
Оригинал

Дата:

Номер:

Фактура

0000000469

15.02.2024

Фондация "Павел Андреев"Получател Доставчик МЦ-ЦЕНТЪР ПО РЕГЕНЕРАТИВНА 

МЕДИЦИНА И ДЪЛГОЛЕТИЕ 

ОКСИЛАЙФ ЕООД

ДДС №

Идент. №

Град

Адрес

206678629

Варна

ул. Генерал Колев 113, ет.8, офис 8

ДДС №

Идент. №

Град

Адрес кв. Манастирски ливади, ул. Флора 

№65

205633613

София

BG205633613

МОЛ Павел Анреев МОЛ Антония Стефанова Първанова

Телефон Телефон

Сума№ Наименование на стоката/услугатаКод Мярка Количество Цена

1 Интравенозна лазерна терапия - Haemo 

Lazer

бр. 1.00000 150.00000 150.00

2 Регенеративна инфузионна терапия бр. 1.00000 400.00000 400.00

3 Лазерно третиране на болка EVRL бр. 2.00000 45.00000 90.00

4 Терапия зелен лазер Emerald бр. 1.00000 150.00000 150.00

5 Първичен преглед от лекар д-р Първанова бр. 1.00000 95.00000 95.00

6 Дишане на оксиводород 2 часа бр. 1.00000 40.00000 40.00

7 Индивидуална инфузионна терапия бр 1.00000 250.00000 250.00

Данъчна основа:

ДДС:

 1 175.00

0.00

Сума за плащане:  1 175.00

Хиляда сто седемдесет и пет лв.Словом:

Дата на данъчно събитие: Плащане:

IBAN:Основание за нулева ставка: BG17UNCR70001524679520

15.02.2024 По сметка

Банка:Описание на сделката: UnicreditBulbank

Място на сделката: Банков код: UNCRBGSFСофия

Получил: Съставил: Антония Стефанова ПървановаПавел Анреев

Съгласно чл. 6, ал. 1 от Закона за счетоводството, чл. 114 от ЗДДС и чл. 78 от ППЗДДС печатът и подписът не са задължителни реквизити във фактурата.

1

QR код за автоматично разплащане и 

осчетоводяване

Microinvest Invoice Pro

www.microinvest.net

            тел.0700 44 700 


