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FACTURA FOLIO -11506 *DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS Y 
REACTIVOS, SA DE CV
Dom: SILVANO BARBA GONZALEZ No. 1209 
COL. CONJUNTO LAURELES TELS: 38337742, 
C.P. 45150 ZAPOPAN JALISCO MEXICO 
RFC: DMR010530KJA 
DEPOSITAR EN: BANAMEX CLABE: 
002320443400201511 
CORREO: distmedi@gmail.com 
REGIMEN FISCAL: 601 - General de Ley 
Personas Morales

Fecha y 
hora:

30/9/2020 09:36:08 tr

Lugar de 
expedicidn:

45150

Serie del Certificado del emisor:
00001000000403844836
Folio fiscal: 6D0FB968-C439-4968-830B-
4C008955D619 X
No de Serie del Certificado del SAT:
00001000000404486074
Fecha y hora de ce tificacionisepuemBrSJSn !i!U2tT 
- 09:36:13 Tk

37TfDocumentf Valido
JALMCOORDEN DE COMPRA: CPAOC-2020-07-00018

CLIENTE: SISTEMA OIF DEL ESTADO DE JALISCO USO DE CFDI:G03 - Gastos an general 
obante: I - Inyjd. 2020
ft^^f^ADO^GLOS

RFC: SDI770210DE9 CP.-44270 TELEFONO:30303854
DOMICILIO: AVENIDA ALCALDE No. 1220 COLONIA MIRAFLORES Guadalajara, Jalisco M6xico 
FORMA DE PAGO: 99 - Por definir

Tipo de Comp

MFTODO DE PAGO: PPD - Pago en p ir
CUENTA DE PAGO: CONDICIONES DE PAGO: 30 DIAS

HORA: FIRMA:

Codigo Unidad IVA Valor
UnitarioCantidad Concepto / Descripcidn ImporteSAT SAT 16%
$735.00 $735.0041114509 H87-

Pieza
1.00 BAUMANOMETRO AUTOMATIC© SIN LOTE, SIN 

CADUCIDAD
117.60

IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL: $ 735.00
CLAVE 002 $117.60IVA:OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS 60/100 MXN

$ 852.60TOTAL: e

*Este documento es una representacidn impresa de un CFDI *Efectos fiscales al pago

CFDI Relacionado 
Tipo Relacion: - 
CFDI Relacionado:

SELLO DIGITAL
NiVcuCHyprOB8WBcaB10YMT82GpGwkAknRu+3NPSVatqQICnbAr/RejMhjFL9OFpv0x0vENG7qVSF+nEpqtkG8vIaRACwGMiZFvJ
BywPvF/GRvAyttwCHZGguC8PSIcfAG/EOH+55ul93xXP3xtvQOubvjWbDfC91cwGKElaycRnXafOROD9IhhImpRdzbJx4mZhcHs++2
Ff?h5D85uF8HZhoGTqcTQAlP9fT8NH/voprCXJIc8pc7wBiI6aHyhaov9Pd0XANgpTbrVhBg8hbNKAPuHdjquZMH5YxBUpDUtcqze
M»lc0P6J3wrblEHBhgZGaqlH100xAJaG5CnEJyaOyzA=
SELLO DEL SAT
gz7KJaQigbaMIrYRXuYtumdvl4Nkvq/ivCpXdVtCidX4uQOA54FyfvOOqFgIJOJWmpAwMqyWB/lxqzmOrLwTAWYWMyHU5clKlmR3 
9qicvp21EB6YfQ9ZF6gGaAHl/KGpsCUGFc9i3o26KNSuzEHY5XQCWo0vegINvtIT0LmqrYFahx7ksFLqPfZwaVLOItkOrwP37Fzb 
vEsJ6tMbGcj5nCXlnXhvxrm3Ur6tBlqEnpVUs+Mx8RLMRzoTOgOkbMCS7LSFCPc7W/XGsOmp/BiRiYGHkmTpfmHDnj/7YfiranR6hQ 
dqOj7bkLKlosnBSdigkewUVWvudXS6MJU4BdVOaTlw=
CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAR
I 11.116D0FB968-C439-4 968-830B-4C008955D61912020-09-30T09:36:13|MAS0810247C0INiVcufHyprOB8WBcaB10YMT8 
2GpGwkAknRu+3NPSVatqQICnbAr/RejMhjFL9OFpv0x0vENG7qVSF+nEpqtkG8vIaRACwGMiZFvJBywPvF/GRvAyttwCHZGguC8P 
SkfAG/E0H+55ul93xXP3xtvQ0ubvjWbDfC9kwGKEkIycRnXaf0ROD9IhhImpRdzbJx4mZhcHs++2Ff9h5D85uF8HZhoGTqcTQAlP 
9fI8NH/voprCXJk8pc7wBiI6aHyhaov9Pd0XANgpTbrVhBg8hbNKAPuHd5quZMH5YxBUpDUtcqzeLWk0P6J3wrblEHBhgZGaqlHl 
OOxAJaGSCnEJyaOyzA"—I 00001000000404486074| |
PAGARE NUMEROI/1

DEBO (EMOS) Y PAGARE (MOS) INCONDICIONALMENTE POR ESTE PAGARE MERCANT1L A LA ORDEN DE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS Y 
REACTIVOS, SA DE CV EN SU DOMICILIO UBICADO EN SILVANO BARBA GONZALEZ No. 1209 , COL. CONJUNTO LAURELES TELS: 38337742 , C.P. 45150 , 
ZAPOPAN , JALISCO , MEXICO LA CANTIDAD DE 852.60 (OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS 60/100 MXN ) VALOR RECIBIDO A Ml (NUESTRA) ENTERA
SA71SFACCION CUYA CANTIDAD CUBRIRE (MOS) PRESISAMENTE EL DIA _ DE________ DEL AfiO 20_ , DESDE LA FECHA DE VENCIMIENTO DE ESTE
DOCUMENTO HASTA EL DIA DE SU LIQUIDACION, CAUSARA INTERESES MORATORIOS AL TIPO DE 6% MENSUAL, PAGADEROS EN ESTA CIUDAD 
JUNTAMENTE CON EL ADEUDO PRINCIPAL, CUALQUIER PAGO QUE SE EFECTUARE TOTAL O PARCIAL DE ESTE DOCUMENTE SERA APLICADO 
REFERENTEMENTE A CUBRIR LOS INTERESES MORATORIOS CAUSADOS Y ACCESORIOS LEGALES.

SUSCRIPTOR:
NOMBRE: SISTEMA DIF DEL ESTADO DE JALISCO 
DIRECCION: AVENIDA ALCALDE No. 1220 
POBLACION: MIRAFLORES, C.P: 44270, Tel: 30303854

FIRMA DEL SUSCRITOR
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