
R.U.C.: 0927041467001

FACTURA

No.  002-010-000004217

NUMERO DE AUTORIZACION

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN 2025-11-28 18:27:41+01:00

2611202501092704146700120020100000042171234567810

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

2611202501092704146700120020100000042171234567810

MENDOZA DAZA JAVIER ISRAEL

LA VAJILLA FAMILIAR 2

Dirección Matriz: EL EMPALME VELASCO IBARRA (EL EMPALME)
/ AV. GUAYAQUIL SOLAR 13 Y 23 DE JUNIO Y SALINAS

Dirección Establecimiento: EL EMPALME VELASCO IBARRA (EL
EMPALME) / AV. GUAYAQUIL SOLAR 13 Y 23 DE JUNIO Y
SALINAS

Contribuyente Especial Nro:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO

Razón Social/Nombres y Apellidos:   ALCIVAR VERA KARELY JAMILETH Identificación:  1313527580

Fecha Emisión:   26/11/2025 Guía de Remisión:

Cod. Principal Cod. Auxiliar Cant Descripción Precio Unitario Descuento Total Sin
Impuestos

Full Spring Resorpedic 1.00 Colchon 135x190x27 82.610000 0.00 82.61

Información Adicional
Direccion MANABI/CHONE/CONVENTO

SUBTOTAL 15% 82.61
SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL no objeto de IVA 0.00
SUBTOTAL exento de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 82.61
TOTAL Descuento 0.00
IVA 15% 12.39
PROPINA 0.00
IMPORTE TOTAL 95.00

Forma Pago SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

Total 95.00


