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

DOM Cl LI O FI SCAL: REM S| ON FACTURA NO. F&493721 LUGAR DE EXPEDI Cl ON:
AV. JAIME BALMES No. 8 PISO 9 OQI G NAL HOJA NO. o1 8-30 PLANTA TEXVELUCAN
T A FECHA Y HORA DE EM SI ON: AV REVOLUCI ON SN SAN NARTI -
C.P. 11510 MEXI CO, Cl UDAD DE MEXI CO 2021- 05- 13T13: 11: 32 N TEXMELUCAN PUEBLA-
TEL.: 5282- 7300 C.P. 74129
REG FED. DE CONTRI BUYENTES KOM 810226~ DEA

VENDI DO A: 64-17-099 RFC. ECO061122F78 CONSI GNADO A

ECODELI COMVERCIAL, S.A DE C V.

AVENI DA 300 LOTE 25 NUM M. 407

COL. OTRA NO ESPECI FI CADA EN EL CATALOGO C. P. 66368

SANTA CATARI NA SANTA CATARI NA NUEVO LEON

PROBLEMAS | R CON AGUSTIN BUJAIDAR SCLI'S 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 FECHA ENTREGA NO. 10
CAM NO REAL 87130 53998 55 DI AS NETO FECHA FACT. D 15 88 518 113 V. 935 028 P 138150005001 19- MAY- 2021
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 90606 7506425610181 HI G JUM JR KLE 300 300 12 300 HD C 200 607.12 119917 31.73+11 368. 90 73, 780. 00
Clave SAT: 14111704 - Papel higiénico, U M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 73,780.00, |npuesto: 002 - IVA Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Monto inpuesto: 11,804.80
MR 92110 7501943486904 SERVTO KLEENEX 1 12 100 C 20 340.65 119917 34.42+11 198. 83 3,976. 60
Clave SAT: 14111703 - Toal |l as de papel, U M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 3,976.60, |npuesto: 002 - |IVA Tipo de factor: Tasa, Tasal/Cuota: 0.16, Monto inpuesto: 636.26
MR 92537 7501943482418 KI MCARE WATERY 600 600 10 DRz C 20 292.63 119917 41.56+11 152. 21 3,044. 20
Clave SAT: 53131608 - Jabones, U.M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 3,044.20, |npuesto: 002 - |IVA, Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Mnto inpuesto: 487.07
PRECI OS L. A.B. FABRICA 240 80, 800. 80
TOTAL | VA 16: 12,928. 13
275253 13.820 KILOS TOTAL VENTA: 93, 728. 93

(NOVENTA Y TRES M L SETECI ENTCS VEI NTI OCHO PESGS 93/100 M N.)
PPD - PAGO EN PARCI ALI DADES O DI FERI DO, FORVA DE PAGO 99 - Por definir, MONEDA: MXN
* Sl SU CUENTA ESTA AL CORRI ENTE Y LI QUI DA ESTA FACTURA ANTES DEL 02-JUN-2021, TENDRA DERECHO A 2. 00 PORCI ENTO DE DESCUENTO SOBRE EL | MPORTE NETO DE LA M SMA *

FOLI O FI SCAL: 4DBFE934- 05A6- 4180- BA20- EC86E6291B15

NO. DE CERTI FI CADO DEL SAT: 00001000000506194045

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

SELLO DI G TAL DEL EM SOR:

WingTBe2skJ4r nOeyaFr oXYYb8Uoz CmUAGPl zuqYBI 2dEAhPUWOXWor Pz7saMN\f VpOQb

+32ZRRobENs/ f 4miVYH HcVgChl f Ug1KGKv4hQuHkn YMGuSg9LvVnNdBgEEHWe50b CK/ GCgUs hManP2 DHUVgXb9SBy e S3BWZW OM7r Pgz0hdl 262JZgSuQmAok] C5f JI j xI BYOHOYusJpDMI 21 j U7nwEZt
6sTql +qDTby5HDUqEq9wgg43VKuVW 9y4wi n3cr BpnD4l DY 8NNdQKJI YuJ YS11¢ SO Vn2n9E+PHBzj 9vpi zg6gQS+5Ff r BnK+SLC1Mscdi gnBYg/ XUEaSs VIVt Q==

SELLO DI G TAL DEL SAT:

6JM_Fi MUt pgMyPWUVJ3e30h1G4/ JLddOLchAM gQOgl Chgse2akKN2eCO 7+skynFru7g+i bGPt XJy/ aTDIH3gTy FEQ aLvNpnez YNKB3KbNyKcdkf SpAal | VKt

+ZnMVMy AE500dugu5Bx Q62 YM WIz8pwy L4gCo5JdF/ H+Pl bl czOPOYsHN

+YCl 7ayKT4/ 6z6i 7TMATUGCSzzL9zxXul/ gf Aj Dy0JdoOBJ/ a41lj ZWAvBHI kil 698j AUj aR6t 1v2VBPo TMCVKf UUYcHNdPN5+Fg5bJ1 6H8CGM NGCZkh1TV6SE1S2z RUSt 7z DMVQuwy J qgXs PHCRO7t 4g(
3gFdbA1FA4bqg==

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

| ] 1. 1] 4DBFE934- 05A6- 4180- BA20- EC86E6291B15| 2021- 05- 13T13: 12: 16| EEL961104®96| WingTBe2skJ4r nOeyaFr oXYYb8Uoz CmAGPl zuqYBl 2dEAhPUuMpXWhr Pz 7saMNf VpOQb
+32ZRRobENs/ f 4miVYH HcVgChl f Ug1KGKv4hQuHknYMGuSg9LvVnNdBgEEHwWe50b CK/ GCgUs hManP2 DHUVgXb9SBy e S3BWZW OM7r Pgz0Ohdl 262JZgSuQmAok! C5f JI j xI BYOHOYusJpDMI 21 j U7nwEZt
6sTql +qDTby5HDUqEq9wgg43VKuVW 9y4wi n3cr BpnD4l DY 8NNdQKI YuJ YS11¢c SO Vn2n9E+PHBzj 9vpi zg6gQS+5Ff r BnK+SLC1LMscdi gnBYg/ XUEaSs VIVt Q==| 00001000000506194045] |
FECHA Y HORA DE CERTI FI CACI ON: 2021- 05- 13T13: 12: 16

CLI ENTE REQUI ERE: COPI A FI EL DE FACTURA 2 COPI AS, REM SI ON PROVI SI ONAL 2 COPI AS
RECABAR DEL CLIENTE: SELLO, NOMBRE, FIRMA, FECHA, NO ORDEN DE COVPRA, HQJA DE RECEPCI ON ENTRADA, TOTAL DE CAJAS RECI Bl DAS, ACUSE
DE RECI BO

TALON KCM 127215 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.




