
Potwierdzenie transakcji zleconej do realizacji
ING Bank Śląski S.A. Dokument wygenerowano: 06.02.2024, 15:06:12

ul. Sokolska 34

40-086 Katowice

Dane Płatnika: Dane Odbiorcy:

Tytuł operacji: Szczegóły operacji: Kwota:

Waluta:

Nr transakcji w ING Banku Śląskim S.A.: 64001356698 Data księgowania: 06.02.2024 Data transakcji: 06.02.2024

07 1050 1461 1000 0023 5435 4215
ING Bank Śląski
HAMMERMED MEDICAL POLSKA SPÓŁKA Z O
GRANICZONĄ ODPOWIEDZIALNOŚCIĄ S.K.A
UL.DR.STEFANA KOPCIŃSKIEGO 69/71
90-032 ŁÓDŹ

91 1500 1810 1218 1001 2860 0000

Szpital Uniwersytecki w Zielonej
Górze Sp. z o.o.
Ul. Zyty 26
Zielona Góra

Wadium Nr sprawy NZ.261.67.2023

 pak.1

PRZELEW 2 800,00

PLN

Dokument wygenerowany elektronicznie, nie wymaga pieczęci ani podpisu. Dokument sporządzony na podstawie
art.7 Ustawy Prawo Bankowe (Dz. U. Nr 72 z 2002 roku, poz. 665 z późniejszymi zmianami).
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