CENTRE DIGITAL DENTAL EMERGENCE/CD2E

75 006.00 €

11 RUE Frederic Joliot CURIE
Espace Nobel

13013 MARSEILLE

Référence client

000008
IDTVA :

Téléphone
Fax

/01000800

04.91.50.52.006

E-mail: dental-emergence@orange.fr

RC

Siret : 51404859400014

N° Infracom :. FR24514048594

APE: 3250A

Laboratoire PROTEART

-

Références

/

325842

13010 MARSEILLE

78 Bd Mireille LAUZE

( Facture N° \ ( Date \ f Représentant #ode de réglement \ (Devisew
k18053109106) bl/oa/zozyQichard BONNET )QRELEVEMENT LE 30 j EUROS
/ Référence ‘ Désignation Quantité P.U. HT Montant HT N
2 =) L 1219.60
BLN°: 08023833 du 30/08/2024
EMAXC14 EMAX El1t 8/ BLOC Cl4 LT/HT/MT IVOCLAR 1.00 52.00 52.00 |1
BL Mo 08-023834 du 30/08/2024
ICSP2 INLAY CORE SP2 CoCr 1.00 11.00 11.00 [z
1282. 60\
/R;K Montant HT Port & Embal. Montant Tm /fOtal Ht 82.60
1 1282.60
Total TVA
Total TTC 1282.60
o
/ Echéance Montant \
30/09/2024 1282 .60 N
t en EUROS 1282.80
TVA non applicable - art 2923B du CGI Q\Te A payer —/

.

Pas d'escompie pour pajement anlicipd, passée la date d'dchdance, towl paiement différé entraine lapplication d'une pénalité de 3 fois le tawx d'intérée légal.
(Loi 2008-776 dhi 04:08:2008) ainsi qu'une indemnité forfaiiaire pour frais de recanvrement de 44 euros (Dderef 2002-1115 di 02°10/2012).



