>“ < RUC: 1804286035001

~ 4 FACTURA N°: 001-099-000000089
Dental N° AUTORIZACION:
ROB AYb :I'E) AU\ P-:AN'F A I\-/I ARﬂ | A EBEL-EN 2009202501180428603500120010990000000891234567816
AMBIENTE: PRODUCCION
REGIMEN GENERAL EMISION: NORMAL
MATRIZ:  TUNGURAHUA / AMBATO / IZAMBA / INDOAMERICA Y CIRCU FECHA AUTORIZACION: 2025-09-20T09:39:38-05:00
SUCURSAL: TUNGURAHUA / AMBATO / IZAMBA / INDOAMERICA Y CIRCU
oL om0 o 00000 O
CONTRIBUYENTE ESPECIAL N°: 0

2009202501180428603500120010990000000891234567816

INFORMACION DEL CLIENTE
FECHA EMISION: 20/09/2025 RUC/CI: 1891811515001 NOMBRE: VINTAGEHMS SAS
DIRECCION: 21 DE ENERO Y DESTACAMENTO CUEVA DE LOS TAYOS

FORMAS DE PAGO
Sin utilizacion del sistema financiero

Total: 8.25

CAJA S GUA CAJA S GUANTES MASTERGUARD LATEX 1.00 3.9130 15 0.0000 3.91

MEDPROTECT MEDPROTECT EYECTORES PUNTA AZUL succion x100 1.00 3.2609 15 0.0000 3.26
SUBTOTAL GRAVADO 15%: 7.17
IVA 15%: 108
SUBTOTAL: 7.17

INFORMACION ADICIONAL DESCUENTO: .00

Telefono Cliente: 0984564752 ICE: 0
IRBPNR: 0

Email Cliente: vintageclinica dental@gmail.com
VALOR TOTAL: 8.25



