&® Kimberly-Clark de México, SAB.deCV.

DOM CI LI O FI SCAL: REM SI ON FACTURA NO. FG187893 LUGAR DE EXPEDI Cl ON:

AV. JAIME BALMES No. 8 PISO 9 OQI G NAL HOJA NO. o1 6-30  PLANTA TEXMEL UCAN
T A FECHA Y HORA DE EM SI ON: AV REVOLUC ON SN SAN NARTI -
C.P. 11510 MEXI CO, Cl UDAD DE MEXI CO 2020- 08-21T22: 32: 53 N TEXMELUCAN PUEBLA-

TEL.: 5282- 7300 C.P. 74129

REG FED. DE CONTRI BUYENTES KCM 810226- DEA

VENDI DO A: 64-09-065 RFC. ECO061122F78 CONSI GNADO A:

ECODELI COVERCI AL, S.A. DE C. V. SI EMENS QUERETARO MERCANCI A SI N CARGO
CARRETERA CELAYA- VI LLAGRAN KM 6.5 NUM MANZANA 3 INT. INT. 1 CLI ENTE ATENDI DO REG. POR
COL. OTRA NO ESPECI FI CADA EN EL CATALOXO C. P. 38117 BODEGA 1 OFI CINAS J. BALMES

CELAYA GUANAJUATO
PROBLEMAS | R CON AGUSTI N BUJAI DAR TEL. 47-7788-9800

USO DE CFDI: (01 - ADQUI SI Cl ON DE MERCANCI AS, EFECTO COVMPROBANTE: | - ingreso

PED. CTE PED. KCM FOLIO CONDI Cl ONES DE PAGO ESCALA GE CAM RUTA AGTE COBR. CVTA CCOB PRCC. NUM CI TA

6738 06738 38039 55 DIAS NETO FECHA FACT. D 13 88 518 113 v 935 028 P 228080023001

CLAVE COD DE PRODUCTO  DESCRI PCI ON C/ PZA C/ COR TI PO CcaL U CANTI DAD PRECI C FOLIO PORC. DESC. PROMOCI ON P. NETC VENTA
MR 92260 7501943486331 DESP TOALLA | NTDOBL 1 1 C 4 451. 81 451. 81 1, 807. 24
Clave SAT: 47131701 - Dispensadores de toallas de papel, U M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 1,807.24, |npuesto: 002 - |VA Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Monto inpuesto: 289.16

MR 94205 7501943482364 DESP.H G JUMBO SR | 1 1 C 4 234. 22 234.22 936. 88
Clave SAT: 47131710 - Dispensadores de papel higiénico, UM SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 936.88, Inpuesto: 002 - |VA Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Monto inpuesto: 149.90

MR 94338 7501943485983 D JAB ESPUVA BCA10 1 10 C 1 2, 606. 04 2,606. 04 2,606. 04

Clave SAT: 47131704 - Dispensadores institucionales de jabén o locién, U M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 2,606.04, |npuesto: 002 - |IVA, Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Mnto inpuesto:
416. 97

PRECI CS L. A.B. FABRICA 9 5, 350. 16
TOTAL | VA 16: 856. 03
280803 136 KILOS TOTAL VENTA: 6, 206. 19

(SEI'S ML DOSCI ENTOS SEI'S PESCS 19/100 M N.)
PPD - PAGO EN PARCI ALI DADES O DI FERI DO, FORMA DE PAGO: 99 - Por definir, MONEDA: MXN
* Sl SU CUENTA ESTA AL CORRI ENTE Y LI QUI DA ESTA FACTURA ANTES DEL 10- SEP-2020, TENDRA DERECHO A 2. 00 PORCI ENTO DE DESCUENTO SOBRE EL | MPORTE NETO DE LA M SMA *

FOLI O FI SCAL: 2B43CAB8S- B48C- 4389- BDA9- 89471FB6E2EF
NO. DE CERTI FI CADO DEL SAT: 00001000000405003200

NO. DE CERTI FI CADO DE SELLO DI Gl TAL DEL EM SOR 00001000000406950335

SELLO DI Gl TAL DEL EM SOR

bot YKFd5uuX9BDZj hOXf R5t EgNAA7 SE3GQUESOGPQME TG Ct uda4PNK/ 2gRD5PpGVOZVNNITL] 9e5WnThY2! esX8ZmVA7OLM zgsRV6Z9LNXLw8CqSOpsbYcyRi K1CYvj FHHVBC Adwnivws c95bf kHyT
yd4kmieNkgvM U461 0DPXP7L63AHg/ DEbPYUv5q8vOVNG / WGT5L Yg1f hM-uBMkxy 9eKEqUREDQY Yt EFNRGLFj t QBn74q/ uMTk TEQUa+

+| UgonBPMRMbMOFgv2MHIsHI j / 4Bt Bj QALOHZOVET 33Fz57g0Le7t ggbVn4l XHQUI s| j W 4r wz/ STdds3Fa5BA==

SELLO DI G TAL DEL SAT:

hYHU8 1wGAnX hKz dVMBLaXZe RRBBVW AZubr ADdQQyFp66t i Gc8+8ZTzEXp6Px4L03t JGz/ M baODF6dDCq89FVBIEGQ07el YQ87KPCNWDLUz 0E25VP6eQF UYNEWG

+vs/ nBVswO ZXnt n2vt bi dBxoChLmQOH JseCh6wpbEy UMBA9ax| zwkWyl J3EEBsFi czwE6Fps FE4I f u

+bl HEj x9j kkCt KXbLZGBgpzGi / KBMKAr Rc52aNh5MHANBNE pVir @ Pl UHBK Co3NnNh2VC/ f WOgQuj 5y ReqGrdVBHNOZt E+qj | Ri wz Ami76Ca7OKhvcPFj Jz03081 4DV NVp3waHs 2z A==

CADENA ORI G NAL DEL COMPLEMENTO DE CERTI FI CACI ON DI G TAL DEL SAT:

| | 1. 1] 2B43CABS- BA8C- 4389- BDA9- 89471FB6E2EF| 2020- 08- 21T22: 33: 39| EEL961104G06|

bot YKFd5uuX9BDZj hOXf R5t EgNAA7 SE3GQUESOGPQME TG Ct uda4PNK/ 2gRD5PpGVOZVNNITL] 9e5WnThY2! esX8ZmVA7OLM zgs RV6Z9LnXLw8CqSOpsbYcyRi K1CYvj FHHVBC Adwnivws c95bf kHyT
yd4kmieNkgvM U461 0DPXP7L63AHg/ DEbPYUv5q8vOVNG / WGT5L Yg1f hM-uBMkxy 9eKEqUREDQY Yt EFNRGLFj t QBn74q/ uMTk TEQUa+

+| UgonBPMRMbMOFgv2MHIsHI j / 4Bt Bj QALOHZOVET 33Fz57g0Le7t ggbVnal XHQuI s| j wf 4r wz/ STdds3Fa5BA==| 00001000000405003200] |

FECHA Y HORA DE CERTI FI CACI ON:  2020- 08- 21T22: 33: 39

CLI ENTE REQUI ERE: FACTURA ORI GI NAL, COPI A FIEL DE FACTURA 2 COPI AS, REM SI ON PROVI SI ONAL 2 COPI AS
RECABAR DEL CLIENTE: SELLO, NOMBRE, FIRMVA, FECHA, NO ORDEN DE COVPRA, HQJA DE RECEPCI OV ENTRADA, TOTAL DE CAJAS RECI Bl DAS,
REM SI ON OFI Cl AL, ACUSE DE RECI BO

TALON KCM 121158 TRANSPORTI STA: UNI DAD: TRAI LER 48
PLACAS: CHOFER: NO. UNI: 89 NO. CAJA:

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACI ON | MPRESA DE UN CFDI. 601 - General de Ley Personas Moral es.



