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[NOTA RIEPILOGATIVA SULLA METODOLOGIA UTILIZZATA PER LA PREDISPOSIZIONE DEI DA
|Aderendo a Confindustria Dispositivi Medici, MdInlycke si conforma alla trasparenza relativa alla pubblicazione dei trasferimenti di valore indicati.
| dati indicati fanno riferimento all'anno 2021 secondo il principio di competenza,
| valori sono espressi in EURO e da intendersi al netto dell'IVA.
M8lInlycke Health Care ha agito come sostituto di imposta in relazione a spese che secondo le normative sono soggette a ritenuta
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