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

DOM CI LI O FI SCAL: REM SI ON FACTURA NO. FHO070632 LUGAR DE EXPEDI Cl ON:

AV. JAIME BALMES No. 8 PISO 9 ml 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 2022- 09- 29T21: 54: 29 N TEXMELUCAN PUEBLA-

TEL.: 5282- 7300 C.P. 74129

REG FED. DE CONTRI BUYENTES KCM 810226- DEA
VENDI DO A: 64- 18- 043 RFC: ECO061122F78 CONSI GNADO A:
ECODELI COVERCI AL ECODELI COVERCI AL, SA DE CV
SUC: 00001 ECODELI COMERCI AL HUATULCO

AV. RESTAURADORES OTE. NUM 1001 INT. 2 BLVD BAH AS ESQ RISCALILLO M. 1 L 2
COL. LOS ARCOS C.P. 37490 SECTOR T G P. 70985

LEON LEON DE LOS ALDAMA (LEON) GUANAJUATO SANTA MARI A HUATULCO BAHI AS DE HUATULCO OAXACA

USO DE CFDI: (01 - ADQU SICl ON DE MERCANCI AS, EFECTO COMPROBANTE: | - i ngreso

PED. CTE PED. KCM FOLIO CONDI Cl ONES DE PAGO ESCALA GCE CAM RUTA AGTE COBR. CVTA CCOB  PRCC. NUM CI TA FECHA ENTREGA NO. 4
HUA496 76070 78092 45 DI AS NETO FECHA FACT. D 17 88 170 518 V 935 028 P 227290010001 30- SEP- 2022
CLAVE COD DE PRODUCTO DESCRI PCI ON C/ PZA T/ COR TI PO COL U CANTI DAD PRECI C FQLI O PORC. DESC. PROMOCI ON P. NETC VENTA
MR 90498 7501943483880 HI GT KLEENEX 540HJS 12 6 540 C 30 1,064.30 130907 38.18+22 513.21 15, 396. 30

Clave SAT: 14111704 - Papel higiénico, U M SAT: XPK - Paquete, Inpuesto trasladado base: 15,396.30, Inpuesto: 002 - IVA Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Monto inpuesto: 2,463.41

#Error

MR 92221 7501943485853 TR PETALOL80X6M BCA 180 6 C 100 538.43 130907 38.62+22 257.79 25,779. 00
Clave SAT: 14111703 - Toall as de papel, U M SAT: XBX - Caja, |npuesto trasladado base: 25,779.00, Inpuesto: 002 - IVA Tipo de factor: Tasa, Tasa/Cuota: 0.16, Mnto inpuesto: 4,124.64

#Error

PRECI CS L. A B. FABRI CA 130 41, 175. 30
TOTAL | VA 16: 6, 588. 05
182719 7.050 KILCs TOTAL VENTA: 47,763. 35

(CUARENTA Y SIETE ML SETECI ENTOS SESENTA Y TRES PESCS 35/100 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 CORRIENTE Y LI QUI DA ESTA FACTURA ANTES DEL 19- OCT-2022, TENDRA DERECHO A 2. 00 PORCI ENTO DE DESCUENTO SOBRE EL | MPORTE NETO DE LA M SMA *
90498 - HI G ENI CO TRADI Cl ONAL COTTONELLE BANDER 540 UCTAD FSC M X- SGSCH- COC- 800002

FOLI O FI SCAL: 136198BA- F39B- 4AD8- 8FC0- 624A91172328

NO. DE CERTI FI CADO DEL SAT: 00001000000506194045

NO. DE CERTI FI CADO DE SELLO DI G TAL DEL EM SOR: 00001000000508040034

SELLO DI G TAL DEL EM SOR:

Z45NMFgn+t yp7NSECYTnKUKMy WAHU79Qqy Or Moyt Lp

+c1CSt VIv9j / YOnBGBHvr / T4Y8e2WhOnBES18/ bAz YBLA1V28Vi i KHy Fv WHNMV2AQ695haCFwx Uj wo3i MUV30Dgc8Eaj hGWPz6DLhhYs Gg4LOTHf 5xi yKuAFt 0sXwbj 2r vUBd5BPs WYXz ZuX8ZASWORRy
Ly4dwkbvgh!l HQs YLQZO9wz S5Ff JPmks59AgLN448r 0ahT8wVszw+sj t gPOgg3GEqM | XwRJIkJ9UdOj czynCKAM2qCOZXNVepXi O Vpgnel 26UQJi / QuubcwSr p8t / XqqLVz TycJwt woj 9f C122j g==
SELLO DI G TAL DEL SAT:

AUj yBvI zCkSf i SpxCIRIMA+x13i UWi LI 9Jqs/ j Bvhz1lw cdgmxR/ LQSTd43t gcZLeC44Ke0d+Pk20sSn j TDex| Qot WyXf 496PJILGvJIBu/ YP1uo+eJDHRLt t K8+i 6HvxVsCo5nTh@Bt aF2v
+BTMFaUn8uzo9ynHb/ nUbPoYj Pi cor YceQsHZt qwsRgj Z/ 4us YPaJaQY+Kr RX5SXUnOTcwX+7zvRoJAz| 96k mlwk

+c7f uo8wSCQueBl 5codl pOvHokl c7TO+M Jw7415AAANV3XDgSzj qDYRzv X7/ TDvIYW +r nKZDkhSr C | zze+Oy8M3dz 1y 2mivh B9Bx SDs Ey CRewQ==

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

|| 1. 1] 136198BA- F39B- 4AD8- 8FC0- 624A91172328| 2022- 09- 29T21: 55: 11| EEL961104G96| Z45MFqn+t yp7NSECYTnKUKMy WAHU79Qqy Or Moyt Lp

+c1CSt VIv9j / YOnBGBHvr / T4Y8e2WhOnBES18/ bAz YBLA1V28Vi i KHy Fv WHMV2AQ695haCFwx Uj wo3i MUV30Dgc8Eaj hGWPz6DLhhYs Gg4LOTHf 5xi yKuAFt 0sXwbj 2r vUBd5BPs WYXz ZuX8ZASWORRL
Ly4dwkbvgh!l HQs YLQZO9wz S5Ff JPmks59AgLN448r 0ahT8wVszw+sj t gPOgg3GEqM | XwRJIkJ9UdOj czynCKAM2qCOZXNVepXi O Vpgnel 26UQJi / QuubcwSr p8t / XqqLVz TycJwt woj 9f C122j g==
00001000000506194045] |

FECHA Y HORA DE CERTI FI CACI ON:  2022- 09- 29T21: 55: 11

CLI ENTE REQUI ERE: FACTURA ORI Gl NAL, COPIA FIEL DE FACTURA 2 COPI AS, REM SI ON PROVI S| ONAL 2 COPI AS
RECABAR DEL CLI ENTE: SELLO, NOVBRE, FIRMA, FECHA, NO. ORDEN DE COVPRA, HOJA DE RECEPCI ON ENTRADA, TOTAL DE CAJAS RECI Bl DAS,

REM SI ON OFI Cl AL, ACUSE DE RECI BO

TALON KCM 140664 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.



