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| PHARMACIE BADIA

EQ3,zone: 3 route d 'azemmour,CASABLANCA

R.C :39005 Patente:35631136
‘ TVA: C.N.5.5:6719530
\

Tel :0522. 91. 38 .73

Le 27/08/2020 FACTURE N°236740

N° ICE : 001840314000063 MME KHAMLICHI KHADIJA
N° IF : 25082533

ICE N°
| e e | Total Dont | % |
Qe Désignation 1‘ PPV Unitaire ; BRUT TVA | Taux |
. ‘ , .
. ] gt 1 ; i : .
1 | TRIMEDAT CO 150MG 20G 1 47,20 | 47,20 . 3,09 | 7,00 j
} i 5 i :
3 | DOLIPRANE CO 500MG 16G : 15,30 ; 45,90 : 3,00 7,00
| } . :
: | | |
| l | '

- o S - __;_ L
TOTALT.T.C : 93,10
| | [ T .
INbr Attices | TVA 7% Base : 93,10 | Montant 6,09 | TVA 20% Base : ‘Moﬂraf?t
e ] e | See——_ A |
s | Arrété la présente facture a la somme de : - _

uatre-vingt-treize Dirhams et 10 centimes.
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