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OBJEDNÁVKA - Podklad pro fakturaci: OBJ-FBBR_ORT2400016

IČO: 61383082 DIČ: CZ61383082

Pláce DPH: Ne

ýíslo ~þtu: /

U Vojenské nemocnice 1200

Ústřední vojenská nemocnice-Voj.fakultní
nem.Praha

16902 PRAHA 6

Telefon:

Fax:

E-mail:

B. Braun Medical s.r.o.

V parku 2335/20

148 00 Praha

Datum odeslání: 28.03.2024

Datum vystavení: 28.03.2024

Seznam materiálu odebraného ze skladu, určeného k fakturaci:

OdbČratel: Dodavatel:

Splatnost: 0

7 NN014Z AS COLUMBUS CR FEMORAL 
COMP.CEMENTED F4R

SN: 52847170 ks

3 NN075K COLUMBUS CR/PS 
TIB.PLATEAU CEMENTED T3

SN: 52890078 ks

6 NN073Z AS COLUMBUS CR/PS 
TIB.PLAT.CEMENTED T2

SN: 52882530 ks

5 NN231 COLUMBUS CR DD 
GLID.SURFACE T3/3+ 12MM

SN: 52813039 ks

4 NN220 COLUMBUS CR DD 
GLID.SURFACE T2/2+ 10MM

SN: 52896051 ks

1 NN261K ŠROUB zaslepovací pro tibiální 
komponentu 12 mm

SN: 52886329 ks

2 NN901K COLUMBUS CR NARROW 
FEMUR CEMENTED F6N L

SN: 52883336 ks

CELKOVÁ ČÁSTKA (s DPH) v Kč: 107 521,15

Předpokládaná cena s DPH

č.ř. Kód Název položky SN/LOT Počet MJ Cena / MJ Celkem

znaþka: FBBR_OR
T

za sklad: B. Braun Medical 
s.r.o.

Dodací adresa skladu: ÒstĜední vojenská nemocnice-Voj.fakultní nem.Praha� U Vojenské nemocnice 1200� 16902�
PRAHA 6

zákonem o registru smluv.

Pokud   celková   fakturace  za  realizaci   této  objednávky  pĜekroþí  þástku  50 000�- Kþ bez DPH�  je  smlouva  tvoĜená
akceptovanou  objednávkou  ~þinná  aå jejím zveĜejnČním  v  registru smluv  podle zákona  þ.340/2015  Sb.  Podmínkou
pro zveĜejnČní  je  písemná  akceptace objednávky ze strany dodavatele�  kterou  zaãlete nejpozdČji následující pracovní
den od doruþení na e-mail adresu . . . . . . . . . . Touto akceptací souhlasíte se zveĜejnČním v registru smluv� v souladu se

VyĜizuje:

Popis:

Vaãi objednávku þ. OBJ-FBBR_ORT2400016 ze dne: 28.03.2024 akceptujeme v plném rozsahu s celkovou cenou
plnČní «««. �- Kþ bez DPH.
Akceptace provedena dne: DD.MM.RRRR                    akceptuje: Dodavatel: Název� Jméno a pĜíjmení.

Forma akceptace:


