
Objednávka vydaná Číslo OZT123í07368 Í V!

Odběratel : . Dodavatel :

Fakultní nemocnice Hradec Králové Dräger Medical 5_ r_ 0_

Sokolská 581 Obchodní 124

500 05 Hradec Králově - Nový Hradec Kralove 251 01 Čésflice

ıćoz 00179906 DIČ: 0200179906 '002 25700760
Bankovní Spojení: Česká národní banka TeieŤŰn: 272 760 327

ČÍSIO ÚČÍLII 246395111'0710 Fax: 272 759 242

Platce DPH: Ano E-mail: spomat@draeger.oom; servis-
draeger@draeger.com

Požadovaný termín splnění objednavky:
Datum vystavení : 8.11.2023

I

15.11.2023 , ,
Datum odeslani :

Objednávame u Vás : Datum Splnění 1 . ""5; íl ŽÚŽŠ-
ć.ř. název položky _ množství mj
1. Nákup - Spútrehni materšáı 8

Nákup
4 krabičk Ét 5 ke -`lnfittit Flow Senzor' Ob'. Č. 6871980

a) na fakturu uvést prohlášení dodavatele o tom, že ke dni vystavení takturv není (je) veden v registru nespoľehiivých pla'tců daně z přidaně hodnotv a bankovní ůšet

_Luvedený
na faktuře je ůštem, který je plátcem daně dle § 109 z. č. 2352004 Sb. zveřejněnŤ

o) při osobním předanízboži si nechat potvrdit dodací iist - musi obsahovat šítelnejmeno a osobni šisfo přebírajiciho zaměstnance, jeho podpis a razítko1
c) fakturu spolu s potvrzeným dodacim listem dodat na odbor zdravotnické technikv.
d) při plnění v hodnotě 30.000 Kč bez DPH a vyšším doíožit cenovou nabídku, která musí být' před realizacl odběratelem odsouhlasena. Zároveň dodavatel souhlasí se
zveteiněním všech dokumentů die platných právníchpředpisů.

Při nesplnění těchto podmínek bude faktura vrácena i!!
Splatnost fakturvje 30 dnů od data uskutečnitetného zdanitelného plnění.

_ Přijetlm objednavky* a zahajonlm pracl dodavatel souhlasí s podmínkami teto objednavky.
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Odberatel

Fakultní nemocnice Hradec Králové

Sokolská 581

500 05 Hradec Králová
Czech Republic

DIČ 0200170000
IČ 00170900

Příjemce .

FAKULTNÍ NEıvıocNıcE HRADEC KRÄLovÉ - oZT
pí Kovandová .

'

Sokolská 561

50005 HRADEC KRÄLovÉ

m
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Fakultní nemocnice Hradec Králová

Sokolská 581
500 05 Hradec Králová

Czech Republic

Čísla odběratele 21245
Vaše objednávka číslo OZTi23i0i'368NI

ćiaıa objednavky 12001712232237
Způsob dodávky
Prodejce Lenka Smolová

Telefonní číslo 234 660 231

e-maíi spomat@draeger.com

Datum vystaveni 8. 11. 2023

Datum UZP 8. 11. 2023

Variabilní symbol 2352321

Konstantní symbol

Datum splatnosti 23'. 12. 2023
Platební podmínka 45 dni “

Způsob platby Bankovní převod

v Jednotková Sleva DPH
'

Částka na
Císlo .Popis Množství MJ cena bez DPH % % řádku bez DPH

-68T1980 lD Flow sensor (5ks) 4 BAL 6 494,00 21 25 976,00
- Třída bezpečnosti: Ila

84-037'35 Flow sensor 4 BAL 6 494,00 21 25 976,00
Třída bezpečnosti: lia

POŠTOVNÉ Poštovné a baına 100 1 KS _ 100,00 21 100,00
Částka celketn CZK 52 052,00
DPH celke_m___C_Z_l_ˇ( 10 930,92

částka včatnê DPH aaıkanı cżk 02082.92
Rekapitulace Základ DPH Částka DPH
DPH DPH % CZK CZK

92.21 . .. .2.1 . .. . . .5.2 05230 10.9.3013
CEIKEITI 52 052,00 10 930,92

Dodací list číslo: DLMTP232321 (POMTP232237)

Vystavil: Lenka Smolová Převzal:
Telefonní číslo:
e-mail:

Dodavatel Provozovna
Dräger Medical s.r.o. DM CZK Deutsche bank Dräger Medicał s.r.o.
Obchodni 124 Číslo bankovního účtu 31723000030910 Obchodni 124
251 01 Čestlice IBAN 0211 2910 0000 0031 ?230 0003 251 01 Čestlice
DIČ 0220700700 kod sWłFT DEuTcs czaah Rapahıia
IC 20700700 ` `

zapsaná v obchodním rejstříku vedeném u Městského soudu v Praze pod sp. zn C 66291. Obchodní podminky:
https :iiwwworaeger.comios_cziTermsflConditiorıs


