Méstska nemocnice Ostrava,
prispévkova organizace

Smérnice €. 5/2008

aktualizovana verze: 06
s ucinnosti od 01.01.2024

Priloha 7.2

Objednavka
Objednavka €. 71/2025
Cislo smlouvy: SM230635
Cislo verejné zakazky: VZ/7/2019
Objednavatel: Dodavatel:
Méstska nemocnice Ostrava, Abbott
prispévkova organizace Evropska 2590/33d
Nemocnic¢ni 898/20a Praha 6 160 00

728 80 Ostrava - Moravska Ostrava

DIC: CZ00635162

1CO: 00635162
Telefonni ¢islo:

Cislo faxu:

Banka: CSOB, a.s. Ostrava

Cislo Gétu: 374027793/0300
Registrace ¢.j. MSK/145593/2014 v platném znéni

ICO: 25095145
DIC: CZ25095145

Datum dodé4ni:
Zptsob dodavky:
Platnost:

Objednavame nize uvedené sluzby (zbozi):

NEMOCNICE

Katal.éislo Néazev produktu pocet cena/jednotku
bez DPH
7K65-34 Free T4 II Reagent Kit 1,0
2000
2K62-30 TSH Reagent Kit 2000 1,0
3L53-27 C-peptide 2,0
8L92-44 ALT 1,0
6K26-41 CRP 2,0
1E31-20 LDL Cholesterol 2,0
8K25-28 Intact PTH Ragent Kit 3,0
Celkem:
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cena celkem
bez DPH

153 239,64 K¢



Méstska nemocnice Ostrava,

prispévkova organizace Smeérnice ¢. 5/2008
aktualizovana verze: 06
s ucinnosti od 01.01.2024

Fakturu zasilejte oddélené od zbozi na adresu:

Méstska nemocnice Ostrava, prispévkova organizace

Oddéleni finan¢ni Gctarny

Nemocni¢ni 898/20a

728 80 Ostrava - Moravska Ostrava
Objednatel je povinen, dle zakona &. 340/2015 Sb., zverejnit v registru smluv objednavky a jejich akceptace, s hodnotou plnéni
presahujici 50.000,- K¢ bez DPH. Pro splnéni této povinnosti objednatel pozaduje pisemné potvrzeni objednavky plnéni nad
tuto ¢astku.
Za timto Gcelem je dodavatel povinen pfijeti objednavky bez odkladu pisemné potvrdit, jinak nelze objednané plnéni
pFijmout. Dodavatel tim souéasné potvrdi souhlas se zvefejnénim objednavky s akceptaci, i to, Ze neobsahuji adaje, jejichz
uverejnénim by doslo k neopravnénému zasahu do prav dodavatele, jeho zastupcii ¢i zaméstnancii, ve smyslu uvedeného
73EeWbjednavka ma platnost 14 dnit ode dne vystaveni. Zadame o vystaveni faktury dle nasich pozadavkii, jinak fakturu
vracime zpét. Na faktufe musi byt uveden zapis obchodniho rejstiiku nebo ¢islo jednaci a evidené¢ni u Zivnostenského listu,
popfr. kopie Zivnostenského listu. Splatnost faktury poZzadujeme minimélné 30 dni.

Vystavil: Schvalil:

Jméno, podpis: [N Jméno, podpis: [N

Datum: 29.04.2025
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