
D A Ň O V Ý  D O K L A D  FAKTURA
DocfavafeA^M ED IA L s d o í . s  r.o.

*  Na Dolinách 128/36 
147 00 Praha 4

IČ : 14892901 DIČ : CZ14892901 
Městský soud v Praze, oddíl C, vložka 1299

Číslo dokladu : 2 2 0 1 7 1 3 6 3
(variabilní sym bol)

Objednávka : 175158
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Příiemce:

j f i

IČ : DIČ:

Odběratel:  Centrum  kardiovaskulární a 
transplantační chirurgie Brno
Pekařská 53 
656 46 Brno 
CZ
Česká republika

Č.org. 4089
IČ : 00209775 DIČ : CZ00209775

Místo určení:  Centrum kardiovaskulární a transDlantačnl 
chirurgie Brno
Pekařská 53 
656 46 Brno

Provozní doba:

Datum splatnosti : 10.5.2017
Datum vystaveni dokladu : 20.4.2017 . 
Datum uskutečněni zdanitelného plněni : 20.4.2017

Forma úhrady : Bankovním  převodem
......... ​................ ​........ ​.... ​........... 
Způsob dopravy :
Zakázka :

řádek Označeni Popis dodávky
č. GPN Množství MJ Jednotková cena Celková cena DPH % DPH Celkem s DPH

Kód VZP Kód SÚKL Klas.tř. EAN Cena původce Marie % Rabat % Akce %

Dodací lis t______120171208_________ Vaše objednávka 175158
..............​.................. Kamerový systém ....... ​.. ..

........​....  144 000.00 144 000.00 21 30 240,00 174 240,00
0 0 0

1,00 144 000,00 174 240,00

Fakturace celkem CZK 174 240,00
přepočteno kurzem: 1,0000

Rekapitulace DPH Kč

Sazba % Základ DPH Celkem

Základní sazba 21 144 000,00 30 240,00 174 240,00
144 000,00 30 240,00 174 240,00

Stanovené výrobky jsou označeny CE a splňuji odpovídajíc! směrnice EU a nařízeni vlády České Republiky.
ES prohlášeni o shodě jsou uložena v sídle společnosti.
Všechny námi dodávané výrobky byly po celou dobu skladovány podle pokynů výrobce.
Za obaly od shora uvedených balených výrobků byl uhrazen pod identifikačním číslem EK-F00023122 poplatek za zajištěni zpětného odběru a využiti 
obalového odpadu společnosti EKO-KOM, a.s..

Vaši objednávku evidujeme až do úplného vyffzenl. Prosíme o vráceni potvrzeného dodacího listu

.................​.......................​................​.................​. . .. ​....................​...........​.....................​.................​. . ​.......​........... ​...............​...............​.................. 
​...........​.................​....... ​..... ​..................​....................​.....................​.....​..........​......​...........​. . . ​.........​..........​...............​...............​.....​....... ​...........​................ 
​....... ​. . . ​....... ​.........​..............................​...​...........................​...............​...........​...... ​........​...................​.................​. . ​.......​............​...........​..........​...... 
​...............​...................​...........​.................​.....

FAKTURU PLAŤTE VÝHRADNĚ NA 
BANKOVNÍ ÚČET V UVEDENÝ V ZÁHLAVÍ

J.^VIEDM L
lěkaRskA techn ika 

Provozovna: Vlaši

PECIÁLNl zdravo tn ický materiAl 

řská 2 79 0 /4 ,1 9 3  00  Praha 9

Zpracováno systémem HELIOS Orange
..............​......... ​........ 
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