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objednávka dle zákona č. 134/2016 Sb. o zadávání veřejných zakázek, Ft platném znění.

Objednatel:
Fakultní nemocníce v Rto1e - lékárna
v Úvalu 84
150 06 Praha 5, mtaz
TČO: 00064203
DIČ: CZ000064203
Te1.
Fax.:
bm1:

Bankovní spojení:

Číslo úČtu: 17937051/0710

objednávka Číslo: 166482

Dodavatel:
Alliance Hea1thcare, s. r. o.
Podle tjratí 624/7
10800 Praha 10 Malesice
IČO: 14707420
DIČ: CZ14707420
Tel.:
Fax.:
Máí1.:

Zák.číslo:O19301
Dattm obj: 10.04.2024

určeno pro: Centra1ní dovozy - ZADANKY NS

Název+Popís
MEKINIST, 0,5MG TBL FIM 30
Celkem bez daně:
Celkem s daní:

Ka ta1og. č. Počet Cena/j Cena celk.

-Poznamkaobj
Na základě zákona č. 340/2015 Sb., o registru gm1uv a zákona č. 297/2016 Sb.,

., o službách vytvářejících důvěru pro elektronické transakce, žádáme obratem o:
- zaslání akceptace objednávky na našem formuľáři a uvedení předpokládané ceny bez dph jako odpověd' na en
ze které jste tentQ emaiľ obdrželi
- předpokládaný termín dodání prosíme uved'te buď v pří1oženém potvrzení objednávky, případně xt textu emai
upozorňujeme, že předmět emailu nebo název souboru 3 potvrzenou objednávkou musí zůstat stejný. jinak nek

((INT166482))



.

Objednávka: 1437695/2024
Ze dne: 10.04.2024

ID: E:166482

A||iance(a
Healthcare Potvrzení objednávky

Alliance Healthcare s.r.o.
Podle Trati 624/7

108 00 Praha 10 - Malešice
IČ: 14707420

DIČ CZ1'4707420

zapsaná OR MS v Praze

oddff C vložka Č.87837

Alliance Heaľthcare DC Praha

Podle Trati 624/7

108 00 Praha 10 Malešice

tel.

tel.

fax:

Fakultní nemocnice v Motole
V Úvalu 84

150 06 Praha 5

lČ: 00064203

DIČ CZ00064203

př|je!nce'

Fakultní nemocnice v Motole
FN Motol - výdjll - pav.F(N)
V Úvalu 84/1

150 00 Praha 5

Telefon:

Kód zákazníka: 212525 001

Rekapitulace
y" ĹÁYŽ ceňa:cem$,í?pH

239j4.60 28,709.35 267,953.95

Seznam objednaných položek
t- :j ,..':, ' , '. '·".m.

S0210073 Mekhist cbljfm. 30 B NH2342 31.03.2026
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