
RUC: 1804711016001
FACTURA N°: 001-100-000000145
N° AUTORIZACION:

3101202301180471101600120011000000001451234567819

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

FECHA AUTORIZACION: 2023-01-31T16:55:18-05:00

3101202301180471101600120011000000001451234567819

CALAPIÑA LAURA VICTOR GUSTAVO
RIMPE EMPRENDEDOR   

MATRIZ: AV GONZALEZ SUAREZ 04 76 DIAGONAL AL CUERPO DE BOM

SUCURSAL: AV GONZALEZ SUAREZ 04 76 DIAGONAL AL CUERPO DE BOM

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO

CONTRIBUYENTE ESPECIAL N°: 0

INFORMACION DEL CLIENTE

FECHA EMISION: 31/01/2023 RUC/CI: 1891800998001 NOMBRE: SUCESION INDIVISA MARTINEZ BRITO ANGEL ANIBAL

DIRECCION: Av. Humberto Albornoz y Ayllon

FORMAS DE PAGO

Sin utilizacion del sistema financiero

Total: 55

CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO DESC TOTAL

SRV SRV3 impresion e instalacion vinil 1.00 49.1100 0.0000 49.11

SUBTOTAL 12%:  49.11 

SUBTOTAL 0%: 0

SUBTOTAL NO SUJETO DE IVA: 0

SUBTOTAL EXCENTO DE IVA: 0

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS: 49.11

DESCUENTO: .00

IVA 12%: 5.89

ICE: 0

IRBPNR: 0

VALOR TOTAL: 55

INFORMACION ADICIONAL

Telefono Cliente: 032423864

Email Cliente: clinica_san_andres@hotmail.com


