
OBJEDNÁVKA

Objednávka č: 8249/17VrS - A

Smlouva č. ZZS/138/16

Dodavatel - fakturační adresa Odběratel - fakturační adresa

Perfekt Distribution a.s. Zdravotnická záchranná služba  hl. m. Prahy

U spalovny 4582/17 Korunní 98, 101 00 Praha 10 

796 01 Prostějov

bankovní spojení:  ČSOB a.s. bankovní spojení:  Komerční banka, a.s., Praha 2

č.ú.: 117094303/0300 č.ú: 27430051/0100

IČ:    47675934                  , DIČ:  CZ699000899 IČ: 00638927 , DIČ: CZ00638927 

Zboží nebo službu dodejte: Dodací lhůta: 5 dnů

výjezdová základna ZZS HMP Způsob dodání: dodavatelem

Vyřizuje:     VrS Ilona Hamouzová

Nad Malým mýtem 1402 Útvar:     SEKCE NLZP

147 00 Praha 4  - Braník Telefon/fax: 244 401 542 / 724 224 594

E-mail: ilona.hamouzova@zzshmp.cz

Obsah objednávky:

Balíček obvazový hotový č. 2 230 ks HAR700032

Balíček obvazový hotový č. 3 170 ks HAR700033

Balíček porodnický - základní vybavení 15 ks PAN41209

Curafix - náplast k fixaci kanyl (9 x 6 cm, á 50 ks) 12 bal. RAU30050

Dlaha fixační SAM SPLINT (90 x 11 cm) 40 ks OMS-SM-SP1109S-CZ

Filtr k dýchacím přístrojům - dospělí 50 ks DAH4300905708

Fixátor orotracheální  roury pevný 20 ks CHE-320264040

Folie k zakrývání zemřelých - černá plachta z PE (role - 20 x 5 m) 2 role OST-GNTCW05ZAZAP

Hadička spoj. jednocestná (1,8 x 450 LL) 800 ks MLBSH45

Jehla injekční zelená  21 G  (á 100 ks) 5 bal KDM900192

Jehla pro dospělé nad 40 kg k EZ - IO - kompatibilta s vrtačkou VIDACARE 3 ks ARR-9001-EE-001

Jehla pro obézní dospělé k EZ - IO - kompatibilita s vrtačkou VIDACARE 5 ks ARR9079EE001

Kanyla i.v. INSYTE AUTOGUARD zelená kr.(1,3 x 30 mm) - GA18 (bezpečnostní) 400 ks FRE381044

Kanyla i.v. INSYTE AUTOGUARD růžová kr.(1,1 x 30 mm) - GA20 (bezpečnostní) 600 ks FRE381033

Kanyla i.v. INSYTE AUTOGUARD žlutá (0,7 x 19 mm) - GA24 (bezpečnostní) 400 ks FRE381012

Lanceta k odběru kapilární krve bez použití pera 30G/1,8 mm 1 000 ks MEDSL-30-18

Lanceta k odběru kapilární krve bez použití pera 21G/2,4 mm 1 000 ks MEDSL-21-24

Maska k inhalaci kyslíku - dospělí 150 ks DAH0100008110

U plátce DPH bude faktura proplacena pouze v případě,

že účet na ní uvedený bude zaregistrovaný na FÚ.

Na faktuře dodavatel vždy uvede celé číslo objednávky. Jméno a podpis zodpovědného pracovníka

razítko útvaru

Akceptace objednávky od dodavatele formou přiloženého e-mailu.

Akceptací objednávky dodavatel souhlasí se zveřejněním objednávky v registru smluv, jak je stanoveno

v zákoně č. 340/2015 Sb.

Lhůta k přijetí této objednávky je 14 dnů od jejího vyhotovení.

Datum vystavení: 29.9.2017

Datum potvrzení objednávky:

mailto:ilona.hamouzova@zzshmp.cz


OBJEDNÁVKA

Objednávka č: 8249/17VrS - B

Smlouva č. ZZS/138/16

Dodavatel - fakturační adresa Odběratel - fakturační adresa

Perfekt Distribution a.s. Zdravotnická záchranná služba  hl. m. Prahy

U spalovny 4582/17 Korunní 98, 101 00 Praha 10 

796 01 Prostějov

bankovní spojení:  ČSOB a.s. bankovní spojení:  Komerční banka, a.s., Praha 2

č.ú.: 117094303/0300 č.ú: 27430051/0100

IČ:    47675934                  , DIČ:  CZ699000899 IČ: 00638927 , DIČ: CZ00638927 

Zboží nebo službu dodejte: Dodací lhůta: 5 dnů

výjezdová základna ZZS HMP Způsob dodání:

Vyřizuje:     VrS Ilona Hamouzová

Nad Malým mýtem 1402 Útvar:     SEKCE NLZP

147 00 Praha 4  - Braník Telefon/fax: 244 401 542 / 724 224 594

E-mail: ilona.hamouzova@zzshmp.cz

Obsah objednávky:

Maska 02 s rezervoárem pro dospělé 50 ks DAH0100008130

Maska LMA SUPREME č. 4 (REF 175040) 10 ks CHEM175040

Maska LMA SUPREME č. 5 (REF 175050) 10 ks CHEM175050

Mikronebulizátor s maskou - dospělí 50 ks CHEQP70019

Náplast hypoalergenní DURAPORE (2,5 cm x 9,1 m) tkaná náplast balená 10 bal. MMM1538-1

Obvaz pohot. na popáleniny (40 x 60 cm) 60 ks PAN28510

Ochranný potah na nosítka 2100 mm x 900 mm (polyethylén) 100 ks RAU84015

Pánevní fixátor Sam Pelvic Sling II 20 ks OMS-SM-SL556652

Proužky testovací (glucocard X-mini) 20 bal. MDT-78730 (MED78473-VZP)

Pružný hadicový síťový obvaz Pruban vel.č.7 ( na hlavu - bal. 20 m ) 6 ks HAR427307

Přednaplněná stříkačka sterilní 10 ml BD PosiFlush TM XS 8 bal. MSMBED306582

Sáček papírový na odpad (cca rozměr 295 x 190 mm) 10 bal HAR999990

Sáčky na zvratky (SicSac) 12 bal HAR9995861

Set infuzní (IS 103) 1 500 ks POLP01524a

Skalpel jednorázový 10 ks DAH1100000510

Stříkačka inj. (5 ml, á 100 ks) 5 bal. KDM010050

Stříkačka inj. (20 ml, á 50 ks) 3 bal. KDM010200

Šátek trojcípý nesterilní (100 % netkaný textil) 300 ks PAN20002

U plátce DPH bude faktura proplacena pouze v případě,

že účet na ní uvedený bude zaregistrovaný na FÚ.

Na faktuře dodavatel vždy uvede celé číslo objednávky. Jméno a podpis zodpovědného pracovníka

razítko útvaru

Akceptace objednávky od dodavatele formou přiloženého e-mailu.

Akceptací objednávky dodavatel souhlasí se zveřejněním objednávky v registru smluv, jak je stanoveno

v zákoně č. 340/2015 Sb.

Lhůta k přijetí této objednávky je 14 dnů od jejího vyhotovení.

Datum potvrzení objednávky:

dodavatelem

Datum vystavení: 29.9.2017

mailto:ilona.hamouzova@zzshmp.cz


OBJEDNÁVKA

Objednávka č: 8249/17VrS - C

Smlouva č. ZZS/138/16

Dodavatel - fakturační adresa Odběratel - fakturační adresa

Perfekt Distribution a.s. Zdravotnická záchranná služba  hl. m. Prahy

U spalovny 4582/17 Korunní 98, 101 00 Praha 10 

796 01 Prostějov

bankovní spojení:  ČSOB a.s. bankovní spojení:  Komerční banka, a.s., Praha 2

č.ú.: 117094303/0300 č.ú: 27430051/0100

IČ:    47675934                  , DIČ:  CZ699000899 IČ: 00638927 , DIČ: CZ00638927 

Zboží nebo službu dodejte: Dodací lhůta: 5 dnů

výjezdová základna ZZS HMP Způsob dodání: dodavatelem

Vyřizuje:     VrS Ilona Hamouzová

Nad Malým mýtem 1402 Útvar:     SEKCE NLZP

147 00 Praha 4  - Braník Telefon/fax: 244 401 542 / 724 224 594

E-mail: ilona.hamouzova@zzshmp.cz

Obsah objednávky:

Tampon stáčený gázový (20 x 20 cm, á 100 ks) 80 bal. PAN05004

Tegaderm (6 x 7 cm, á 100 ks) průhledná folie 4 bal. MMM1624W

Vata buničitá vrstvená přířezy (rozměr 18,5 x 28,5 mm, balení - 500 g) 40 bal. HAR914171

x

x

x

x

x

x

x

Předpokládaná cena celkem včetně DPH:

U plátce DPH bude faktura proplacena pouze v případě,

že účet na ní uvedený bude zaregistrovaný na FÚ.

Na faktuře dodavatel vždy uvede celé číslo objednávky. Jméno a podpis zodpovědného pracovníka

razítko útvaru

Akceptace objednávky od dodavatele formou přiloženého e-mailu.

Akceptací objednávky dodavatel souhlasí se zveřejněním objednávky v registru smluv, jak je stanoveno

v zákoně č. 340/2015 Sb.

Lhůta k přijetí této objednávky je 14 dnů od jejího vyhotovení.

Datum vystavení: 29.9.2017

210 000,00 Kč

Datum potvrzení objednávky:

mailto:ilona.hamouzova@zzshmp.cz

