
Komu: <>
Od: <>
Datum: 20.4.2023 14:50
Kopie: < variomedicalplus@variomedicalplus.cz>
Předmět: RE: 2771953

Dobrý den, pani ,

objednávku 2771953 potvrzuji, materiál bude doručen dne 21.4.2023.

přeji hezký den,

S pozdravem

c}r(jduktový specialista

VarioMedicaf Plus, s.r.o.

Mlýnská 326/13, Trnitá

602 00 Brno

Tel.:
http

'. A '" I , MEDICAL :

From:
To:

Odběratel:

Fakultní nemocnice v Motole

Oddělení nákupu SZM Motol

V Úvalu 84

150 06 Praha 5 - Motol

IČO: 00064203

DIČ: CZO0%4203

Objednávka číslo: 2771953

ID : 445425

Datum : 20.04.2023

Dodavatel: Tel:

VartoMedical Plus s.co.

Mlýnská 326/16, Trnitá

602 OD Brno

vyřizuje:

Dodejte na adresu:

SZM FN Motol

Komunikační uzel -2D

přejímka zboŽí PO-Pá 6:30 až 15:00

~Otjjednáváme u Vás:

9915/79 Klinika zobrazovacích metod UK 2. LF a FN Motol - angiogŕ"afické pracoviště

Název Počet

l BEGRAFT PERIPHERAL stentgraft pertferní vasku|árni 1 KS

5,0x28mmx120cm

á 1 KS BGP2805_2

2 BEGRAFT PERIPH ERAL stentgraft periferní vaskulárni 1 KS

6,0x28mmx120cm

á 1 KS BGP2806_2

Celkem: 77 866,50

[[INT2771953]]

Dodávaný materiál musí být V souladu se zákony 22/1997 Sb. a 375/2022 Sb.

Cena dodávky se řídí smlouvou nebo poslední cenovou nabídkou.

Faktura musí splňovat všechny náležitosti dané zákonem Č.235/2004 Sb. a

musí být zaslána zároveň se zbožím. Splatnost faktur je 60 dni.

Na dodacím listě i faktuře uvádějte vŽdy číslo naší objednávky, jinak zboží

nemůže být převzato a faktura vyřízena. Dodávejte pouze celá baleni.

Žádáme oht-aíem o zasláni akceptace (potvrzeni) této objednávky,

objednávky v hodnotě nad 50 000 KC bez DPH fakturujte až pozveřejnění

v registru smluv ministerstva vnitra ČR v sodaau s § 6 odst.1

zákona 4, 340/20/5 sb, o registru smluv. Není-h dohodnuto jinak,

povi3ŽU)té objednávku nevyřízenou do jednoho měsíce za zruŠenou.

Ostatní ujednáni se řídí Občanským zákoníkem (Č.89/2012 Sb.)


