
,k Storm s.r.o. FAKTURA - DAňovÝ DOKLAD č. 2103900
dodavatel: Variabilní symbol: 22103966
Black Storm s.r.o. Konstantní Symbol: 0308
Pod vrstevníci 1529/18

_
Objednávka č.: 156/2021/Ře ze dne: 02.12.2021

140 00 Praha 4 Plovozovna-

EXPEDICE Odběratel: IČ: 71207856
lČ: 27937194 5.kvetna 589 DIČ: CZ71207850
DlČ: 0227937194 289 “ PeCKY

_ , _

Telefon: +420 323 606 790 Vysokonjytska nemocnice
Mobil: +420 602 330 175 Hradecka 167
Fax: +420 321 785 458 566 23 Vysoké Mýto
E-mail: info©black-storm.cz
www.blackstorm.cz

Číslo účtu: | 27937194 15500

Datum vystaveni: 08.12.2021 Konaný Příjemce:

Datum splatnosti: 22.12.2021
Datum uskutečnění plnění: 08.12.2021 -— -

Forma úhrady: Příkazem

Označení dodávky Množství J.Gena Sleva Cena %DPH DPH Kč Celkem

Fakturujeme Vám zboži dle Vaší objednávky: Výdejka č.: 21SV07474
1082/F Rukavice vyšetřovací -
Nitrylex/Nitril, bez pudru,
boxl100ks, vel.S
1083/F Rukavice vyšetřovací —

NitrylexlNitril, bez pudru,
boxl100ks, vel.M
1084/F Rukavice vyšetřovací -
Nitrylex/Nitril, bez pudru,
box/100ks, vel. L
1085/F Rukavice vyšetřovací -
Nitrylex/Nitril, bez pudru,
box/100ks, vel. XL
90 104 Návštěvnický plášť
FFP 2 Respirator NR PREMIUMR
10ks/baL

Součet položek 66 900,00 13 954,50 80 854,50
Zaokrouhlení 0,50
CELKEM K ÚHRADĚ 80 855,00 :

Prohlášení — na dodané výrobky podléhající zak.č.22/1997 Sb, bylo vydáno prohlášení o shodě v souladu s
nařízením vlády č.336/2004 Sb. , dle vyhlášky č.11/2005 Sb., která stanoví druhy zdravotnických prostředků
vedených v klasifikační třídě II a.

Vystavil:

ňrma je zapsána v obchodním rejstříku, vedeného u Městského soudu v Praze oddíl C. vložka 127793

Dovolujeme si Vás upozornil. že v případě nedodržení data splatnosti uvedeného na faktuře Vám budeme účtovat úrok z prodlení v dohodnuté, resp. zákonné výší a
smluvní pokutu (byla-li sjednána).

Ekonomický a informační systém POHODA


