(\ﬂf> OXIGENO MEDICINAL Y ACCESORIOS MEDICOS

Emilio Carranza #68 Col. Centro C.P. 60000
\@ Uruapan Michoacan, Tels. 452 523 2745 y FECHA: 2026-04-13T09:27:03 VERSION: 4.0
céo 452 523 9532, R.F.C. OMA 040202 UJ3, SEREE: A FOLIO: 448565
D Régimen General de Ley Personas Morales

COMPROBANTE FISCAL DIGITAL:  (l)Ingreso

DATOS DEL CLIENTE: 6257 USO DE CFDI: (G03)Gastos en general.
AGROEXPORT INTERNACIONAL FORMA PAGO: (99)Por definir
CALLE: LAZARO CARDENAS #69, CP: 60230, JUCUTACATO, URUAPAN, MICHOACAN DE METODO PAGO: (PPD)Pago en parcialidades o diferido
OCAMPO, TELEFONO:50 2 0415
CONDICION: CREDITO MONEDA: MXN
R.E.C. AIN150303D75 EXPEDIDO: 60000 EXPORTACION: 01
REGIMEN: (601)General de Ley Personas Morales VENDEDOR: 17 ERIC DAVID
Cantidad Un. Med. Clave Descripcion Cve SAT Cve Unidad Val. Unit. Importe
1 PZA 101027 KIT BAUMANOMETRO MEDIMETRICS MORADO 42181600 H87 320.00 320,00
02 ALM: 1 Impuesto: 002 Factor: Tasa Cuota: 0.1600 Importe: 51.20 Lote del producto: SL Caducidad:
Total con Letra: TRESCIENTOS SETENTA'Y UN PESOS 20/100 M.N. SUBTOTAL 0% 0.00
Observaciones: SUBTOTAL 16% 320.00
IVA 16% 51.20
TOTAL 371.20

Este documento es unarepresentacion impresade un CFDI
Folio Fiscal: E4B31D59-8CF7-4892-82C3-B4750781218D
Fechay horade certificacién: 2026-04-13T09:27:11

Sello digital del CFDI:

FkNapMCOp1libbFZef LIL9INKiJ8v NLETH 7uy 5t/diRHWWQBzc 7F99QTic 71z/SDiDXY sjGHi4MP1VbZmCZ
eJSubNSrn5klalK38djPbaN+UQHph3EDsRTsAaHL6dISD469XbLfrS1DDc90Kgwi700cse0Af JIK+dCZaV
iko/hz2F2WOWOFH7u+NoQIRexhPf MjwMhpKf eUIQY Wn9gv PPy HEMgxVMm@5Ip7AZ SKK7alv 3MxB2G
peiUVTRQpn82tDU18+S0cJv sWIBmXnz/PWiAjIG8Hg==

Numero de serie del Certificado de Sello Digital del SAT: 00001000000702693654

Numero de serie del Certificado de Sello Digital :  00001000000711376625
Cadenaoriginal del complemento de certificacion digital del SAT:
|]1.1|E4B31D59-8CF7-4892-82C3-B4750781218D|2026-04-13T09:27: 11| TSP080724QW6|

FkNapMCOplibbFZef LiIL9INKIiJ8v nLETH 7uy 5t/diRHWWQBzc 7F99QTic71z/SDiDxY sjGHi4MP1VbZmCZ8NaDI184lcqprt211Q
eJSubNSrn5klalk38djPbaN+UQHph3EDsRTsAaHL6dI SD469XbLf rS1DDc90Kgwi7O0cse0Af JIK+dCZaVgsUBA|QSjGetu700rH
iko/hz2F2WOWOFH7u+NoQIRexhPf MjwMhpKf eUIQY Wn9gv PPy HEMgxVMm@51p7AZ SKK7alv 3MxB2GDD9HUOgtsILv ihXucs|JRew
Sello digital del SAT:

NRPvqY O1+JudXR4fv 1Kg/xGkegRwv P8ZFtZOXxOd183lzy zSNY f U1GGAsmH8JHASj00QiMWcFD+5Ppkel9L+kRv 6gOboHCcrFHT7H
POIAv DrzmKLf07Gk4LQsY J6SwX/izf OWh71sngpUY 3Afv Z1na3Fc9Wal85n2k FMkaDhh8sM4U878Lo8K+x2h0ilBd1Lv ul40JDU4

SE ME EXPLICO EL FUNCIONAMIENTO Y SE ME VERIFICO QUE VIENE COMPLETO Y EN PERFECTO ESTADO EL PRODUCTO.

RECIBO DE CONFORMIDAD:

ENVIO A DOMICILIO GRATIS, EXCEPTO EQ. DE RENTA.

ESTE DOCUMENTO NO SERA RECONOCIDO COMO PAGADO, SI NO SEAVALA POR EL DEPARTAMENTO DE CREDITO Y COBRANZA
1.- EN MEDICAVENTOS DE REFRIGERACION NO SE ACEPTAN DEVOLUCIONES
2.- EN TODOS LOS APARATOS ELECTRONICOS LA GARANTIA SERA DE 3 MESES CONTRADEFECTO DE FABRICA

Debo (emos) y pagaré (mos) incondicionalmente por este Pagaré a la orden de OXIGENO MEDICINAL Y ACCESORIOS MEDICOS S. A DE C. V en Emilio Carranza N° 68

Col. Centro Uruapan, Michoacan. O en cualquier lugar que se requiera, por la cantidad total que ampara esta factura. En caso de no ser pagada en la fecha de vencimiento
causara un interés moratorio del 3 % mensual.

Los titulos de crédito dados en pago por el suscriptor, en los casos autorizados, seran recibidos bajo la condicién “ salvo buen cobro* . Con base en el Articulo de la ley
General de Titulos de operaciones de crédito, OXIGENO MEDICINAL Y ACCESORIOS MEDICOS S.A DE C.V cobrara el 20% de indemnizacién por concepto de cheques
dev ueltos.

La firma de cualquier empleado o dependiente del comprador al aceptar esta factura, obligara a esta a cubrir con todas las condiciones.

NOMBRE: FIRMA DE ACEPTADO:




