R.U.C.: 1804281242001
FACTURA

)

NUMERO DE AUTORIZACION
2709202401180428124200120020010000037880000000219
FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION

MEDICAL

T medicina al precto justo...! 2024-09-27T 21:10: 50-05: 00

VALENCIA

\.

rTOAZA CAISAGUANO ALEX RICARDO

Direccion Matrizz. TUNGURAHUA, AMBATO, AMBATILLO,
CALLESNO01Y CALLE VALENCIA

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
Dir Sucursal :AMBATILLO/CALLESNO0O1Y CALLE

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

J\\

EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

2709202401180428124200120020010000037880000000219

N| AMBIENTE : PRODUCCION

J

Razon Social / Nombresy Apellidos:

CONSUMIDOR FINAL

Identificacion: 9999999999 Fecha Emision: 27/09/2024
Guia Remision: Direccion: LOJA
Telefono: Email: aextoaza38@gmail.com
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total
Principal Adicional Unitario
3120 1.00 CATAFLAM GRAGEAS 25MG CAJ*20 UNI 0.30 0.00 0.30
9923 1.00 COMTREX TABLETAS UNI 0.40 0.00 0.40
7366 1.00 RECOLECTOR DE HECES*1 0.22 0.00 0.22
9407 1.00 IMPRESIONES Y COPIASA COLOR 0.25 0.00 0.25
9216 1.00 GOMA BIOPLAST LIQ 50GR 0.35 0.01 0.34
64 1.00 AMOXICILINA 500MG CAPLIN CAPSULAS 0.25 0.00 0.25
2607 1.00 BUPREX FLASH CAPBLD 600MG *1 0.65 0.00 0.65
2764 1.00 ANALGAN COMP 1G CAF20 0.50 0.00 0.50
2606 1.00 BUPREX FLASH CAP 200MG CAJ 10 0.30 0.00 0.30
4436 3.00 UMBRAL CAP500MG CAJ*50 0.25 0.00 0.75
4134 1.00 BISOLVON LINCTUSJARABE INFANTIL 4MG5ML 8.62 0.00 8.62
FCO*120ML
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 15% 0.56
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 0% 12.02
VENDEDOR: SUBTOTAL NO objeto del VA 0.00
Sliz?'iVAc'ONES: nult SUBTOTAL Exento de VA 0.00
CODIGO: 51937 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 12.58
TOTAL Descuento 0.01
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo ICE 0.00
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 12.70 VA 15% 0.08
SERVICIOS 0.04
VALOR TOTAL 12.70

http://loxacode.com/




