Z LIMEDIKA

UAB Limedika*

Buveines adresas: Gedimino g. 13, LT - 44318 Kaunas, Listuva / Lithuania
Veiklos adresas: Erdves g. 51, Ramuéiai, LT - 54464, Kauno r, Lietuva / Lithuania
Licencijos Nr. / Licence No. 0112

PVM mok. Kodas / VAT id. number LT340567716

Imones kodas / Company code 134056779

FARMACIJOS |[MONE

VSI Plungés rajono savivaldybés ligoninei

Banko rekvizitai / Bankers:

AR SEB bankas, Banko kodas 70440
AsIBAN LT 187044060003095529 (LTL) e, p. limedika@limadikalt,
As/IBAN LT 347044060003095532 (EUR)  wwwilimedikalt

Telefonas / Telephone: + 370 37 321199
Faksas /Fax: + 370 37 320220

PASIULYMAS
VAISTU PIRKIMUI
2017 03 09

Tiekéjo pavadinimas

UAB LIMEDIKA

Tiekéjo adresas

ERDVES G. 51, RAMUCIAL LT — 54464 KAUNO RAJ.

Imonés kodas, PVM mokétojo kodas

134056779; PVM KODAS LT340567716

Atsiskaitomosios saskaitos numeris, bankas,
banko kodas

LT 187044060003095529

Imonés vadovo pareigos, vardas, pavarde GENERALINE DIREKTORE EGLE AUDRONE
ZULANIENE

Uz pasitilyma atsakingo asmens vardas, | VAISTININKE - VADYBININKE RASA VALIULIENE
pavardé

UZ sutarties vykdyma atsakingo asmens PARDAVIMU VADYBININKAS VYTENIS
pareigos, vardas, pavarde RAMONAS

Telefono numeris 8 (37) 321093

Fakso numeris 8 (37) 320220

El pasto adresas

rasa.valiuliene(@limedika.lt

Siuo pasitilymu paZymime, kad sutinkame su visomis apklausos salygomis.

Patvirtiname, kad visa misy pasiilyme pateikta informacija yra teisinga ir mes
nenuslépeme jokios informacijos. kuria buvo prasoma pateikti pirkimo dokumentuose. Taip
pat patvirtiname, kad nedalyvavome rengiant pirkimo dokumentus, o taip pat nesame susije su
Jokia kita Sioje apklausoje dalyvaujan¢ia jmone ar Kita suinteresuota $alimi.

Suprantame, kad iSaiskéjus auks¢iau nurodytoms aplinkybéms, biisime pagalinti i3 $ios
apklausos ir musy pateiktas pasiiilymas bus atmestas.

Atsizvelgdami j pirkimo dokumentuose isdéstytas salygas, teikiame savo pasitlyma.

Mes sitilome:

Eil.Nr. Prekiy pavadinimas Kiekis | Mato | 1 vnt. 1 vnt. Bendra
vnt. kaina Eur | kaina Eur | suma Eur su
be PYM su PVM PVM
1 2 3 4 5 6 7
1. Sol. Diazepami 10 mg/ 2 ml
N.10 pro inj.Saugojimo ir
laikymo salygos ne 8500 | amp. 0,124 0,1302 1106,70
temperatiirinio rezimo.Ne
daugiau kaip 10 amp.
pakuotéje(sinlomas
produktas-Inj. Apaurin
10mg/2ml N10 (KRKA) _
IS VISO (BENDRA PASIULYMO KAINA): | 1106,70




Prekes ir darbai visiskai atitinka pirkimo dokumentuose nurodytus reikalavimus.
Kartu su pasitilymu pateikiami sie dokumentai:

Eil.Nr. Pateikty dokumenty pavadinimas Dokumento
puslapiy skaicius

1 Viesyjy pirkimy tarnybos pazyma 2

2 Registry centro pazyma 2

3 |galiojimas Rasai Valiulienei 1

4 UAB Limedika jmonés dokumentai 7

Vaistininké — vadybininké Rasa Valluhene /
v

/////




