R.U.C.: 1104607765001
FACTURA
No. : 001-002-000003351
NUMERO DE AUTORIZACION
2611202501110460776500120010020000033510000000715
FECHA Y HORA DE AUTORIZACION
El ROS&HO 2025-11-26T17:27:32-05:00
> AMBIENTE : PRODUCCION
ESCUDERO POMA PAVEL ALBERTO
Direccion Matrizz LOJA / LOJA / VALLE / VICENTE EMISION : NORMAL
DELGADO TAPIA SN Y AV. PABLO PALACIOS
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO CLAVE DE ACCESO
REGIMEN GENERAL | |||| | ||| | |
2611202501110460776500120010020000033510000000715
Razon Social / Nombresy Apellidos: CONSUMIDOR FINAL
Identificacion: 9999999999 Fecha Emision: 26/11/2025
Guia Remision: Direccion: LOJA
Telefono: Email:
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total
Principal Adicional Unitario
81 1.00 CATAFLAM GRAX50MGx60 UNI 0.321000 0.02 0.30
687 1.00 UVAMINRETARD CAPX20 UNI 0.271000 0.02 0.25
522 2.00 APRONAX TABX275MGX20 CAPLIQ UNI 0.630500 0.26 1.00
1255 1.00 ALCOHOL SPRAY GLICERINAX100ML UNI 1.000000 0.00 1.00
524 1.00 ASPIRINA ADVEFERX20 SOB UNI 0.615000 0.12 0.50
2735 1.00 MANTECA DE CACAO PAPEL ALUMINIO X 100 0.150000 0.00 0.15
UNI
244 1.00 DOLONEUROBION FORTEX30TAB UNI 0.760000 0.00 0.76
849 4.00 CLARICORT TABx10 UNI 1.012000 0.40 3.64
964 3.00 NEOGRIPAL TABX10 UNI 0.792000 0.28 2.10
1082 1.00 FLUIMUCIL AMPx300MGx5 UNI 1.898000 0.09 1.80
1955 1.00 JERINGAMEGAX5MLX21 UNI 0.130435 0.00 0.13
1954 2.00 JERINGAMEGAX3MLX21G UNI 0.130435 0.00 0.26
2558 1.00 TERMINEXADULTO AMPX1 UNI 2.500000 0.00 2.50
1093 1.00 LINCOPLUS 600MG AMPx5 UNI 1.152000 0.00 1.15
522 2.00 APRONAX TABX275MGX20 CAPLIQ UNI 0.630500 0.26 1.00
573 4.00 DOLOTAMOL 1GRX20TAB UNI 0.210000 0.04 0.80
522 2.00 APRONAX TABX275MGX20 CAPLIQ UNI 0.630500 0.26 1.00
642 2.00 NEOINDUPEC TABx20 UNI 0.490500 0.00 0.98
974 2.00 PARACOLICIB CAPx10 UNI 0.600000 0.12 1.08
566 2.00 DIGESGAS PLUSX20CAP UNI 0.400000 0.00 0.80
119 2.00 FEMEN FORTE 400MG CJAX50TAB UNI 0.370800 0.04 0.70
407 1.00 SINGRIPAL SOBX 14 5GX30 UNI 0.800000 0.20 0.60
167 1.00 ADORLAN COMPX30 UNI 0.310000 0.01 0.30
1271 1.00 ALGODON FARMACOTON 15GRX1 UNI 0.539130 0.09 0.45
808 1.00 ALTROM 20MG SUBL TABx10 UNI 0.900000 0.10 0.80
974 1.00 PARACOLICIB CAPx10 UNI 0.600000 0.06 0.54
2735 4.00 MANTECA DE CACAO PAPEL ALUMINIO X 100 0.150000 0.00 0.60
UNI
847 1.00 CHUPETES ZINC+VITAMINA Cx10UNI UNI 0.313043 0.03 0.29
2402 1.00 REDOXON TOTALX10 COMP UNI 5.652174 0.65 5.00
964 3.00 NEOGRIPAL TABX10 UNI 0.792000 0.28 2.10
2873 3.00 TROMICINA 50MG CAJA X 5UNI 1.600000 1.80 3.00
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 0% 29.46
SUBTOTAL 5% 0.00
http://loxacode.com/ SUBTOTAL 12% 0.00
SUBTOTAL 15% 6.13
SUBTOTAL NO objetodelVA 0.00




BODEGA : PRINCIPAL
VENDEDOR:
OBSERVACIONES: neogrip
TIPO: 1

CODIGO: 17614

Fecha Maxima de Pago:

Formas de Pago

Valor

Plazo

U.Tiempo

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

36.51

SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 35.59
TOTAL Descuento 5.13
ICE 0.00
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
IVA 15% 0.92
VALOR TOTAL 36.51

http://loxacode.com/




