
objednávka vydaná čisıø oZT123r029061Zfl

Odbératel : - Dodavatel :

Fakultní nemocnice Hradec Králové Dräger Medical 5420, Servis

_ Sokoiská 581
'

Obchodní 124

- 500 05 Hradec Králová - Nový Hradec Králové 251 01 Česflice

lCO:
-ııčoz 00179900 oıč: cZ00179900

Bankovní Spojení: Česká národní banka

ćíslo účtu; 2403951170710 FHXI -272 769 242

_ Plátce DPH: Ano - E-mail: marcelajansova@draeger.com,
marek.svejda@draeger.com

Tèıefnn: 272 770 324

Objednáváme u Vás :
I

Datum vystavení : 4.5.2023

Datum odeslání : 4.5.2023

Datum Splnění :

č.ř název položky - množství mj předpoklad cena
cenalmj celkem

1. oprava, Ventilátor plicní, typ: EViTA V500, v.č. ASHF- 1 0,00 . 0,00
0136, i.Č. 4056592

Celková částka : Kč 0,00

Nefunkční. Nejde nastavit parametry, 'display problikává (nekorektní ůdaje).
.Závada trvá i po opétovném Zapnutí.

Dodavatel je povinen:

a) na fakturu uvést prohlášení dodavatele o tom, že ke dni vystavení faktury není [je] veden v registru nespolei'ılivých plátců dané z přidané hodnoty a bankovní ůčet
uvedený na faktuře je ůčtem, kterv je plátcem dané dle § 109 z. č.2357'2004 Sb. zveřejněn,
b) veškeré případné vícepráce nebo navýšení sjednané ceny nechat vždv předem odsouhlasit,
c) fakturu označit číslem této objednávky! Montážní (dodací) list musí dále obsahovat nákladové středisko, výrobní a ínventární číslo přístroje, čitelnéjméno pracovníka
klinikv, kterv zboží nebo službu převzal, jeho osobní číslo, podpis a razítko,

_ d) oprava musí být provedena v souladu se zákonem č 3?5l'2022 Sb., dodavatel doloží kopii oprávněni o Školení osob u výrobce nebo autorizované osobv dle § 44, § 45, §
46,
e) při pinéní v hodnota 30.000 Kč bez DPH a vvsčím doložit cenovou nabıd ku která musí být před realizací odbérateíem odsouhlasena. Zároveň dodavatel souhlasí se
zveřejněním vsech dokumentů dle piatnvch právních předpisů,
f) dodavatel se zavazuje zachovávat mlčenlivost o vsech důvérných informacích, o nichž se dozví při plnění této objednávky nebo při činnostech s tírnto plnéním _
souvisejících. Zejména se jedná o osobní ůdaje pacientů a jiných osob (identifikační ůdaje, informace o zdravotním stavu, podstoupené Iéčbé apod.}, informace o interním
provozu objednatele, ekonomické, finanční, obchodní a strategické informace. Tento závazek dodavatele zůstává v platnosti i po ukončení plnéní.

Při nesplnéni téohto podmínek bude faktura vrácena l!!
Splatnost fakturvje 30 dnů od data uskutečnitelného zdanitełného plnéní.

Přijetím objednávkyÍ a zahájením prací dodavatel souhlasí s podmínkami této objednávky.



Sowšsnš ooăošđko
Evita V500

Strana 1

ođbëfażflı

žìszšošäo

- Fokuiäni nemocnice Hradec Kràšové

Sokoloká 58?

560 05 Hradec Králové:

'Czech Republio

mi
4-'

EC

(3200? 79906

(381 Íf'QQOB

‹ M

moäoˇˇřmwä.„i _,- w ~

2% M;
ů.
»v

Fakuitnš nemocnice Hradec Kràłové

Sokošská SEM

SUB [35 Hradec“ Kráłové
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Ädrosa příjemce Číało od băr'aìole 212115
Fokułtoí nemocnice Hradec Krăłové Vaše púptàvka/obj, OZEEBKJZQfiSHZA

Sokolská 58? Mabídka platná do

500 OS-Hradeť: K'rášové Způsob düđávky

Czech Ropobiíc Prodejce

Tešeíonní čísło
eflmaiì

Způsob płattıy Bankovní“ převod Datum vystavení 06.06.23

Piatební podmínka 45 dní

Číslo
předmětu
Servìsu Číslo zboží Sériové čísło Popis Záruka“

CZ? 0256? 8416000 ÄSHFÁJ? 36 Evita 'V500 NE

Řádek Sofvisu
Sériové č. Jednotková _ _
předměiiu cena bez Řáđìćová .Cołkova'
.Sowiso - Čísło Popis Množství _MJ DPH Siova 'ăfä . Čăżštka částka 5 _BPi-E.

ASHFťŰBfi . MKšŤÍĂÍB Zákìađní řídicí deäko 1 KS 131 530,00 G -131' 5303i? ÍEQ. 'iÍSŤłłEŠü

M145

ASHFfl-Dıišs. rám-1402 iflr-On Aflflefnhıy 'š KS 1 agmo ü 1 392130“ 1 684,32 -


