveřejněn,'
b) veškeré případně vícepráce nebo navvšení sjednané ceny nechat vždyI předem odsouhlasít,
c) fakturu oznaěit ěíslem této objednávky! Montážní (dodací) list musí dále obsahovat nákladové středisko, výrobní a inventárni ěíslo přístroje, cıtelne Jmeno pracovníka

- kliniky, kterv zboží nebo stužbu převzal, jeho osobní ěislo,podp1s a razítko,
d) oprava musí bvt provedena v souladu se zákonem 1126812014 Sb., dodavatel doloží kopii oprávnění o školení osob u vyrobce nebo autorizované osobyr dle §

04,
§ 55, §

66,
e) při plnění v hodnotě 50000 Kě bez DPH a vyšším doložit cenovou nabídku, která musí být před realizací odběratelem odsouhlasena. Zároveň dodavatel souhlasí se
zveřejněním všech dokumentů dle píatnvch právních předpisů,
t) dodavatel se zavazuje zachovávat mtcen|1vost o všech důvěrnvch informací-- - -- -- ' ˇ' ˇ ' ' ' ' ˇ' ˇ'
souvisejících. Zejména se jedná o osobní údaje pacientů a jiných osob (identi
provozu objednatele, ekonomické, finaněni, obchodni a strategické informace

Při nesplnění těchto podmínek bude faktura vrácena l!!
Splatnost faktury1 je 30 dnů od data uskutečnitelného zdanitelného plnění.

Přijetim objednávky a zahájením praci dodavatel souhlasí s podmínkami této

Objednávajíci: Kejvalová `Jana, e-mail: jana.kejvalova@fnhk.v

Datum: 1.12.2021 ' N03EXTO_1_Objednavka
'
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š -š-řš Ĺ“_'fš.§.;kvsìiiıaj area-8518118 'medieíxıbú'f NABÍDKA
'

Dodavatel:

Hypokramed s.r.o.

čistøvická 95/13
16300 Praha

Ico: 49818528 DIČ: 0249818528

URL: wwwhypokramedcz

'Cenová nabidka Číslo: NA22137
Datum: 25.11.2021

Zákazník:

Fakultní nemocnice Hradec Králové

Sokolská 581

50005 Hradec Králové

IČO: 08179908 DIČ; czoo179908

Zpracoval: Alena .Škořepová
Telefon: +420 211 150 452
Email: skorepova@hypokramed.cz

Doba platnosti nabídky:
od: 25.11.2021 do: 12.11.2021

Na Základë vaší obj. č. OZT1'211'07818/Ke vám Zasíláme cenovou nabídku na výměnu baterií v op. Stole TS 7500 v. č.1 027'22152:

Kód zboží Název Množství Cenaliednotku Celkem bez DPH Celkem s DPH DPH Sleva
.s 153313? Lithium-len Battery 40.?V4.8AH 2 KS 45 540,00 91 080,00 110 208,80 21%

DPH Záklaar sazba 21%: 19 126,80 Kč ze základu 91 080,00 Kč Celkem bez DPH: 91 080,00 Kč
I

Snížená sazba 15%: 0,00 Kč ze základu _ 0,00 Kč Celkem s DPH: '110 208,80 Kč
Osvobozeno

'
0%

cÉLK-EM Í'cEN-A:

Razítko a podpis:

oenovou nan

Haleřove vyrovnání:

110 206,80 Kč
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