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Potwierdzenie realizacji transakcji

Typ transakcji
Stan transakcji

Strona transakcji

Data i godzina
wygenerowania

Data i godzina ksiegowania
System

Przelew krajowy, wychodzacy Signatyre ot Verified

- Dokument- ) isany
Za kSIQg owane przez Ewalffikinko
Data: 20: 3.22

Obciazenie 10:24:39
2024-03-22 08:26:43

2024-03-22 06:06:51
Elixir

Dane zleceniodawcy
Nazwa i adres

Rachunek

DELFARMA SP. Z 0.0.
SW.TERESY OD DZIECIATKA JEZUS 111
91-222 tODZ
77114011080000584698001001

Dane beneficjenta
Nazwa i adres

Szpital Uniwersytecki im. Karola Ma
rcinkowskiego Sp. z o.0.
65-046 Zielona Goéra, ul. Zyty 26

Rachunek 91150018101218100128600000
Szczegoly

Kwota 5 000,00

Waluta PLN

Tytutem Wadium- przetarg nieograniczony-nr

Dodatkowe referencje Klienta
mCN

Referencje banku
Identyfikator banku

ref LA.261.1.2024
2063717066

BR24082203000558
205361031622011.120001

Data sporzadzenia dokumentu na elektronicznym nos$niku informacji: 22.03.2024

Dokument zwigzany z czynnoscig bankowa, sporzadzony na elektronicznym noéniku informacji na podstawie art. 7 Ustawy z

dnia 29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe (tekst jednolity: Dz.U.02.72.665 z pdzn. zm.). Nie wymaga podpisu ani stempla.
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