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FACTURE
ORIGINAL

Facture n°: 1048745209

Page:1 /| 2

Date de facture: 04.10.2021

N° client: 1054885

N° TVA Client: FR61907220032

Adresse de livraison:
Clinigue de Cognac

Medtronic France

9 Boulevard Romain Rolland

75014 PARIS
Tél:01 5538 17 00

TVA:FR61722008232

Adresse de facturation:
Clinique de Cognac
Comptabilite Fournisseurs
Chateaubernard

71 Av d'Angouleme BP 10260
16112 COGNAC

France

Pharmacie
Chateaubernard
71 Av d Angouleme
16100 COGNAC
7~~~
Notre N° de référence: 6193488932 ZOR Contact: Service Client 01.55.38.18.80
N° de commande: 18371 Date de commande: 17.09.2021
Emetteur CDE: Electronic Order
Quantité| CDT | Référence produit Description du produit Prix unitaire Montant HT | TVA %
1 CAl [20884523006527 AGRAFEUSE ABSORBATACK 5MM STE UU X6 1.466,52 1.466,52 5,50
ABSTACK30 1CAl=6/PC
Bon de livraison 8988311956
Date de livraison 04.10.2021
N° lot N1E0655Y (EXP 30.04.2024)
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-~ Montant net HT TVA % Montant TVA Montant TTC EUR
1.466,52 5,50 80,66 1.547,18
Montant total di: 1.547,18 (Euro)
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