Fumizor. , IANCULULST -1, DECEMERIE Cumparator: D.G.A.S.P.C- SECTOR 3
Adresa sediu: STR. PATRIOTILOR 8
Localitatea: BUCURESTI, 3 N QRG -;
Denumire pct. lucru: 1 DECEMBRIE CIFICUL: 16762836
Adresa pct. lucru:  Colonel losif Albu, Nr. 62B, S 3, LOC: BUCURESTI Sediul Parfumului 2-4 sector
C.IF: RO 10115962 Judet:
Nr. ord. reg. com / an: J40/215/1998 Contul:
Banca

Directia Generald de Asistent3
Soclala si Protectia Copilului Sector 3
Directia Economica

0 3 SEP. 2018

Nr.Intrare: ,\b#fy

Factura

Nr. 9905616
Data (ziua, luna, anul) 30/08/2018

Nr Denumire produs UM | Cantitate Pret v. £ TVA Val f TVA |Valoare TVA Pret am. ; Data exp
crt o

Cerebrolysin 215,2mg/ml-5ml x 5fi
Lot: BIEK1A Cod cas: W55730002
Adrenalina 0,1% 1mg/1ml sol.inj x 100
Lot: 03186826 Cod cas: W02947001
Sol.perf NaCl 0,9% 500mil x 10fl
(Hemof)

Lot: 2800922 Cod cas: W51310002
Flixotide Nebules 0,5mg/2ml inhal x
10fi

Lot: GM6705 Cod cas: W12420003
Total produsecuTVA 9 %
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Semnatura Date privind expeditia
si stampila Numele delegatului .

furnizorului ASIST MAT Total (cu TVA): 293.14

CNP TOTAL: 293.14
Buletinul / cartea de identitate

seria ...... Nr. ................ eliberat(a).
Mijlocul de transport

nr

o csmmssesa s N G SRR Achitat cu: OP
pedierea s-a efectuat in prezenta noastra Semnatura
ladatade ..............ccoce . OF@ i de primire
ST [3 L O ), - e — T
semnatura si stampila conform art.319 alin (29) din legea nr. 227/2015
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