\.

R.U.C.: 1100647567001
FACTURA

No. : 002-002-000014100

NUMERO DE AUTORIZACION
0306202501110064756700120020020000141000000000414
FECHA 'Y HORA DE AUTORIZACION

2025-06-03T21:38:51-05:00

rLEON LUZ FABIOLA

LOSROSALES

KINGMAN SN
REGIMEN GENERAL

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD : NO
Dir Sucursal :LOJA /LOJA / PUNZARA / AV. EDUARDO

Direccion Matriz: Calle: AV. EDUARDO KINGMAN NdUmero:
SN Referencia; A DOSCIENTOSMETROSDE CAMPO SANTO

N| AMBIENTE : PRODUCCION
EMISION : NORMAL

CLAVE DE ACCESO

0306202501110064756700120020020000141000000000414

J\\ J

Razon Social / Nombresy Apellidos:

MASA JARA SHENIFER ALEXANDRA

Identificacion: 1104342215001 Fecha Emision: 03/06/2025
Guia Remision: Direccion: Mercado Centro Comercia
Telefono: Email:
Cod. Cant. Descripcion Detalle Precio Descuento |Precio Total
Principal Adicional Unitario
143 5.00 CH PAISA PREC 227K 11.58 0.00 57.90
420 5.00 SHUCBLIG EMP 450G 261 0.00 13.05
INFORMACION ADICIONAL : SUBTOTAL 12% 0.00
BODEGA : PRINCIPAL SUBTOTAL 5% 0.00
VENDEDOR: SUBTOTAL 0% 70.95
‘T)lE;ZE_FiVAC'ONES null SUBTOTAL NO objeto de IVA 0.00
CODI'GO: 15304 SUBTOTAL ExentodelVA 0.00
FechaMaxima de Pago: SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 70.95
- TOTAL Descuento 0.00
Formas de Pago Valor Plazo U.Tiempo \CE 0.00
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 70.95
IVA 5% 0.00
IVA 12% 0.00
VALOR TOTAL 70.95

http://loxacode.com/




