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úČet:  1349585755/0200  VS: 202017556

IBAN:  SK6602000000001349585755  KS:

Banka:  Všeobecná  úverová  banka,  a.s.  SS:
Konečnýpríjemca:  I
nemocničná  lekáreň
Kláštorská  134  I
94988  Nitra  - Zobor  '

Dátum  dodania/pzp:  17.09.2020  Spôsob  dopravy:  osobne

Dátumvyhotovenia:  "17.09.2020  Spôsobúhrady:  Prevodnýpríkaz

Dátum  splatností:  0"1.10.2020  0bjednávka:

Zákazka:

Číslo  dod. Iistu:  202017556  Stredisko:

ŠUKL  Názov

gBl  9A  MOXIFLOXACIN Kabi 400 mg 10x250 ml

OrientaČná  cena  bez DPH  DPH  Cena  s DPH

šarža  / expirácia  Počet  mj  za mj  spoíu  [%]  za mj  spolu

15PFC620  05/23  2,OKS  155,440  310,88  10  170,984  341,97

DPH 20%

DPH 10%

DPH  O%

Bez  DPH

3'10,88

DPH

3'1,09

S DPH

341 ,97

Faktúra  zároveň  slúži  ako dodací  list

K úhrade  34"1,97  EUR

Slovom:  Tristoštyridsaťjeden  97/100  EUR

: ÁnwJ *lšyovaná  nom  '
' "W.šv;úíh-žó'66i,T.o7

2 3 -09- 2020

iyemocničná  lekáreň
í

Faktúru  vyhotovil:  Vrbová  Mária

Faktúru  vytlačil:  Vrbová  Mária

Faktúru  prevzal  (podpis  a dátum

Tovar  prevzal  (podpis  a dátum): Pečiatka  a podpis


