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FARAACA

El Rosario!

R.U.C.: 1104607765001
FACTURA

No. : 001-002-000000896

NUMERO DE AUTORIZACION
1812202301110460776500120010020000008960000000415
FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION

2023-12-18T21:32:18-05:00

AMBIENTE : PRODUCCION

rESCUDERO POMA PAVEL ALBERTO

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

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

1812202301110460776500120010020000008960000000415

\.

Razon Social / Nombresy Apellidos:

CONSUMIDOR FINAL

Identificacion: 9999999999 Fecha Emision: 18/12/2023
Guia Remision: Direccion: LOJA
Telefono: Email:
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total
Principal Adicional Unitario
119 1.000000 FEMEN FORTE 400MG CJAX50TAB 0.380000 0.03 0.35
524 1.000000 ASPIRINA ADVEFERX20 SOB 0.572000 0.00 0.57
26 1.000000 ASPIRINAINF TABX100MGX100 0.147200 0.00 0.15
2164 1.000000 NEUROBION DC AMPPREX25000x2M L 14.700000 1.76 12.94
570 1.000000 DOLONEUROBION RETARx20TAB 1.253500 0.13 1.12
1620 1.000000 DENTURE KIDS GEL 50GR 3.562500 0.32 324
1786 1.000000 FIVE PRESERVATIVOS X5 2.678571 0.45 2.23
550 1.000000 CLOPAN TABx10MGx20 0.265000 0.01 0.26
712 1.000000 NERVINETAS GRAX15 0.860000 0.09 0.77
168 8.000000 ADORLAN FORTE TABx30 0.540000 0.22 4.10
1445 3.000000 CAJA PARA MUESTRA DE HECES X1 0.133929 0.00 0.40
150 1.000000 HEPALIVE FORTE CAPx40 0.428500 0.11 0.32
597 2.000000 FLUIMUCIL TABEFEx600MGx20 1.060000 0.21 1.91
138 1.000000 SALANDREWSX50 0.260000 0.01 0.25
2873 1.000000 TROMICINA 50MG CAJA X 5 1.600000 0.60 1.00
2205 1.000000 NOSOTRAS BUENAS NOCHESx10 3.000000 0.00 3.00
2116 1.000000 MOXILAN 3D SUP 312MGx70ML 5.770000 0.87 4.90
156 1.000000 PRUEBA DE EMBARAZO BESUREX40 2.678571 0.00 2.68
2344 1.000000 PREGCOLOR PREMIUMXx1 6.580357 0.71 5.87
983 2.000000 RHINODHINA DF TABX10 0.700000 0.20 1.20
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 12% 14.43
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 0% 32.84
VENDEDOR: SUBTOTAL NO objetodelVA 0.00
?liZE_FiVAC'ONES null SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
CODIGO: 6990 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 47.28
TOTAL Descuento 5.70
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo ICE 0.00
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 49.00 VA 2% 173
VALOR TOTAL 49.00
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