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Medironic

Fakturac¢ni adresa:
Fakultni nemocnice v Motole

V Uvalu 84
150 00 Praha 5

Potvrzeni objednavky

Prosecka 852/66
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190 00 Praha 9

Telefo

Fa>

DIC: CZ64583562

Dodaci adresa:

Fakultni nemocnice v Motole -
SZM

Komunikaéni uzel - 2D

V Uvalu 84

150 06 Praha 5

Medtronic Czechia s.r.o.

Cislo objednavky: 2578590

Datum obeidnavky: 24.01.2018
Objedn:
Cislo zakaznika: 1030717
DIC: CZ00064203

Nase referncni ¢islo: 6153453730 ZOR

Kontaktni osoba: Customer Service

Pocet | Mj. Polozka Nazev polozky Jednotkova cena| Cenacelkem |DPH %
1 EA ]00643169634091 INS 37703 ITREL 4 MEDREL SCC L400 229.240,43 229.240,43| 15,00
37703
1 EA |00643169638150 PROG 97740 PAT MRICS SCS 60601-1-11 L633 0,01 0,01 21,00
97740
1 EA |00643169183704 ANTENNA 37092 ITRL4 MRI W/INTRCPT W/HBRW:“; 0,02 0,02 21,00
37092
Faktura je vystavena na zakladé uzaviené smlouvy, ktera dale
specifikuje v8eobecné podminky vEetné cenového ujednéni.
Zaklad Dané Sazba DPH% DPH Celkem s DPH(CZK)
229.240,43 15,00 34.386,06 263.626,49
0,03 21,00 0,01 0,04

Celkem k uhradé: 263.626,53 (CZK)




