
OBJEDNÁVKA
DODAVATEL :  ODBĚRATEL :

Firma OLYMPUS Czech Group s . r . o .  žatecká region.nemocnice, a . s .
Jméno SzM
Adresa Evropská 176 /16  Husova 2796

Praha 6-Vokovice Žatec
16041 43801

Tel  
Fax 
Emai l  
1čo 27068641 11780941
DIČ -CZ27068641  CZ11780941
Banka 
Účet 

Č í s l o  ob jednávky :  403186/NEM Datum ob jednán í :  02 .02 .26
Na fakturách uvádě jte vždy č ís lo a datum naší objednávky

Objednáváme u Vás:

P ro :Ope račn í  sá l y
—

l apa rosk .ope ra t i va  á5ks (Olympus) č.EGTB-0535FCS 1 ba l

P ros ím ,  na fakturě  uvádě j t e  č í s l o  naš í  ob jednávky  a r ozúč t ováve j t e  d le
uvedených oddě l en í .  Fakturu zaš le te  na ma i l :  
Požadujeme sp la tnost  faktury min imálně  30 dn í .

Za vy ř ízení  ob jednávky předem děkuji.

| Í $Ó 

— dum (ca) Ů bydby 

UPOZORNĚNÍ - Nemocnice Žatec, z .ú .  by la  prodána a novým vlastníkem je od
1 .9 .25  Ža tecká  reg ioná ln í  nemocn i ce ,  a . s .
IČO:  11780941  , DIČ :  CZ11780941

PROSÍM, aby faktury vystavené po 1 .9 .2025  by ly  vys tavené j i ž  na novou
společnost.




