
Razón social: SOLUCIONES DE EMPAQUES, S.A. DE C.V.

Fecha generación: 2025-07-09

No.
Item

Dirección: FINAL 4° CALLE ORIENTE CARR. TRONCAL DEL NORTE,
Y ANTIGUA CALLE A TONACATEPEQUE, APOPA, SAN SALVADOR

NIT: 06141901101030

Correo: fsolpaq@iccuscatlan.net

Act. economica: 22209 Fabricacion de productos plasticos n.c.p.

Tipo
Item Cant.

Uni.
Med Código Descripción

Precio
Unit. $ Descuento $

Ventas no
Sujetas $

Ventas
exentas $

Ventas
gravadas $

CUERPO DEL DOCUMENTO

DOCUMENTO TRIBUTARIO ELECTRÓNICO

COMPROBANTE DE CREDITO FISCAL

Versión JSON: 3

Docto. interno: 000000000000032

Hora de emisión: 16:40:36

Tipo de transmisión: normal

Modelo de facturación: Previo

Departamento: San Salvador

Municipio: San Salvador Oeste

NRC: 1995688

Teléfono: 22148187

Forma de pago: Crédito

Emisor Receptor

Número de control:

Sello de recepción:

Código generación:

2025EB3807FE051D4F0FB47531517C4D5808GOVA

DTE-03-M001P001-000000000000032

9AED6761-290A-4F80-8502-A543AFA90CCD

IMPRESORA MORAZAN, S.A. DE C.V.

Impresion

PSJ. C, COL. Ferrocarril # 131.

San Salvador Centro, San Salvador, El Salvador, C.A.

Tel. (503) 2221 0330

E-mail: ventas@impresoramorazan.com

Tipo Establecimiento: Casa Matriz

Nit/DUI: 06141702031057

NRC: 1492900

Nom.Comer:

      3.00      45.0009     15.0000POSITIVOS99 1 2      0.00      0.00      0.00

REDISEÑO COND-ACTIVEE CARE-KERATIN 002
COPIA

      3.00      45.0009     15.0000POSITIVOS99 2 2      0.00      0.00      0.00

TREATMENT FIRENZE HOME CARE LINEA
CURL CONTROL

      2.00      30.0009     15.0000POSITIVOS99 3 2      0.00      0.00      0.00

CONDITIONER KERATIN 300ML 2023-005 COPIA

      2.00      30.0009     15.0000POSITIVOS99 4 2      0.00      0.00      0.00

PROTEIN SPRAY KERATIN 2023-007

      2.00      30.0009     15.0000POSITIVOS99 5 2      0.00      0.00      0.00

SPRAY THERMAL-PROTECTIM-2023

Total Desc. rebajas y otras:
Sumatoria de ventas:

Monto total de la operación:

    203.40

Valor letras: DOSCIENTOS TRES 40/100 DOLARES
Sumas:     180.00

IVA Retenido:
IVA Percibido:

EXTENSIÓN
Sub-Total:

Total otros montos no Afectos:
Total a Pagar:

    180.00
      0.00

     23.40
    203.40

      0.00
      0.00

    203.40
      0.00

OBSERVACIONES

Impuesto al Valor

Retención Renta:       0.00

Nombre entrega:

Documento entrega:

Nombre recibe:

Documento recibe:

      0.00


