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KZ Krajska zdravotni  a.s

Obj ednavka 2600145450

Dat um obj ednavky 20.02.2023 St ani sl av Kot | 4#

vhot ovu c: St ani sl av K
Cel akovi cka 3267

Qddel eni: Odd. nakupu DDM

Tel ef on: | 407 47 Varnsdor f

Mobi | :

vei |

Adresa odbératel e (fakturaeni):
Kraj skd zdravotni, a.s.
Soci al ni péce 3316/ 12A “ e .
—ti= VaSe cislo dodavatel e u nas
401 13 Usti nad Labem 1013465

Adresa ptijence, faktury, zbozi/sluzby: Ternin dodavky: 28.02.2023
Kraj skd zdravotni, a.s.

Masarykova nenocnice v Usti n.Lab., o.z.
Soci al ni péce 3316/ 12A

401 13 Usti nad Labem

Dodavka do 20077
Dodavka pro 2511401001

Fakturujte se splatnosti 60 dnu! Ména CzK
Pol . Mat eri &l Oznaceni
Cbj . Mmozstvi Jednot ka Cena za jednotku Hodnot a
00010 Dezi nfekeni  pristroj NOCOSPRAY
1 Kus 75.141, 00 75.141, 00
Cel k. hodn. s DPH CzK i 75. 141, 00
Dodaci podminky: KZ, a.s. - Masarykova nenpcnice v Usti n. L., o.z.
Geni odd.

Soci a4l ni péce 3316/ 12A, 401 13 Usti nad Labem

Vystavil: ... .. A ........

Z duavodu registrace Je od 1.9.2007 nutné na dodavatel skych fakturach a vystavenych objednavkach uvadét

jak adresu sidla spol e%nosti, tak adresu nmista provozovny (fakturaeni a dodaci adresa). Na dodacich

listech, fakturach a ostatnich dokunmentech uvadé&jte naSe &islo objednavky a koncového odbératel e. Faktury

bez é&isla objednavky budou povazovany za nelpl né a vréaceny dodavateli. V p#ipadé& danového dokl adu musi Gé&et

uvedeny na faktufe spl dovat podninku dal kového p#istupu, v soul adu se znénim zakona &. 235/2004 Sh. o DPH.

Uzget musi byt zvezej n&ny.

Pokud hodnota predmitu presahuje 50 000 K& bez DPH, nabyva objednavka G& nnosti nejd#ive dnem uvefej néni v

Regi stru smluv. Bez pisemé akceptace neni objednavka uzaviena. Pl n&ni predmstu objednavky pred jeji

Gei nnosti se povazuje za plnéni podle této objednavky.

IO 25488627 DIC: CZ25488627 Bankovni spoj eni: ¢SoB, a.s., &. 0. NN

Spol ecnost zapsana v obchodnim rej st #i ku vedeném Kraj skym soudem v Usti nad Labem oddil B, vloZka 1550.
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