
No.

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:
EMISIÓN:

F A C T U R A

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
007-003-000045752

0406202401019041323300120070030000457521913540014

2024-06-04T17:12:48-05:00
PRODUCCION
NORMAL

Cliente: Emisión:

RUC/CI:

MOSQUERA VILLAMAGUA IVAN MARCELO / MOSQUERA VILLAMAGUA IVAN MARCELO 04/06/2024

1714978713 Forma de Pago: TARJETA CLIENTES

RJMIMPORT CIA. LTDA.

RJMIMPORT CIA. LTDA.

RUC: 0190413233001

Dir Matriz: FELIPE SEGUNDO S/N Y AUTOPISTA

Dir Sucursal: Quito

Obligado a llevar contabilidad: SI
Email: jmoyano@cellairis.ec
Telefono: 4083534

AGENTE DE RETENCION Resolucion Nro. NAC-
DNCRASC20-00000001

Cant.   Descripción  P. Unitario P. Total Desc.Código principal

0406202401019041323300120070030000457521913540014

Pastoral animal series eye mask1.00006942191676715 3.9130 0.00 3.9100

Childrens oral care toothbrush-NO.U0681.00006926144360685 1.5652 0.00 1.5700

Cute girl multi-functional crystal transparent clip-55721.00006936665342879 1.7391 0.00 1.7400

Cartoon series creative gel pen-black ZF33811.00006932802433813 1.6522 0.00 1.6500

SUBTOTAL

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS

DESCUENTO

VALOR TOTAL

ICE

SUBTOTAL No sujeto de IVA

SUBTOTAL 0%

10.20

0.00

0.00

0.00

8.87

8.87

0.00

Dirección Cliente: CLL 1 1L Y CLL A BRR 4 DE OCTUBTRE

Telefono Cliente:

Email Cliente: ivmmv@hotmail.com

0987343678

Información Adicional

Ud. puede consultar sus comprobantes electrónicos en http://www.acatha.com/edocs/ en 24 horas

IVA 1.33

15. %

15. %
TARJETA DE CREDITO 10.2 0 DIAS

TARJETA DE DEBITO 10.2 0 DIAS

Vendedor: Moneda: USD

Forma de Pago Valor Plazo Tiempo

NO SE ACEPTAN CAMBIOS Y/O DEVOLUCIONES DESPUES DE 7 DIAS EMITIDA LA FACTURA.

Ciudad:Provincia: QUITOPICHINCHAPaís: Ecuador

0.00SERVICIOS

SUBTOTAL 8.87

SUBTOTAL Construcción 0.00


