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Pol. Číslo mater.
Název

______________________________ ________________________________________________________________________

0010  B1095137          
SURGICAL LOOP SILIC. ŽLUTÝ 

0020  4617053V           
OMNIFIX 5 ML, LUER LOCK SOLO

0030  5017150          
ZÁKAZN. SET  ANGIODYN RTG (ÚVN II.)

0040  5014555          
ZÁKAZN. SET  ANGIODYN INTERVENCE  (ÚVN )
Rozdělení celkového množství na dílčí termíny:

Množství,Jedn. Termín dod.
             02.02.2022
             07.02.2022

B. Braun Medical s.r.o.   V Parku 2335/20   CZ-148 00 Praha 4

Ústřední vojenská nemocnice -
Vojenská fakultní nemocnice
Praha
U Vojenské nemocnice 1200/1
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Potvrzení objednávky
číslo zak. :117929157
ze dne :31.01.2022
Vaše zákazn.číslo : 20304055
Vaše objednávka : OBJ-SSZM2200648
ze dne : 31.01.2022
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Pol. Číslo mater.
Název

___________________________________________________________________________________________________________________________

0050  5018580           
ANGIODYN TUBE 70BAR,ROT, ADAPTOR, 150 cm

___________________________________________________________________________________________________________________________

Součet položek   141.460,71 
DPH                        29.268,75 
DPH                           312,85 
Celkem s DPH            171.042,31 
Zbývá k úhradě           171.042,31 
Celk. částka   171.042,31  CZK

Potvrzení objednávky dodavatelem bylo vydáno v souladu se zákonem č. 340/2015 Sb. o registru smluv.
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