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FARMACI

ppm— R.U.C.
. FACTURA

| No. : 001-001-000050064

SR

rCHICAIZA NOBOA EMILY NATHALIA

Direccion Matriz: LOJA/LOJA/SUCRE/LOSPALTASY
MANUEL CARRION PINZANO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

J\\

1105906406001

gunt 2026-01-27T 09:41:23-05:00
{| AMBIENTE : PRODUCCION
EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

2701202601110590640600120010010000500640000000811

! | 'y 1 NUMERO DE AUTORIZACION
FarmaSalud s&
T e T R 2701202601110590640600120010010000500640000000811
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BORNERGD ___:.-_-f_.- FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

J

Razon Social / Nombresy Apellidos:

FUNDACION ALVAREZ

Identificacion: 1190068753001 Fecha Emision: 27/01/2026
Guia Remision: Direccion: AV. DANIEL ALVAREZ
BURNEO
Telefono: 072570530 Email: gata_pavg87@hotmail.com
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento  |Precio Total
Principal Adicional Unitario
2075 90.00 TAMSULOSINA 04 MG NIFA X10 TAB UNI 1.00 0.00 90.00
971 120.00 FERRUM TABMASTX30 UNI 0.90 0.00 108.00
2518 1.00 ILIMIT GOTASUNI 53.54 0.00 53.54
2247 10.00 GLAUCOMED 250MG X30 TAB UNI 1.00 0.00 10.00
2507 30.00 HIPROSTAM D X30CAP UNI 1.25 0.00 37.50
436 15.00 KETOROLACO 30MG X5 AMP GENFAR UNI 0.74 0.00 11.10
2411 10.00 DICLOFENACO 75MG AMP CAPLIN UNI 0.65 0.00 6.50
295 2.00 PANALGESIC GEL 180GR UNI 4.32 0.00 8.64
908 2.00 TINTURA DE BENJUI 1LITRO PARACELSO UNI 1391 0.00 27.83
276 12.00 MENTOLCHINO CAJX14GRX12 UNI 0.75 0.00 9.00
208 7.00 FUNGIREXINCOLORO FCOX60ML UNI 3.50 0.00 24.50
1207 2.00 TRAZIDEXOFTENO GOTX5ML UNI 7.61 0.00 15.22
324 1.00 MASCARILLANEBULIZACION ADULTO UNI 2.70 0.00 2.70
502 20.00 BEDOYECTA AMPX1 UNI 9.00 0.00 180.00
1116 40.00 RESFRIN H CAPX20 UNI 0.40 0.00 16.00
1101 20.00 SERTAL COMPUESTO GRAX20 UNI 0.60 0.00 12.00
1099 28.00 PROHEPAT CAP X 28 UNI 0.90 0.00 25.20
73 6.00 NEONY STASOLONA CREX15GRX1 UNI 3.40 0.00 20.40
314 2.00 BOLSA RECOLECTORORINA ADULTO UNI 0.83 0.00 1.65
1148 1.00 CIPROVAL GOTAS OFT X5ML UNI 5.80 0.00 5.80
1717 100.00 GASA QUIRURGICA JOSA X100 UNI 0.10 0.00 10.00
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 0% 646.10
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 5% 0.00
VENDEDOR: SUBTOTAL 12% 0.00
OBSERVACIONES: SUBTOTAL 15% 29.48
2(:;:;0: 0465 SUBTOTAL NO objetodel VA 0.00
FechaMaxima de Pago: SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
- SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 675.58
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo TOTAL Descuento 0.00
OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO |680.00
ICE 0.00
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
IVA 15% 4.42
VALOR TOTAL 680.00

http://loxacode.com/




