Page: 1

Facture
Numéro de facture Date Code client
250068927 20/04/2025
462001900
PHARMACIE LAFAYETTE CLEMENT MAROT
M. Lewi CRECHE FARANDOLE
6 bd Gambetta 84 RUE DU TUMULUS
46000 CAHORS 46170 LHOSPITALET
FRANCE Tél : 0565223648
Teél : 05 65 3527 50
Fax: 056522 0183
E-mail : ph.lafayettecahors@gmail.com
SIRET : 81414958900016 APE - 4773Z
TVA Intracommunautaire : FR31814149589 Mode de réglement : Carte Bancaire
RIB : RIB 10278 02291 00020221001 59 BIC : CHCIFR2A Echéance : 01/05/2025
Code13Reéf Désignation Qté HT UBrut %Rem HT U Net Mt HT Net  %TVA
161434006067 URIAGE HUIL NETT 1L NEW 1 8.9417 0,00 8,9417 894 200
3661434006067 URIAGE HUIL NETT 1L NEW 3 89417 0,00 89417 2683 20,0
3662361002443 SVR TOPIALYSE CREME 400ML 1 11,6333 0,00 11,6333 1163 20,0
3504105036775 MUSTELA SOLAIRE LAIT SPF50+ 10C 1 12,9083 0,00 12,9083 1291 20,0
3614790000996 THERMCOOL HOT POCHE GEL POCI 1 3.2500 0,00 3.2500 325 200
Quantité totale des produits : 7
Taux TVA HT Brut  %Rem Remise HT Net TVA
20,0% 63.56  0,00% 0,00 63,56 12.71 Total Net HT | 63.56 EUR
TVA 12,71 EUR
Montant TTC 76,27 EUR
Totaux 63,56 0.00% 0,00 63,56 12,71

Pharmacie acceptant le réglement des sommes dues par chegue. libelié a son nom en sa qualité de membre d'un centre de gestion agréé par ladministration fiscale.
En cas de non paiement & la date d'échéance indiguee, lacheteur sera de plein droit redevable de 'application dun interet de retard calculé sur lintégralité des sommes restant dues, intérét dun
montant égal a deux fois fe taux dintérét légal, montant auguel viendra s'ajouter une indemnité forfaitaire de recouvrement ae 40 euros.
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462001900 PHARMACIE LAFAYETTE CLEMENT MAROT - 6 bd Gambetta - 46000 CAHORS
Siret: 81414958900016 - R.C.: 814149589
APE: 4773Z - RIB : RIB 10278 02291 00020221001 59 BIC : CHCIFR2A - TVA Intracommunautaire : FR31814149589



