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MEDEN * INMED

Sprzedawca
MEDEN-INMED Sp. z 0.0.
75-847 Koszalin
Wenedow 2

NIP 6692255563

Numer BDO: 000007826
Bank:

Dokument Proforma PROF/15/2021/000392

Bank Polska Kasa Opieki SA

Konto zfotowkowe:
Osoba kontaktowa :

Lp. Indeks wyrobu PKWiU

Nazwa wyrobuluslugi

| 03-DJO-DJF-0024
2532981 WIRELESS PROFESSIONAL FULL
Numer katalogowy. 2532981

Kwota faktury: 7 290,00 PLN
Pozostato do zaplaty: 7 290,00 PLN

PL51 1240 1428 1111 0010 3562 8421

llos¢ Jm

1.000 szt

Slownie: siedem tysigcy dwiescie dziewigedziesiat PLN 0/100

Nabywca
ARIANNA ZABARNA

NIP

Kod nabywcy: 15722
Zamawiajacy’ jak wyzej
Odbiorca: jak wyzej

Cena jedn. brutto

Wartosc netto
[PLN] [PLN]

7290.00

Razem [PLN]

6 750.00

6 750,00
Wiym 6 750,00

Miejscowosc i data wystawienia: Koszdin, dnia 14.06.2021

Data dostawy towaru / wykonania ustugi. 14.06.2021
Opis sposobu ptatnosci: Przedptata (Odni)

Informujemy . ze niniejszy dokument nie stanowi Faktury w rozumieniu przepisow ustawy o podatku od towaréw i usiug. Faktura zostanie wystawiona w ciagu 7 dni od momentu otrzymania
wplaty od Panstwa. W tytde przelewu prosimy o podanie numeru dokumentu Proformy.

Handlowiec. IGA KAROLEWSKA
Wystawit fakture: AGNIESZKA LOBODZIEC

Odebrat fakture:

Imie | nazwisko osoby uprawnione) do wystawienia faktury

Y Managsimee!
| Svstam
i ISD 13485:20t8
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D onwoTimMe

LOBODZIEC AGNIESZKAALOBODZIEC impuls_evo-! 3 sp5aktd DY-FV

Meagen Inmed Sp. 2 0.0.

ul. Weneddw 2, 75-847 Koszalin, Polska
tel. +48 G4 347 10 40. fox +45 94 347 10 41
e-mall medenemeden com.pl

Imig 1 nazwisko osoby uprawnione) do odbioru faktury

Kapiol wiasny
www meden.corn,pl

INIP 666 22-55 563, ReGONM 33 1039901
KRS 0000047240, G105
8 833 287.2C PIN

Stawka Wartosc VAT Wartosc brutto

VAT [PLN] [PLN]

8 540.00 729000

B 540,00 7 290,00

8 540,00 7290,00
0002126W2
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