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SOLICITUD DE DEVOLUCION DE PRODUCTO DEL CLIENTE

1. DATOS DEL CLIENTE para lenar por el cliente

Numero de cliente: 1292 Razon sacial: GONZALEZ MEJIA MARIA ESTHER Establecimiento: PRESA 4

CECILIA GAVIA SANCHEZ 5520624433 18-jul-23
Contacto Teléfono: Caja: de ___________ Fecha de solicitud:

2. MOTIVOS DE DEVOLUCION para llenar por el cliente y ejecutivo de ventas

1. Derivado de almacén 2. Captura enventas 3. Control de calidad 4.Caducidad 5. Producto maltratado 6. Retiro de Mercado (Recall) 7. Captura de cliente 8. Derivado de distribucion

LAVE BRUDIFARMA MATERIAL CANTIDAD EN NO.FACTURA  NO-FACTURA | o MOTIVO DE

(CODIGO SAP) NOMBRE Y PRESENTACIGN PIEZAS CADUCIDAD FISCAL mzwwwzs, FACTURA PEVOLUCTON #FOLIO 600 #FOLIO 84

511677 CIPROFLOX CAPSULAS 500 MG S2H742 30-abr-25 109947733 114ul-23 60086823 84052733
*Insertar tantas lineas comos sea necesario

3. AUTORIZACION DE LA DEVOLUCION para llenar por el Eecutivo de ventas

e

CHPS Firma: %

;Se autoriza la devolucion?: S \M No: Ejecutivo que autoriza: r
o, =
Nota: Importe de $3,000.00 Foraneas con transporte externo NO genera Devolucion,

=
Fecha: Local: Foraneo: Importe de la Devolucion: & ﬂ 1 Nw

4, RESULTADO DE LA VALIDACION para llenar por el Supervisor/Auxiliar de devoluciones

X Dnc@.mc 83@«&%

Validado por: Firma Fecha

1de1 Version: 02 Coédigo: F-GPO-2C01



Folio fiscal

= BRUDIFARMA BRUDIFARMA

CY94FEE92-8E28-49AD-9DEG-COD6192709F4
Tipe de comprobante | Fecha y hora de emision 2023-07-11T17:48:58
Serie-Folio F - 0109947733 Fecha y hora de certificacion 2023-07-11T17:49:13
Forma de Pago: 99 - Por definir Método de Pago PPD
Ct?ndiciones de Pago: 8 dias sin DPP Moneda MXN
Nomero da serie del CSD del 00001000000505770774 Nimero de serie del CSD del SAT 00001000000506315610
Versién: 4.0 Lugar de Expedicion: 07270
. Clave I
Cantidad | Unidad Sat No. Ident. Descripeion Valor Unitaric Importe
Traslado: IVA , 82,00, Tasa (0.000000 ), $ 0.00
) MAXIFORT ZIMAX TAB C/1 50 MG Lote: 2242
5.000 HB7 - PZA | 51212400 | 500564 Feoha de caducidad: 31.30.2024 $12.50 $62.50
Traslado: VA, 62.50 , Tasa ( 0.000000 ), §0.00
) SILDENAFIL TAB C/1 50 MG Lote: 3CM230A Fecha
6.000 H87 - PZA | 51212401 | 503849 de caducidad: 31.03.2025 $6.65 $39.90
Teaslado: VA, 39.90 , Tasa { 0.000000 ), § 0.00
MAXIFORT ZIMAX TAB C/1 100 MG Lote: 377Z
10,000 H87 - PZA | 51212400 | 502985 Fecha de caducidad: 20.11.2024 $16.80 $168.00
Trastado: VA , 168,00, Tasa { 0.000000 ), § 0.00
R CIPROFLOX CAP €/12 500 MG Lote; $2H742 Fecha
10.000 H87 - PZA | 51101500 | 511677 de caducidad: 30.04.2095 $444.00 $ 4,440,00
Traslado: IVA , 4440.00, Tasa { 0.000000 ), § 0.00
CEFTRIAXONA IM SOL INY C/1 1 GR Lote: 305410
35.000 HB7 - PZA | 51101551 | 507830 Fecha de caducidad: 31.12.2024 $19.50 $682.50
Traslado: IVA , 682.50 , Tasa { 0.000600 ), $ 0.00

SubTotal: $ 22,986.87
Descuento: $0.00
Traslado: IVA ( Tasa, 0.00 ) $0.00
Total: $ 22,096.87
VEINTIDOS MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y SEIS MXN 87/100 MXN .

Selio Digital Emisor

AAKBIREG12EChOzrYvgPUNYBGOPCt+MJISE4 pqwTY8eDZANXzSGQIGmMRZjGchelk1q7UYnkAhHEsHLb5a8V0bhJ9IHIEWzBk50dcABZXRe/palkEuRVeq 1 DHIR
WAkEgd TGUVKZH2NTxkoFwhal.d+72qRMIS4yQMuavCarMjri7hLvim+AUWLURwZhQuGzEEDlweilbzcPos IDEHBImVmUv4hqOF nY STrCOCFpalXkZ2FoRJW
zz|huTrCBOjzaF67ipDBlzSVo003My3jYn/ddoYSNwj +thDNWIK76vRP 5+ NHEBIZgq AENCK4JTntKUmBaMd/ YPYppZC1DRgDYgkLg==

Sello Digital del SAT

ByWNocrruY SedAPYnERCeHC)s 1kuvZipbl313BNIMBROFzlgodLvikBm+-+eKuyoa+Mla3MeWB0xzCosEnxWGAME+ks]5SMOxR 15 2dsUBDKXQmVYWEgZ)+62t
BzCwUVyEIoXBk+BOiUCkoOVwxXER1xTDkIS5CSu0sMWqGwimOTmEnQSHmMGHEIRS4 IFVISkWSamXorf9BGINEdnhEZKIFWNNCGlsUwzl7al. QEOxDCWE4JD
YTwWiTEFIVIOEwKs+wd2Z5EzB TCUuQVIKnuRg4mP pCxba6 COOWhLIRyQGdUNBRkxswiWy 7 N3sgkm7uGvaDPINRILSIBBaLXKviZBTY 1Pzw==

Cadena original del complemento de certificacién del SAT:

|| 1.1 | COAFEES2-8E28-19AD-IDEG-CODB192709F 4 | 2023-07-11T17:49:13 | MASOB0B12UK1 |

AAKBIREG12ECHOz YvGPUNYBGOPCHMJISE4pqwT Y 8aDZAnXzSGQIGMRZjGehclk1q7UYnkAhHESHLb5aBVbJI3HIEWZBKE0dcABZX Re/pajkEuRVeq 10HIR
Wak6qd TGUVK2ZH2n TxkoFwhal.d+7 2qRMIS4yQMuaV/CarM[rj7hLvim+/AUWUkwZNQvGzEEbiwcilBzcPos 1 DEHiBIMVmUvAhqOFnY STICOCFpalHXkZ2F oRJW
zzIhuTrGBO)zaF67ipDBizSVeDO3My3Yn/d doY SNw]+hDNWIK76vRPS+NHEBIZggAENco K4 TntKUmSgMd/ Y PYppZCtDRgDYgkLg==

| 0C001000000508315610 ||

Este documento es pagadero en CDMX )
ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
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