REFERENCIA - POVRDENIE POSKYTNUTEHO PLNENIA

OBCHODNE MENO A SIDLO ODBERATED’A:

Meno a priezvisko/obchodné meno alebo nazov: Ndrodny tstav detskych chorob
Adresa: Limbova 2643/1, 833 40 Bratislava — mestska ¢ast’ Nové Mesto

ICO: 00607231

Telefon:

Fax:

Email:

Internetova adresa (URL):

IDENTIFIKACIA DODAVATELA:

Meno a priezvisko/obchodné meno alebo niazov: MEPIS HEALTHCARE, s.r.o.
Adresa: 1. maja 220/19, 058 01 Poprad 1

1CO: 36605751

Telefon: +421 904 508 149

Email: kurnava@mepis.sk

IDENTIFIKACIA PLNENIA:.
Interiérové vybavenie a nabytok na mieru pre Narodny ustav detskych chordb na zaklade obj. ¢.
Z0D19032020 (dodavatel'ska faktura MEPIS ¢&. 1020200052)

Lehota Celkova cena v EUR
p:nemafzdamtel né Miesto plnenia Cena v EUR bez - Cena v EUR s
pinenie DPH DPH
10.08.2020 Narodny Gstav 14 692,28 2938.46 17 630,74
detskych chorob,
Bratislava

HODNOTENIE KVALITY PLNENIA:

Odberatel’ tymto potvrdzuje, ze dodavatel' zrealizoval dodavku podl'a pokynov odberatela,
v pozadovanej kvalite, v zmysle technicko — kvalitativnych podmienok, pri¢om boli dodrzané vsetky
dojednané podmienky.

Meno a priezvisko, telefonne Cislo alebo e-mail kontaktnej osoby odberatel'a:

Dna 11.8.2023, Bratislava




