Sdružené zdravotnické zařízení Krnov, příspěvková organizace 
I. P. Pavlova 552/9,   Pod Bezručovým vrchem, 794 01, Krnov  IČO:008 44 641 DIČ:  CZ00844641	 
................................................................................................................................................................
Protokoly PBTK zasílejte na adresu :
Sdružené zdravotnické zařízení Krnov p.o., Oddělení zdravotnické techniky, I. P. Pavlova 9, 794 01, Krnov 
OBJEDNÁVKA č.:  7589

Značka:	7589	MZ Liberec, a.s.
Vyřizuje:	xxxxxxxx xxxxxxxx	Cidlinská 920/4
Tel.:	554 690 690	460 15  Liberec
[bookmark: _GoBack]Fax:	Mob: xxx xxx xxx	servis@mzliberec.cz    T: 725 387 924
E-mail:	krahulec.ladislav@szzkrnov.cz

Datum:	11.01.2023

Dodavatel přijetím a provedením objednávky prohlašuje, že k této činnosti  splňuje zákonné předpoklady.  Servis bude proveden v souladu se Zákonem 268/2014 Sb. o diagnostických zdravotnických prostředcích in vitro a § 45 zák.č. 89/2021 Sb. o zdrav.prostředcích  a normou ČSN EN 60601, příp. ČSN EN 62353  
PBTK proveďte v kalendářním měsíci dle plánu údržby uvedeného na objednávce.
Součástí PBTK je protokol vč. KEZ u elektrických ZP. Termín kontroly oznamte předem příslušnému oddělení. 
Splatnost faktury min. 30 dnů ode dne dodání zboží nebo služby. 
Na faktuře vždy uvádějte číslo objednávky.
Faktury zasílejte v elektronické podobě na e-mail:    fakturace@szzkrnov.cz
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Č.	Objednávaný úkon	Údaje o zařízení
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
1.	PBTK	Název zařízení: 	Zdravotnické napájecí jednotky
		Umístění: 	Budova B,C
		
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Předpokládaná cena:	276.855,- Kč bez DPH + oprava závad zjištěných při kontrole





Příkazce operace:                                                  Správce rozpočtu:
Podpis:                                                                    Podpis:



 
