ZAMOWIENIE

ZAMAWIAJACY:

Data: rok miesiac dzien miejsce zamOwienia

( PLATNIK (dane do faktury VAT) ) ODBIORCA (adres dostawy)
Nazwa Nazwa
ulica ulica
kod MicjSCOWOsC kod MicjSCOWOsC
tel. tel. komorkowy tel. tel. komorkowy
tel. fax tel. fax
NIP: inne
I N TR N T B ) L ) )

EKO Medica Maciej Dembkowski )

Wykonawca / Sprzedajacg:

EKO-Medica Maciej Dembkowski, os. Parkowe 4, 32-083 Balice
REGON 357120288, NIP: 676-163-02-84

konto: ING Bank Slaski - 69 1050 1445 1000 0023 1627 2182

Adres do korespondenciji:
mMmedyczny EKO-Medica BIURO HANDLOWE, ul. Leéna 13, 32-080 Zabierzow k. Krakowa
tel: +48 (12) 285-66-18, fax: +48 (12) 258-70-40 tel. kom.: +48 502-059-660

\_ skype: eko-medica, gg: 3919206 y,
( PRZEDMIOT ZAMOWIENIA Termin dostawy: dni od daty wptynigcia zadatku ]
specyfikacja:

L.p.| Nazwa/symbol Cena z VAT J.m. 1o$¢ Wartos¢ z VAT

1.

2.

3.

4,

5.

6.

7.

8.
\_ Zadatek w kwocie: Warto$¢ zamowienia z VAT: )
Forma ptatno$ci:1.Gotowka*, 2.Przelew™ dni, 3.Inne* (jakie?) (*niepotrzebne skresli¢)

Upowazniamy niniejszym firm¢ EKO - Medica do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu.

Pozostate warunki:

1.Wykonawca zobowigzuje si¢ jednorazowo zaptaci¢ Zamawiajacemu karg umowna w wysokosci 10% warto$ci brutto zamowienia w razie odstapienia
przez Wykonawcg od realizacji zamowienia z przyczyn za ktore Wykonawca ponosi wytaczna odpowiedzialno$¢, w terminie do 14 dni od daty
odstapienia od realizacji zamdwienia.

2.Zamawiajacy zobowiazuje si¢ jednorazowo zaptaci¢ Wykonawcy kar¢ umowna w wysokosci 10% wartosci brutto zamowienia w razie odstapienia
przez Zamawiajacego od zamowienia z przyczyn lezacych po jego stronie, w terminie do 14 dni od daty odstapienia od zamdwienia.

3.Zamawiajacy zobowiazuje si¢ do zaptaty Wykonawcy odsetek umownych w wysokosci 0,1% niesplaconej naleznosci brutto za przedmiot
zamowienia za kazdy dzien przekroczenia terminu ptatnosci.

4.Zamawiajacy przyjmuje do wiadomosci fakt, ze do momentu uiszczenia petnej naleznosci za fakturg zwiazana z przedmiotowym zamdwieniem,
towar pozostaje wlasnoscia Wykonawcy. W takim przypadku Wykonawca moze zazada¢ natychmiastowego zwrotu przedmiotu zamoéwienia
i obciazy¢ kosztami powstalymi z tego tytulu, a w szczego6lnosci kosztami transportu Zamawiajacego.

( ) ( )
ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
Imig i nazwisko osoby upowaznionej Imig i nazwisko osoby upowaznionej
Piecze¢ firmowa i podpis Pieczec¢ firmowa i podpis
. J . J




