Furnizor:

IANCULUI 57 - 1 DECEMBRIE

) Cumparator: D.G.A.S.P.C- SECTOR 3
Adresa sediu: STR. PATRIOTILOR 8 Nr. ORC / an:
Localitatea: BUCURESTI, S3 CIr.F/CUI' an
Denumire pet. lucru; 1 DECEMBRIE - 16762836
Adresa pct. lucru:  Colonel losif Albu, Nr. 62B, S 3, LOC: BUCUREST! Sediul: Parfumului 2-4 sector
CIF: ' RO 10115962 Judet:
: Contul:
Banca:
Direct l( (;ma'»r :Je Asistentd
Soc \rla ql P
Direct
‘.—.:" ‘70]‘
Nr.Intrare; 4///4 .......
Nr.Contr.Casig:  F0274/2018 / 19/07/2016 Factura
Data (ziua, luna, anul) 16/12/2019
Nr. Denumire produs UM | Cantitate Pretv. fTVA | TVA| ValfTVA |Valoare TVA Pret am. Data exp
crt.
1|Helides 40mg 1bl x 28cps.grez CPR 30 0.0000] 9% 0.00 0.00 0.0000| 30/01/2021
Lot: 9ZR1454A Cod cas: W56889010 |
2|Metoprolol Terapia 50mg x 30cp CPR 30 0.1298| 9% 3.90 0.35 0.1415| 30/05/2021
Lot: 06199129 Cod cas: W52231001 |
3|Nicergolina LPH 30mg x 30cp.film CPR 30 0.0099] 9% 0.30 0.03 0.0108| 30/05/2022
Lot: 480500 Cod cas: W42841001 1
Total produsecuTVA 9 % 4,20 0.38
Semnatura Date privind expeditia Total: 4.20 0.38
si stampila Numele delegatului ...........................ooeronnnnne, din care accize:
furnizorului CASA MAX Total (cu TVA):
CNP
Buletinul / cartea de identitate
seria ....... ([ ——— eliberat(a)............

Mijlocul de transport ...
nr.
Expedierea s-a efectuat in prezenta noastra

la data de
Semnaturile

Achitat cu:

de primire

emnatur

Tiparit cu PharmEc F
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