F N PP/4049501/26

] Fakultni nemocnice Motol a Homolka
M_H V Uvalu 84, 150 06 Praha 5 - Motol, ICO: 00064203, DIC: CZ00064203
Usek LPP, Letecka pfeprava k transplantacim

Objednavka zbozi a sluzeb ¢. PP/4049501/26 oC

Fakturaéni adresa: Dodavatel ICO: 25954997, DIC: CZ25954997
Eakulvtn!' f\(van)ocnice Motol a Homolka AEROPARTNER a.s.
finanéni udtarna
V Uvalu 84 XXXXX
150 06 Praha 5 - Motol Novy Dvar 79
XXXXX 53803 Podhorany u Ronova, Novy Dvur
Dodaci adresa:
XXXXX E-mail: xxxxx
Tel: XXXXX

Vyfizuje: xxxxx Datum vystaveni: 09.01.2026
E-mail:  xxxxx Dodaci lhata:
= XXXXX Fakturace: Splatnost 30 dni
NSAS: 9978/84 Oddéleni transplantaci a tkariové banky - Verejna zak:
Hrazeno z: PP - provoz - provozni prostfedky COP:
NIPEZ: 60440000-4 Smlouva: Id:
. .. 2 - Cena/MJ Cena/MJ Cenacelkem % Cena celkem
Objednavame u Vas: Mnozstvi  e7 bPH v&. DPH bezDPH DPH  v& DPH
Transport Tx teamu Praha-KoSice-Praha 1ks - 0,00 21

Celkova hodnota objednavky véetné DPH

Schvalovani

1 XXXXX 4  schvaleno

Na faktufe, prosim, uvadéjte celou fakturaéni adresu nemocnice, &islo objednavky a jméno zaméstnance, ktery obj. vystavil. Pfi
fakturaci neslu€ujte naSe objednavky. Cislo objednavky, prosim, uvadéjte v korespondeci, dodacich listech a na vSech vné&jsich obalech.

Dékujeme. Platebni podminky - u faktury prosime: Splatnost 30 dni.

V8echny ukony zahrnujici zpracovani osobnich udaji budou provedeny v souladu s platnymi pravidly GDPR

Zadame Vas o potvrzeni, ze VaSe spolecnost souhlasi s plnénim objednavky &islo Datum, Razitko a podpis dodavatele
PP/4049501/26, vystavené Fakultni nemocnici v Motole. Jsem si védom/a, Ze u objednavek

nad 50.000,- K& bez DPH nastava jejich u¢innost az dnem uvefejnéni obj. v registru smluv

v souladu s § 6 odst. 1 zakona €. 340/2015 Sb., o registru smluv. Akceptovano: 09.01.2026 0:00:00
Dékujeme.
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