
Registr smluv
List č.

VO-2025-430-000031
Zkrácené číslo objednávky

VO25430-0031

Odběratel
Nemocnice Pardubického kraje, a.s.

Dodavatel

Pardubičky, Kyjevská 44

532 03 Pardubice

IČO 27520536 DIČ
Holešovice, Dělnická 213/12

MEDISTA spol.s r.o.

CZ27520536

IČO 60199865 DIČ CZ60199865

B 2629, Krajský soud v Hradci Králové
Spisová značka CZECH REPUBLIC

170 00 Praha

J.E.Purkyně 652

NPK Litomyšlská nemocnice a.s.,

570 14 Litomyšl

Příjemce - místo dodání

Kód akce

Způsob úhrady

Způsob dopravy

Požadované datum dodání

Datum vytvoření 21.01.2025

Ceny jsou uváděny

Dodací podmínky

Bez DPH

Objednávka

Název zbožíKód zboží Skladová
 MJ

Objednáno
výsledné

MJObjednáno
výsledné

Poř. Identifikace VZ

Z02-402001-07328 Allplex TM Respiratory Panel 4 (souprava), á25testů

CZK96 000,00Cena celkem bez DPH

Razítko a podpis dodavatele Razítko a podpis odběratele

Tento doklad byl vytištěn informačním systémem QI 111.293, www.qi.cz

Na faktuře uveďte číslo objednávky (ve výjimečných případech lze použít Zkrácené číslo objednávky).
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