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El Rosario!

FARAACA

rESCUDERO POMA PAVEL ALBERTO

Direccion Matriz: LOJA /LOJA/VALLE /VICENTE
DELGADO TAPIASNY AV.PABLO PALACIOS

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
REGIMEN GENERAL

R.U.C.: 1104607765001
FACTURA

No. : 001-002-000003276

NUMERO DE AUTORIZACION

1211202501110460776500120010020000032760000000211

FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION
2025-11-12T10:58:14-05:00

AMBIENTE : PRODUCCION
EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

J\\

12l1202501110460776500120010020000032760000000211

Razon Social / Nombresy Apellidos:

CONSUMIDOR FINAL

Identificacion: 9999999999 Fecha Emision: 12/11/2025
Guia Remision: Direccion: LOJA
Telefono: Email:
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total
Principal Adicional Unitario
2873 2.00 TROMICINA 50MG CAJA X 5UNI 1.600000 1.20 2.00
983 2.00 RHINODHINA DF TABX10 UNI 0.930000 0.26 1.60
490 1.00 GENFARGRIP DIAX24SOB UNI 0.565400 0.06 0.51
2663 1.00 VENDA DE TELA O RIGIDA 2" UNI 0.895652 0.00 0.90
33 2.00 FINALIN FORTE TABX100 UNI 0.400000 0.10 0.70
516 2.00 ANALGAN COMPX20 UNI 0.440000 0.19 0.69
2400 1.00 RECOLECTORES DE ORINA X1 UNI 0.226087 0.00 0.23
1445 1.00 CAJA PARA MUESTRA DE HECES X1 UNI 0.130435 0.00 0.13
1062 1.00 RIFAXIGAL TAB REC 400MGx6 UNI 2.040000 0.24 1.80
173 5.00 ALOPURINOL TABx300MGx30 UNI 0.090000 0.05 041
498 1.00 SCHICK MAFEITAR EXACTAX?24 SEC UNI 1.121739 0.00 1.12
562 1.00 DIAREN TABX20 UNI 0.265000 0.15 0.12
1078 1.00 ENTEROGERMINA PLUSX5VIALES UNI 3.436000 0.44 3.00
566 1.00 DIGESGAS PLUSX20CAP UNI 0.400000 0.00 0.40
2160 1.00 NEURAL 3 25000X1AMP UNI 12.000000 1.50 10.50
2327 1.00 POLVO DRANDERSON TUBX240GR UNI 7.000000 0.70 6.30
285 4.00 GLUCOCID 5005 TABx30 UNI 0.290000 0.14 1.02
671 2.00 SIMVASTATINA 20MGx20 TAB LABOV UNI 0.450000 0.18 0.72
524 1.00 ASPIRINA ADVEFERX20 SOB UNI 0.615000 0.12 0.50
2852 1.00 TACE 15MG X 1TAB UNI 6.990000 0.99 6.00
1462 1.00 CEFTRIAXONA AMP 1GRx1 UNI 8.160000 1.63 6.53
1979 1.00 KETOROLACO AMPX2MLX60MG NUEVO UNI 4.600000 1.10 3.50
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 12% 0.00
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 5% 0.00
VENDEDOR: SUBTOTAL 15% 8.68
OBSERVACIONES SUBTOTAL 0% 39.99
JSh— SUBTOTAL NO objeto de IVA 0.00
FechaMaxima de Pago: SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
. SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 48.66
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo TOTAL Descuento 0.03
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 49.96
ICE 0.00
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
1IVA 15% 1.30
VALOR TOTAL 49.96
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