REMISION FACTURA NO. FG153441 LUGAR DE EXPEDICION:
HOJA NMO. 01 B30 PLANTA TEXMELUCAN
CHA Y HORA DE EMTSTON: AV REVOLUCION SN. .SAN MARTI-

2020-07-20721:25:29 M TEXMELUCAN PUSBLA~
C.P. 74129

CONSIGHADO A:

DE MERCAD

IAS, EFECTO C

I - ingresc

COBR. CVTA CCOB PROC. NUM.CITA

FOLIO COWNDICIONES ESCALA GE CAM. RUTA
7 113 v 935 0z8 P 122070010001

345 55 DIAS ZMHO FECHZ FACT. b 13 88

C/COR TIPO - COL 0 CANTIDAD FOLIO PORC. DESC. PROMOCION 2

DESCRIPCION
TINT SANITAS 100H 100 20 BCO c 700 225.37 111185 20.72+11 159.03 111,321.00
je papel, U.M. SAT: XBX - Caja, Impuesto trasladado base: 111,321.00, Impuesto: 002 - IVh, Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: (.18, Monto impuesto: 17,811.3%
700 111,321.00

TOTAL IVA 16: 17,811.36
TOTAL VENTA: 129,132.36

DERECHO A 2.00 PORCTENTO DE DESCUENTO SOBRE EL IMPORTE NETO DE LA MISMA *

FOLIO FISCAL: 19D3639B-8355-
¥NO. DE CERTIFICADO DEL SAT:( oo
NG. DE CERTIFICADO DE SELLO DIGITAL DEL EMISOR:Q{001000000406950335
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CLIENTE REQUIERE: COPIZ FIEL DE FACTURA 2 COPI
R DE

I
EL CLIENTE: SELLO, NOMBRE, FIRMA, FECHA, TOTAL DE CAJAS RECIBIDAS

NO. UNI: 89 NO. CAJA:

Personas Morales.
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