
Bílovecká nemocnice, a.s.
17. listopadu 538
743 01  BÍLOVEC
Vyřizuje: 
tel.: XXXXXXXXX
E-mail: XXXXXXXXX

Název:
Adresa:
Město:
PSČ:
Vyřizuje:
Telefon   XXXXXXXXX
E-mail: XXXXXXXXX
IČO/DIČ: 

Na základě cenové nabídky objednáváme pro Bíloveckou nemocnici, a.s. ZP:
Cena bez Celkem 
 DPH [ks]  s DPH

Vyhotovila: Ing. Zdeňka Dostálová
Datum: 

……………………………… ……………………………… ………………………………
MUDr. Tomáš Nykel Ing. Josef Zajíc Lenka Vozničková
náměstek pro LP ředitel staniční sestra
Bílovecká nemocnice, a.s. Bílovecká nemocnice, a.s. Bílovecká nemocnice, a.s.

Poznámky a připomínky: 

Objednávka akceptována e-mailem 6.9.2023

Dodavatel přijetím a provedením objednávky prohlašuje, že splnil ohlašovací povinnost dle zákona 375/2022 Sb. § 23.
Součástí dodávky přístroje je instalace zařízení, dodací a záruční list, prohlášení o shodě od výrobce, návod k použití v ČJ a školení
zdravotnického personálu oprávněnou osobou. Součástí záruní doby je provádění BTK a KEZ zdarma. Akualizace SW je zdarma po
dobu 5 let.

Celkem OBCHODNÍ TAJEMSTVÍ

796 01
Zbyněk Ranocha

47675934/CZ699000899

 Diabetologická 
ambulance

Fundus kamera APOLLO CRO vč. příslušenství

Název 

Objednávka č.
ZD/2023/68

Ing. Zdeňka Dostálová

Splatnost:
30 dnů

NS:

Perfect Distribution a.s.
U Spalovny 4582/17
Prostějov


