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FARAACA

El Rosario!

rESCUDERO POMA PAVEL ALBERTO

R.U.C.: 1104607765001
FACTURA

No. : 001-002-000003359

NUMERO DE AUTORIZACION
2711202501110460776500120010020000033590000000314
FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION

2025-11-27T22:19:56-05:00

AMBIENTE : PRODUCCION

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

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
REGIMEN GENERAL

EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

2711202501110460776500120010020000033590000000314

\.

Razon Social / Nombresy Apellidos:

CONSUMIDOR FINAL

Identificacion: 9999999999 Fecha Emision: 27/11/2025
Guia Remision: Direccion: LOJA
Telefono: Email:

Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total

Principal Adicional Unitario
129 8.00 MASCARILLA QUIRURGICA AZULX50 UNI 0.150000 0.00 1.20
2946 1.00 FRAGESIC TAB X 10 UNI 1.150000 0.25 0.90
156 2.00 PRUEBA DE EMBARAZO BESUREX40 UNI 2.686957 2.00 3.37
1003 4.00 TENSIFLEX TABX10 UNI 0.298000 0.20 0.99
33 3.00 FINALIN FORTE TABX100 UNI 0.400000 0.15 1.05
601 15.00 GEMFIBROZILO 600MG TABx20 LS UNI 0.241500 0.91 2.72
2326 1.00 POLVO DRANDERSON TUBX120GR UNI 4.991304 0.64 4.35
570 1.00 DOLONEUROBION RETARX20TAB UNI 1.354000 0.15 1.20
2872 1.00 DEFIL SILDENAFIL 50MG TAB X 2 UNI 2.340000 0.84 1.50
33 1.00 FINALIN FORTE TABX100 UNI 0.400000 0.05 0.35
2824 1.00 MELCAN SOBRES 15MG CAJA X 20 SOBRES UNI 1.000000 0.20 0.80
719 1.00 ARCOXIA TABx120MGx14 UNI 2.720000 0.33 2.39
2588 2.00 TOMAS GRIPE UNI 2.000000 0.00 4.00
1126 1.00 DOLONEUROBION 3AMPX1IML UNI 8.440000 1.44 7.00
14 3.00 EROS CJA X144 UNI 0.289826 0.00 0.87
18 100.00 ACIDO FOLICO 5MGx100 CAJX100 0.021000 0.11 2.00
37 2.00 GUANTE DE EXAMINACION MX100 UNI 0.130435 0.05 0.21
2872 1.00 DEFIL SILDENAFIL 50MG TAB X 2 UNI 2.340000 0.84 1.50
2588 1.00 TOMAS GRIPE UNI 2.000000 0.00 2.00
441 2.00 ARCOXIA TABx90MGx28 UNI 1.810000 0.43 3.19
300 2.00 IBUWIN 400M Gx30CAP UNI 0.400000 0.08 0.72
1003 1.00 TENSIFLEX TABX10 UNI 0.298000 0.05 0.25
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 0% 33.75
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 5% 0.00
VENDEDOR: SUBTOTAL 12% 0.00
OBSERVACIONES SUBTOTAL 15% 8.80
e o e SUBTOTAL NO objeto de IVA 0.00
FechaMaxima de Pago: SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
. SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 42.55
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo TOTAL Descuento 872

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 43.87

ICE 0.00
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
1IVA 15% 1.32
VALOR TOTAL 43.87
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