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ROMERO MARQUEZ SOFIA DENISSE
Direccion Matriz: LOJA /LOJA/VALLE/DUBLINSNY

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
REGIMEN GENERAL

R.U.C.: 0707064499001
FACTURA

No. : 001-001-000000835

NUMERO DE AUTORIZACION
0309202501070706449900120010010000008350000000614
FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION

2025-09-03T17:00:23-05:00

AMBIENTE : PRODUCCION
EMISION : NORMAL
CLAVE DE ACCESO

0309202501070706449900120010010000008350000000614
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Razon Social / Nombresy Apellidos:

TOBIASNEPTALI TORRES MARIN

Identificacion: 1102697644001 Fecha Emision: 03/09/2025
Guia Remision: Direccion: MANUEL MONTEROSY
ALFREDO MORA REYES
Telefono: Email: importdentall oja@gmail.com
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento  |Precio Total
Principal Adicional Unitario
449 3.00 WASHER931 7.17 0.00 21.52
450 16.00 NEEDLE SET 10 4.65 0.00 74.43
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 12% 0.00
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 5% 0.00
VENDEDOR: SUBTOTAL 15% 95.96
OBSERVACIONES: SUBTOTAL 0% 0
2(:;:;0: 1014 SUBTOTAL NO objetodel VA 0.00
FechaMaxima de Pago: SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
- SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 95.96
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo TOTAL Descuento 0.00
OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO |110.35 1 dias
ICE 0.00
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
IVA 15% 14.39
VALOR TOTAL 110.35
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