
Odběratel: Objednávka vydaná č. OVR-8888/2017 Strana

č. 1Žádáme o potvrzení objednávky.

Dodavatel: Zákaznické číslo: MEDI

MEDISERVIS s.r.o.

Klapkova 1874/83

182 00 Praha 8

IČO: 27201864 DIČ:

Datum vystavení dokladu: 31.10.2017

CZ699004572

547 69  Náchod

Zboží dodejte včetně faktury na adresu:

Žižkova 898

Centrální zdravotnická zadavatelská s.r.o.

Pospíšilova 365

500 03 Hradec Králové

IČO: 28181662

DIČ: CZ28181662

Česká republika

CZZ- Náchod R

Zápis v OR Hradec Králové,odd.C,vložka 28241

Provozovna: 934054070 vs.102170452 Ortopedické oddělení-operační sál

Množství / j.
Sazba 

DPHPředmět zdanitelného plnění

KTTINP40 ks 15%Kolenní tibiální komponenta revizní, vel.4 1

KSP14140 ks 15%Kolenní revizní dřík necementovaný vel.15 x 1

KFPAN405 ks 15%Kolenní femorální distanční bloček zadní, vel.4, 2

KIMP420R ks 15%Kolenní vložka Medial Pivot vel. 4, 20mm, pravá 1

KFSCNP4R ks 15%Kolenní femorální komponenta s dříkem vel.4, 1

KSP14100 ks 15%Kolenní revizní dřík necementovaný vel.15 x 1

Částky v CZK

Bez DPH DPH Celkem

13 954,5393 030,19 106 984,72snížená sazba 15 %

106 984,72

Celkem

Zaokrouhlení

Částka k úhradě

106 984,7213 954,5393 030,19

0,00

Převzal(a), dne:

Základem pro výpočet daně je částka "Bez DPH".

Na základě Zákona č. 340/2015 žádáme obratem o zaslání akceptace objednávky. Akceptaci (potvrzení) 
odešlete zpět mailem na adresu ze které vám byla objednávka doručena v kopii na emailovou adresu: 
potvrzení@czz-khk.cz
Dodavatel souhlasí se zveřejněním objednávky včetně akceptace podle zákona č. 340/2015 Sb., o registru smluv, ve znění 
pozdějších předpisů.
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Vystaveno v systému ABRAGen

mailto:@czz-khk.cz

