FACTURA
FARMAC'A CUYO N° 0024 - 00003077

FECHA 26/05/2025 08:51

AV. LIBERTADOR GRAL 2918 OESTE COD. 1 DR EE
Tel. 2646715147 R.L.
SAN JUAN ” " C.U.L.T.: 30681660492
A RESPONSABLE INSCRIPTO L i 15 0000547723
i INICIO DE ACTIVIDADES: 26/12/2007
R sl roB 306816604921002475212349851828202506052

Cliente: (198) SEGUFER, S.A. (Grupo: EMPRESA)

Direccién: TOLL 2875 ENTRE LAS CALLES : VELEZ Tipo de IVA: RI CUIT: 30-67814536-6
CANT. DESCRIPCION UNITARIO % COB OB. SOC. COSEG. DESC. TOTAL
300 MANTECA CACAO LISFAR BLIST X 1 1.495,87 0,00 0,00 0,00 0,00 448.760,33
(21)

A Cuenta Corriente: 543.000,00 Subtotal Gravado: 448.760,33

Subtotal Exento: 0,00

Desc/Rec: 0,00

IVA 21,00 %: 94.239,67

TOTAL: 543.000,00

Régimen de Transparencia Fiscal al Consumidor (Ley 27.743)

IVA Contenido: $ 94.239,67
Otros Impuestos Nacionales Indirectos: $ 0.00
; El Operador: JOSEP C.A.E.: N°:75212349851828
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CODIGON*9f

REMITO N°.00001-00008380

Dir. Téc. Farm. Claudia Inés Pedrozo - Matricula N° 472

Av. Libertador Gral. San Martin 2918 Oeste

Desamparados - 5400 San Juan
L.V.A. RESPONSABLE INSCRIPTO

Gl T 30 68166049-2

ING. BRUTOS: 000-054772-3

FECHA INICIO ACT.: 01-07-95

ORIG.: BLANCO - DUPLICADO: COLOR
DOCUMENTO NO VALIDO COMO FACTURA
*DEFENSA AL CONSUMIDOR SAN JUAN” - TEL 4306400/4306405/0800-333-3366

Sefor/es.:

Domicilio:
B! o

o 0 26 I

LLV.A.:
O Resp. Insc. O Cons. Final O No Resp. OExento O Monotributo

REMITIMOS A UD/ES. LOS SIGUIENTES PRODUCTOS:

CULTNG:

CANT. DESCRIPCION

ey
/

._\\

N°. DE DEVOLUCION:

Recibi conforme la mercaderfa:

IMP. LARA, VICTOR ANDRES Tel 4224327

C.U.LT: 20-11855797-3 - 5400 SAN JUAN
HAB. MUN. 03145W - MITRE 636 OESTE
email: |mprentalara@hotmall.com
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Documento no valido como factura

* 50580 0 0:d 6-5 -3 388

ORDEN DE COMPRA

Segufer S.A. es Agente de Recaudacion de lIBB-Capital Federal

Favor No Percibir en dicha Jurisdiccion e informar situacion ante el Impuesto mencionado.
SEGUFER SAN JUAN MENDOZA 2180 TE:0264-4222525 CP:5400 SAN JUAN [FAX DIRECTO: 5552-5542 0002-00026511
WWW.SEGUFER.COM.AR CUIT:30-67814536-6 SEGUFER S.A. RESPONSABLE INSCRIPTO
[evaLuacioniso 120922017 |
Sefior/es: CUYOSRL. (6400) DESAMPARADOS FECHA DE ENTREGA:  02/05/2026
401984 AV LIB SAN MARTIN OESTE 2918 TELEFONO (0264) 423-1133 FAX  (0264) 4231133 - 4230058
Atencién: CUIT: 30681660492
Por la presente solicitamos los siguientes productos: BB AT EMAIL:  INFO@FARMACIACLYO.COM
CODIGO CANTIDAD DETALLE COD_ART LISTA DTO1 DTO2 DTO3 PR_UNIT TOTAL
90025493 300.00 MANTECA DE CACAO A 1495.870 0.00 0.00 0.00 1495.870 448761.000
COMPRADOR: ML Sr.Proveedor, nuevo mail para enviar listas de precios: listas@segufer.com.ar NETO S/ IMPUESTOS $448,761.000
OPERADOR: ASANCHEZ Enviar facturas electrénicas al mail: proveedores@segufer.com.ar
ACTIVADOR: Favor de Agendar.Gracias.-
Pagos a proveedores Tel 5552-5555 INT 103/102 - Los reclamos de pago seran atendidos los dias lunes y jueves de 15 a 17 horas telefénicamente.

PARA EVITAR DEMORAS AGREGAR EL N° DE NUESTRA ORDEN DE COMPRA EN REMITOS/FACTURAS




