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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

Representación Gráfica
 

Datos del Documento

Código Único de Factura - CUFE :
25bebd505c239bb86648500d5778a59c7e51490f348685806f47c5896222332d9ab96f7c40fd3a40f7d2af7a81636bd8
Número de Factura:   FA-2275 Forma de pago:   Contado
Fecha de Emisión:   26/08/2021 Medio de Pago:   Efectivo
Fecha de Vencimiento:    Orden de pedido:  
Tipo de Operación:   10 - Estándar Fecha de orden de pedido:   26/08/2021

Datos del Emisor / Vendedor

Razón Social:   IMPOMEDICAS DE LA COSTA S.A.S.
Nombre Comercial:   IMPOMEDICAS DE LA COSTA S.A.S.
Nit del Emisor:   900902399 País:   Colombia
Tipo de Contribuyente:   Persona Jurídica Departamento:   Atlántico
Régimen Fiscal:O-23 Municipio / Ciudad:   Barranquilla
Responsabilidad tributaria:   01 - IVA Dirección:   CR 35 No 56 - 22
Actividad Económica:  Teléfono / Móvil:   3624912

Correo:   impomedica.facturacion@gmail.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razón Social:   DROGURIA MEGA PLUS CENTRO
Tipo de Documento:   NIT País:   Colombia
Número Documento:   72234065 Departamento:   Atlántico
Tipo de Contribuyente:   Persona Jurídica Municipio / Ciudad:   Barranquilla
Régimen fiscal:   O-23 Dirección:   CALLE 30 Nro 41 ESQUINA
Responsabilidad tributaria:   01 - IVA Teléfono / Móvil:   3012108140

Correo:   oliveroscameron1995@gmail.com

Detalles de Productos
  IMPUESTOS Precio

unitario de
ventaNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio unitario Descuento

detalle
Recargo detalle IVA % INC %

1 7705959880347 AMLODIPINO 5MG CAJA 
X 300 TAB-GENFAR

94 1,00 5.306,00 0,00 0,00 0,00 0.00   5.306,00

2 7707274723095
CIPROFLOXACINA 500M
G PROTATEC BLISTER X 

10 BC
94 10,00 1.999,00 0,00 0,00 0,00 0.00   19.990,00

3 7707177970695 CLORFENIRAMINA 2MG-
5ML JBE 120ML ECAR

94 2,00 1.962,00 0,00 0,00 0,00 0.00   3.924,00

4 7702057013967 FENCAFEN SOBRE X 10 T
AB -TECNOQUIMICAS

94 10,00 3.490,00 0,00 0,00 0,00 0.00   34.900,00

5 7703712030930 PIROXICAM 20MG C X 10
CAP COASPHARMA

94 10,00 1.250,00 0,00 0,00 0,00 0.00   12.500,00

6 7702605182619 BETA+CLOTRI+NEOMI T
UBO X 40 GR GENFAR

94 5,00 4.680,00 0,00 0,00 0,00 0.00   23.400,00

7 7702057067212 HEMOCYTON JARABE X 3
40ML - TECNOQUIMICAS

94 2,00 7.990,00 0,00 0,00 0,00 0.00   15.980,00

8 7707019384116
TADALAFILO 20G ( VERE
LIS ) CAJAX4TAB - BIOQ

UIFAR
94 1,00 6.500,00 0,00 0,00 0,00 0.00   6.500,00

9 73608540747
SOPHIPREN(PREDNISOL
ONA) GOTAS OFT X 5ML 

- SOPHIA
94 1,00 11.000,00 0,00 0,00 0,00 0.00   11.000,00

10 7703432424200 TRAMADOL GOTAS FRAS
CO X 10 EXPOFARMA

94 20,00 1.549,00 0,00 0,00 0,00 0.00   30.980,00

11 AMITRIPTILINA AMITRIPTILINA 25MG CA
JAX300 GENFAR

94 1,00 9.999,00 0,00 0,00 0,00 0.00   9.999,00
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$ $

Descuentos y Recargos Globales

Nro. Tipo Código Descripción % Valor
1 Descuento 09 DESCUENTO GENERAL 0,00 $ 0,00

Datos Totales

Documento generado el:
26/08/2021 10:58:10 
Documento validado por la
DIAN:
26/08/2021 10:58:13 
XML Generado por: Software
Propio
900902399
PDF Generado por:
Solución Gratuita DIAN
Nit:800197268

MONEDA
TASA DE CAMBIO

Subtotal
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura  
IVA 0,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos
Total impuesto (=)
Total neto factura (=)
Descuento Global (-)
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) ㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤ  $

Valores informativos

ANTICIPOS
Anticipos

RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO

Subtotal 174.479,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 174.479,00
IVA 0,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 174.479,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) ㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤㅤ  COP $ 174.479,00

Valores informativos

ANTICIPOS
Anticipos

RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

Numero de Autorización:
18764016400101

Rango desde:
2001

Rango hasta:
10000

Vigencia: 2022-08-
14
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