
Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 1B07EA24-0CD6-4D83-92A1-9CC965FC5E02
Mi Farmacia Serie: 1B07EA24 Número de DTE: 215371139
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:30:52
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:22:57
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 ABRILAR JBE. 100ML
(HEDERA HELIX) OFERTA

95.00 0.00 190.00 IVA 20.357140

2 Bien 6.00000 CALMANTE CALMADOL *
100 SOBRES

15.00 0.00 90.00 IVA 9.642860

3 Bien 2.00000 DICLOFENACO GEL CAP SOD
100MG * 250 CONAM @

127.00 0.00 254.00 IVA 0.000000

4 Bien 8.00000 KURA KURA LATA 13G
(CLOTRIM+GENTA+BETAM)

12.00 0.00 96.00 IVA 10.285710

5 Bien 5.00000 MENTOL DAVIS GRANDE
12GRS

6.75 0.00 33.75 IVA 3.616070

6 Bien 4.00000 MESYGEST AMP.
(NORETISTERONA+ESTRADI
OL)

33.00 0.00 132.00 IVA 14.142860

7 Bien 1.00000 PEPTO BISMOL TIRA * 24 TAB 29.00 0.00 29.00 IVA 3.107140

8 Bien 4.00000 TRIMETOSE JBE. 120ML
(DEXTRO+FENIL+CLORFE+G
UAYA)

22.00 0.00 88.00 IVA 9.428570

9 Bien 2.00000 VICK 44 ADULTO Y NIÑO 55.00 0.00 110.00 IVA 11.785710

10 Bien 3.00000 VICK MIEL JBE * 120ML 67.00 0.00 201.00 IVA 21.535710

11 Bien 4.00000 VITAL FUERTE * 10 AMP  BEB 49.50 0.00 198.00 IVA 21.214290

12 Bien 4.00000 CEREBREX GINKGO BILOBA
X 10 BEB

46.00 0.00 184.00 IVA 19.714290

13 Bien 2.00000 IBUWIN FORTE 800MG * 100
GEL CAPS

95.00 0.00 190.00 IVA 20.357140

14 Bien 3.00000 VIVE LUB NATURAL * 120ML 28.00 0.00 84.00 IVA 9.000000

15 Bien 1.00000 ENTEROGUANIL AD. CAJA *
200 (FURAZOLIDONA)

69.00 0.00 69.00 IVA 7.392860

16 Bien 1.00000 YODOCLORINA FUERTE CAP
* 100 (LOPERAM+SIMETIC)

95.00 0.00 95.00 IVA 10.178570

17 Bien 2.00000 SPORT GEL FORTE * 30 G
CAPLIN

12.00 0.00 24.00 IVA 2.571430

18 Bien 1.00000 DIGLET 200 U.I. GTS 15ML
(VITAMINA D3)

165.00 0.00 165.00 IVA 17.678570

19 Bien 2.00000 NAUXIL SUSP. ORAL. * 30ML
(DOXILAMINA+PIRIDOXINA)

32.00 0.00 64.00 IVA 6.857140

20 Bien 2.00000 MANA SOBRES * 10 UNID
DISFAVIL

59.00 0.00 118.00 IVA 12.642860

TOTALES: 0.00 2,414.75 IVA 231.508930

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)
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Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 4C777833-8A8F-4B24-B4C1-3303B0C0D6D0
Mi Farmacia Serie: 4C777833 Número de DTE: 2324646692
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:48:31
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:40:36
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 ANTIGRIP TAB CAJA * 100
(SOB * 4 TAB)

77.00 0.00 154.00 IVA 16.500000

2 Bien 3.00000 CALMANTE CALMADOL *
100 SOBRES

15.00 0.00 45.00 IVA 4.821430

3 Bien 3.00000 COMPLEBEN INY. VIAL 16ML
C/JERINGA (8 DOSIS)

79.00 0.00 237.00 IVA 25.392860

4 Bien 6.00000 MESYGEST AMP.
(NORETISTERONA+ESTRADI
OL)

33.00 0.00 198.00 IVA 21.214290

5 Bien 2.00000 MONILAC SUSP 240 ML
(LACTULOSA)

175.00 0.00 350.00 IVA 37.500000

6 Bien 3.00000 NERVILAN 25,000 INY
(NEUROTROPAS)

49.00 0.00 147.00 IVA 15.750000

7 Bien 6.00000 NOMAGEST 1 ML AMPOLLA
(DIHIDROXIPRO+ESTRADIOL
)

33.00 0.00 198.00 IVA 21.214290

8 Bien 10.00000 OJO DE AGUILA * 10 ML
(NAFAZOLINA+FENIRAMINA)

10.50 0.00 105.00 IVA 11.250000

9 Bien 6.00000 UNAL INY
(DIHICROXIPROGESTERONA
+ESTRADIOL)

21.00 0.00 126.00 IVA 13.500000

10 Bien 5.00000 VISINA GTS 15ML
(TETRIZOLINA)

45.00 0.00 225.00 IVA 24.107140

11 Bien 3.00000 GRIPETIN INY. GRIPE Y TOS 1
DOSIS

41.00 0.00 123.00 IVA 13.178570

12 Bien 2.00000 ANARA JBE 125 ML
(PICOSULFATO DE SODIO)

97.00 0.00 194.00 IVA 20.785710

13 Bien 3.00000 COMPLEBEN INY. VIAL 10ML
C/JERINGA (5 DOSIS)

73.00 0.00 219.00 IVA 23.464290

TOTALES: 0.00 2,321.00 IVA 248.678570

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



2



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 5B837B69-66A2-4498-90E0-55A1E724CD63
Mi Farmacia Serie: 5B837B69 Número de DTE: 1721910424
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:21:04
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:13:08
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 ABRILAR JBE. 100ML
(HEDERA HELIX) OFERTA

95.00 0.00 190.00 IVA 20.357140

2 Bien 2.00000 DOLONEUROMEP GEL CAPS
CAJA * 100
(NEUROTR+DICLO)

89.00 0.00 178.00 IVA 19.071430

3 Bien 3.00000 NOMAGEST 1 ML AMPOLLA
(DIHIDROXIPRO+ESTRADIOL
)

33.00 0.00 99.00 IVA 10.607140

4 Bien 6.00000 OJO DE AGUILA * 10 ML
(NAFAZOLINA+FENIRAMINA)

10.50 0.00 63.00 IVA 6.750000

5 Bien 1.00000 PANADOL 500MG EF CAJA *
104 TAB (52 SOB)

67.00 0.00 67.00 IVA 7.178570

6 Bien 2.00000 SEPTIDEX SPRAY * 40 GRS 82.00 0.00 164.00 IVA 17.571430

7 Bien 2.00000 TIALGIN 1 G * 20 COMP
(PARACETAMOL)

145.00 0.00 290.00 IVA 31.071430

8 Bien 2.00000 VIVE TRADICIONAL DISP * 16
CART

82.00 0.00 164.00 IVA 17.571430

9 Bien 3.00000 GRIPETIN INY. GRIPE Y TOS 1
DOSIS

41.00 0.00 123.00 IVA 13.178570

10 Bien 1.00000 YODOCLORINA FUERTE CAP
* 100 (LOPERAM+SIMETIC)

95.00 0.00 95.00 IVA 10.178570

11 Bien 1.00000 PANADOL ULTRA * 104 TAB
(52 SOB)

98.00 0.00 98.00 IVA 10.500000

12 Bien 2.00000 DOXILIN 100MG * 10 CAP
(DOXICICLINA)

169.00 0.00 338.00 IVA 36.214290

TOTALES: 0.00 1,869.00 IVA 200.250000

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207
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Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 5CC16F45-CD81-459B-9859-2F7C803E405F
Mi Farmacia Serie: 5CC16F45 Número de DTE: 3447801243
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:30:28
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:22:32
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 1.00000 ALBUGENOL TR JBE. 120ML
(SALBUTAMOL+IPRATROPIO)

99.00 0.00 99.00 IVA 10.607140

2 Bien 1.00000 ALEVE LIQUID GEL * 24 CAPS
(NAPROXENO)

57.00 0.00 57.00 IVA 6.107140

3 Bien 2.00000 CIRIAX GOTAS 5 ML
(CIPROFLOX+HIDROCORT)

75.00 0.00 150.00 IVA 16.071430

4 Bien 1.00000 DOXIPROCT PLUS POM 20G
(DOB
CALCIO+LICAI+DEXAME)

89.00 0.00 89.00 IVA 9.535710

5 Bien 4.00000 KOACT 625MG X 15 TAB
(AMOXI+ACIDO CLAV)

32.00 0.00 128.00 IVA 13.714290

6 Bien 4.00000 OJO DE AGUILA * 10 ML
(NAFAZOLINA+FENIRAMINA)

10.50 0.00 42.00 IVA 4.500000

7 Bien 2.00000 PANADOL 500MG EF CAJA *
104 TAB (52 SOB)

67.00 0.00 134.00 IVA 14.357140

8 Bien 1.00000 PRINCIPAL FORTE X 25 TAB 119.00 0.00 119.00 IVA 12.750000

9 Bien 2.00000 PRINCIPAL FORTE X 60 TAB 197.00 0.00 394.00 IVA 42.214290

10 Bien 1.00000 SANTONINA TAB CAJA * 300
PIERSAN (CITRATO DE
PIPER)

69.00 0.00 69.00 IVA 7.392860

11 Bien 1.00000 SUCRASSYL CAJA * 30
(SUCRALFATO)

92.00 0.00 92.00 IVA 9.857140

12 Bien 1.00000 TABCIN AD FORM
MEJORADA CAJA 72 TAB
EFERV

99.00 0.00 99.00 IVA 10.607140

13 Bien 1.00000 VENOSMIL GEL TUBO 60 G.
(HIDROSMINA)

205.00 0.00 205.00 IVA 21.964290

14 Bien 1.00000 TETRACICLINA 500MG * 100
CAPS THERFAM @

35.00 0.00 35.00 IVA 0.000000

15 Bien 4.00000 KOACT 1000MG X 15 TAB
(AMOXI+ACIDO CLAV)

49.00 0.00 196.00 IVA 21.000000

16 Bien 1.00000 SERTAL COMP TAB * 200
(LISINA+PROPINOXATO)

465.00 0.00 465.00 IVA 49.821430

TOTALES: 0.00 2,373.00 IVA 250.500000

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)
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Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 8A2A1DB5-4832-4C44-843D-D3D1259743C7
Mi Farmacia Serie: 8A2A1DB5 Número de DTE: 1211255876
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:20:49
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:12:57
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 CALAMINA LANCASCO 29.00 0.00 58.00 IVA 6.214290

2 Bien 2.00000 CIRBRAL 25MG * 60 TAB
(CINARIZINA)

34.00 0.00 68.00 IVA 7.285710

3 Bien 3.00000 CIRBRAL FORTE 75MG * 30
TAB (CINARIZINA)

54.00 0.00 162.00 IVA 17.357140

4 Bien 4.00000 COFAL FUERTE 120GR GDE. 58.00 0.00 232.00 IVA 24.857140

5 Bien 1.00000 CROMATOMBIC BEB. 112.00 0.00 112.00 IVA 12.000000

6 Bien 3.00000 DOLOVITANERVO INY
(DICLOFENACO+NEUROTROP
AS)

13.00 0.00 39.00 IVA 4.178570

7 Bien 3.00000 ESPASMO DOLOFOR AMP X2
(PROPINOX+LISINA)

35.00 0.00 105.00 IVA 11.250000

8 Bien 1.00000 FLAMANTIL SUSP 50 ML
(NAPROXENO)

62.00 0.00 62.00 IVA 6.642860

9 Bien 2.00000 FLEDEC PLUS JBE. 120ML
(CARBOXIM+DEXTROM+CLO
RFE)

72.00 0.00 144.00 IVA 15.428570

10 Bien 2.00000 HEMAMINA * 10 BEBIBLES
DRODIJOSA

32.00 0.00 64.00 IVA 6.857140

11 Bien 1.00000 MENAXOL FORTE 600MG * 10
SOBRES (ACETILCISTEINA)

129.00 0.00 129.00 IVA 13.821430

12 Bien 12.00000 MENTOL DAVIS GRANDE
12GRS

6.75 0.00 81.00 IVA 8.678570

13 Bien 3.00000 MESYGEST AMP.
(NORETISTERONA+ESTRADI
OL)

33.00 0.00 99.00 IVA 10.607140

14 Bien 1.00000 METHYCOBAL * 5 AMP
(MECOBALAMINA)

285.00 0.00 285.00 IVA 30.535710

15 Bien 3.00000 METRIQUIN SUSP 120 ML.
(METRONIDAZOL+DILOXANI
DA)

62.00 0.00 186.00 IVA 19.928570

16 Bien 6.00000 MICROPORE 3M BLANCO 1 "
* 10 Y

10.00 0.00 60.00 IVA 6.428570

17 Bien 6.00000 MICROPORE 3M PIEL 1 " * 10
Y

10.50 0.00 63.00 IVA 6.750000

18 Bien 1.00000 NAN SIN LACTOSA 400GR 165.00 0.00 165.00 IVA 17.678570

19 Bien 3.00000 NASOLIN GTS. * 15ML
(OXIMETAZOLINA)

19.00 0.00 57.00 IVA 6.107140

20 Bien 1.00000 NERVESA CAJA 50 TABS 107.00 0.00 107.00 IVA 11.464290

21 Bien 3.00000 PENETRACINA TUBO
(CLOTRIM+GENTA+BETAM)

32.00 0.00 96.00 IVA 10.285710

22 Bien 2.00000 PRINCIPAL POLVO 120ML 125.00 0.00 250.00 IVA 26.785710

23 Bien 2.00000 RELHAX PLUS 30 CAPS 27.00 0.00 54.00 IVA 5.785710
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24 Bien 1.00000 TABCIN E F CAJA 60   EFERV 102.00 0.00 102.00 IVA 10.928570

25 Bien 2.00000 VICK 44 ADULTO Y NIÑO 55.00 0.00 110.00 IVA 11.785710

26 Bien 3.00000 VICK TARRO 50GRS 27.00 0.00 81.00 IVA 8.678570

27 Bien 2.00000 LEVEN VIT K1 INY
(VITAMINA K)

12.00 0.00 24.00 IVA 2.571430

28 Bien 1.00000 JABON DE AZUFRE INTECFA
(AZUFRE)

27.00 0.00 27.00 IVA 2.892860

29 Bien 1.00000 JABON DE AZUFRE Y ACIDO
SALICILICO (INTECFA)

37.00 0.00 37.00 IVA 3.964290

30 Bien 2.00000 IBUWIN FORTE 800MG * 100
GEL CAPS

95.00 0.00 190.00 IVA 20.357140

31 Bien 2.00000 BEPANTHENE CREMA
REGENERADORA * 30 G

65.00 0.00 130.00 IVA 13.928570

32 Bien 1.00000 ZORRITONE TRADICIONAL *
16 BARRAS

44.50 0.00 44.50 IVA 4.767860

33 Bien 1.00000 ZORRITONE MIEL LIMON * 16
BARRAS

45.00 0.00 45.00 IVA 4.821430

34 Bien 6.00000 FLUCOLENE 200MG * 1 CAP
(FLUCONAZOL)

17.00 0.00 102.00 IVA 10.928570

35 Bien 2.00000 CLOBET G CREMA * 20 GR
(CLOTRIM+GENTA+BETAME
T)

62.00 0.00 124.00 IVA 13.285710

36 Bien 4.00000 KOACT 1000MG X 15 TAB
(AMOXI+ACIDO CLAV)

49.00 0.00 196.00 IVA 21.000000

37 Bien 1.00000 ALKA SELTZER EXTREME
BOOST * 50 TAB EFERV

79.00 0.00 79.00 IVA 8.464290

38 Bien 1.00000 ZORRITONE BOTE * 500
CARAMELOS

162.00 0.00 162.00 IVA 17.357140

39 Bien 1.00000 TABCIN FLEMA Y CONGEST *
60

102.00 0.00 102.00 IVA 10.928570

40 Bien 2.00000 CIRUELAX JBE. * 105 ML 41.00 0.00 82.00 IVA 8.785710

41 Bien 1.00000 FERROMAX B12 * 15 AMP
BEB (HIERRO+COMPLEJO B)

99.00 0.00 99.00 IVA 10.607140

42 Bien 2.00000 VITABALANCE
MULTIVITAMINICO KIDS 120
GOMITAS (360G)

89.00 0.00 178.00 IVA 19.071430

43 Bien 2.00000 ASMARA 600MG * 20 TAB
(IBUPROFENO)

109.00 0.00 218.00 IVA 23.357140

44 Bien 2.00000 RUIGEL PLUS MENTA AZUL *
360ML

19.00 0.00 38.00 IVA 4.071430

TOTALES: 0.00 4,848.50 IVA 519.482140

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207
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Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 8A7912EB-86DE-420D-8EA8-5A0BBB9B261D
Mi Farmacia Serie: 8A7912EB Número de DTE: 2262712845
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:48:41
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:40:46
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 4.00000 ACIVIREX TUBO 5 GRS
(ACICLOVIR)

25.00 0.00 100.00 IVA 10.714290

2 Bien 1.00000 CLAVULIN C12 400MG SUSP.
70ML (AMOXI+ACIDO CLAV)

149.00 0.00 149.00 IVA 15.964290

3 Bien 1.00000 CLAVULIN SUSP 250MG 60ML
(AMOXI+ACIDO CLAV)

88.00 0.00 88.00 IVA 9.428570

4 Bien 1.00000 CROMATOMBIC BEB. 112.00 0.00 112.00 IVA 12.000000

5 Bien 2.00000 ENTEROGERMINA * 10 BEB
(BACILLUS CLAUSII)

155.00 0.00 310.00 IVA 33.214290

6 Bien 3.00000 GRIPETIN MULTISINTOMAS
120ML

49.00 0.00 147.00 IVA 15.750000

7 Bien 2.00000 HEMAMINA * 10 BEBIBLES
DRODIJOSA

32.00 0.00 64.00 IVA 6.857140

8 Bien 1.00000 KRALFATO * 30 SOBRES
(SUCRALFATO)

149.00 0.00 149.00 IVA 15.964290

9 Bien 1.00000 SANIRENAL CAJA * 100 TAB
(FENAZOPIRIDINA)

62.00 0.00 62.00 IVA 6.642860

10 Bien 1.00000 SERTAL FORTE PERLAS * 10
(PROPINOXATO)

73.00 0.00 73.00 IVA 7.821430

11 Bien 2.00000 VICK 44 ADULTO Y NIÑO 55.00 0.00 110.00 IVA 11.785710

12 Bien 2.00000 VITAL FUERTE H3 X 100
CAPS

117.50 0.00 235.00 IVA 25.178570

13 Bien 2.00000 VITAL FUERTE H3 X 30 CAPS 47.00 0.00 94.00 IVA 10.071430

14 Bien 5.00000 BRONCOGRIP TOS INY
DOBLE TERAPIA

25.00 0.00 125.00 IVA 13.392860

15 Bien 3.00000 GRIPETIN GRIPE Y TOS JBE
120 ML

47.00 0.00 141.00 IVA 15.107140

16 Bien 3.00000 TETRACICLINA 500MG * 100
CAPS THERFAM @

35.00 0.00 105.00 IVA 0.000000

17 Bien 2.00000 CEFTRIAXONA 1G VITALIS
VIAL SIN LIDOCAINA @

13.00 0.00 26.00 IVA 0.000000

18 Bien 2.00000 ARGININA * 10 AMP BEB
GLOBAL PRODUCTS

62.00 0.00 124.00 IVA 13.285710

19 Bien 1.00000 VITAVID CEREBRAL * 10
AMP BEB
(MULTIVIT+GINKGO+GINSEG
)

69.00 0.00 69.00 IVA 7.392860

20 Bien 1.00000 ARGIVIT * 10 AMP BEB (A
GLUTAM+L ARGIN+L
CARNIT)

69.00 0.00 69.00 IVA 7.392860

TOTALES: 0.00 2,352.00 IVA 237.964290
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* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 34B722F5-C3E9-4F41-8BEE-2A5AD90A59EF
Mi Farmacia Serie: 34B722F5 Número de DTE: 3286847297
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:31:26
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:23:31
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 DERMAKRAL UNGUENTO 15
GR

85.00 0.00 170.00 IVA 18.214290

2 Bien 1.00000 DOLOFIN CAJA * 100 TAB
(ACETAMINOFEN+CAFEINA)

75.00 0.00 75.00 IVA 8.035710

3 Bien 4.00000 DOLOFOR * 2 AMP C/C
(DIPIRONA)

57.00 0.00 228.00 IVA 24.428570

4 Bien 2.00000 ENTEROGERMINA * 10 BEB
(BACILLUS CLAUSII)

155.00 0.00 310.00 IVA 33.214290

5 Bien 4.00000 ESPASMO DOLOFOR AMP X2
(PROPINOX+LISINA)

35.00 0.00 140.00 IVA 15.000000

6 Bien 5.00000 NEOMELUBRINA AMP S/C
UNIDAD (METAMIZOL)

7.50 0.00 37.50 IVA 4.017860

7 Bien 5.00000 PARCHE LEON UNIDAD 25.00 0.00 125.00 IVA 13.392860

8 Bien 1.00000 SANIRENAL CAJA * 100 TAB
(FENAZOPIRIDINA)

62.00 0.00 62.00 IVA 6.642860

9 Bien 3.00000 GRIPETIN INY. GRIPE Y TOS 1
DOSIS

41.00 0.00 123.00 IVA 13.178570

10 Bien 1.00000 CIRUELAX MINITABS 75MG *
20 COMP

41.00 0.00 41.00 IVA 4.392860

11 Bien 2.00000 CIRUELAX JBE. * 105 ML 41.00 0.00 82.00 IVA 8.785710

12 Bien 3.00000 VITAMINA A 50,000 * 100 CAP
GEL CONAMEP@

55.00 0.00 165.00 IVA 0.000000

TOTALES: 0.00 1,558.50 IVA 149.303570

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 85B4C7FE-06B8-44F8-BA28-38A37D3299C8
Mi Farmacia Serie: 85B4C7FE Número de DTE: 112739576
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:21:20
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:13:25
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 1.00000 ACITIP SUSP. 200 ML
(MAGALDRATO+SIMETICON
A)

135.00 0.00 135.00 IVA 14.464290

2 Bien 1.00000 ALFER SOL COLIRIO * 15ML
(NAFAZO+CLORFE)

84.00 0.00 84.00 IVA 9.000000

3 Bien 1.00000 ALKA AD CAJA X 72 97.00 0.00 97.00 IVA 10.392860

4 Bien 3.00000 BETADOSPAN  INY.
(BETAMETASONA)

39.00 0.00 117.00 IVA 12.535710

5 Bien 3.00000 CALMANTE CALMADOL *
100 SOBRES

15.00 0.00 45.00 IVA 4.821430

6 Bien 2.00000 CAM JBE. 120ML
(BETAMETASONA+DEXCLOR
FENIRAMINA)

110.00 0.00 220.00 IVA 23.571430

7 Bien 3.00000 CUERPO AMARILLO AMP
C/JERINGA
(DIHIDROXIPROGES)      )

22.50 0.00 67.50 IVA 7.232140

8 Bien 2.00000 ENTEROGERMINA * 10 BEB
(BACILLUS CLAUSII)

155.00 0.00 310.00 IVA 33.214290

9 Bien 5.00000 EXPECTORANTE SANTE
120ML

12.00 0.00 60.00 IVA 6.428570

10 Bien 2.00000 FIBRASYL NARANJA 400GR 38.00 0.00 76.00 IVA 8.142860

11 Bien 1.00000 FLEDEC JBE 120ML
(CARBOXIMETILCISTEINA)

67.00 0.00 67.00 IVA 7.178570

12 Bien 2.00000 MUCOSOLVAN JBE. 120ML
(AMBROXOL)

85.00 0.00 170.00 IVA 18.214290

13 Bien 3.00000 POMADA DE LA CAMPANA
19G UNIDAD

9.50 0.00 28.50 IVA 3.053570

14 Bien 2.00000 SANIRENAL CAJA * 100 TAB
(FENAZOPIRIDINA)

62.00 0.00 124.00 IVA 13.285710

15 Bien 1.00000 SERTAL COMP INY. * 3 DOSIS
(LISINA+PROPINOXATO)

103.00 0.00 103.00 IVA 11.035710

16 Bien 1.00000 SERTAL GTS.
(PROPINOXATO)

65.00 0.00 65.00 IVA 6.964290

17 Bien 2.00000 VIROGRIP GRIPE Y TOS JBE *
120ML

22.00 0.00 44.00 IVA 4.714290

18 Bien 4.00000 VISINA GTS 15ML
(TETRIZOLINA)

45.00 0.00 180.00 IVA 19.285710

19 Bien 2.00000 FISIOLOGICO 250ML UNID
(SOLUCION SALINA)

8.75 0.00 17.50 IVA 1.875000

20 Bien 2.00000 FIBRASYL NATURAL 400GR 38.00 0.00 76.00 IVA 8.142860

21 Bien 1.00000 TUSIVANZ JBE * 120ML
(CARBOXIMETILCISTEINA)

55.00 0.00 55.00 IVA 5.892860

22 Bien 1.00000 GAMMALAX JBE * 120 ML
(LACTULOSA)

85.00 0.00 85.00 IVA 9.107140
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23 Bien 1.00000 DOLORIDOL TAB * 100 CAJA
(TRAMAD+ACETAM)

339.00 0.00 339.00 IVA 36.321430

24 Bien 1.00000 GABEX PLUS * 30 TABS
(GABAPENTINA+B1+B12)

265.00 0.00 265.00 IVA 28.392860

25 Bien 1.00000 METAMUCIL NARANJA
425GR

205.00 0.00 205.00 IVA 21.964290

26 Bien 1.00000 POMADA DE LA CAMPANA
35G UNIDAD

14.00 0.00 14.00 IVA 1.500000

27 Bien 3.00000 POMADA DE LA CAMPANA
75G

24.00 0.00 72.00 IVA 7.714290

28 Bien 3.00000 TUSILAN JBE. * 120ML
(DEXTRO+GUAYA+CLORFE+
FENIL)

52.00 0.00 156.00 IVA 16.714290

29 Bien 1.00000 COLPOBEN * 7 CAPS
VAGINALES
(CB)(CLINDAM+KETOCO)

189.00 0.00 189.00 IVA 20.250000

30 Bien 2.00000 BETOBLOCK D * 120ML
(DESLORATADINA+BETAME
TASONA)

52.00 0.00 104.00 IVA 11.142860

31 Bien 1.00000 ASPIRINA 100MG * 100 TAB 68.00 0.00 68.00 IVA 7.285710

32 Bien 1.00000 SORIFLOX 500MG * 50 TAB
(CIPROFLOXACINA)

175.00 0.00 175.00 IVA 18.750000

TOTALES: 0.00 3,813.50 IVA 408.589290

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 87A26AC5-48F9-42DC-ADBF-422BA2A15BD0
Mi Farmacia Serie: 87A26AC5 Número de DTE: 1224295132
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:31:10
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:23:14
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 4.00000 VITAMINA E 1000 UI * 50
CAPS CONAMEP @

95.00 0.00 380.00 IVA 0.000000

2 Bien 2.00000 VITAMINA E 400 MG 30 CAPS
CONAMEP @

35.00 0.00 70.00 IVA 0.000000

3 Bien 20.00000 DOLONEUROBION INY 77.00 0.00 1,540.00 IVA 165.000000

4 Bien 1.00000 NEUROBION TAB * 120 440.00 0.00 440.00 IVA 47.142860

TOTALES: 0.00 2,430.00 IVA 212.142860

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 06110A5A-A6AB-4A0C-99F8-7C7F3F7FB688
Mi Farmacia Serie: 06110A5A Número de DTE: 2796243468
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 16:00:44
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:52:48
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 2.00000 HARTMAN 1000ML CAJA * 12 162.00 0.00 324.00 IVA 34.714290

2 Bien 1.00000 FISIOLOGICO 1000ML CAJA *
12 (SOLUCION SALINA)

149.00 0.00 149.00 IVA 15.964290

TOTALES: 0.00 473.00 IVA 50.678570

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 AF5230E0-44FA-42F5-A5C7-F408E7C955A0
Mi Farmacia Serie: AF5230E0 Número de DTE: 1157251829
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:48:53
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:40:59
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 1.00000 ANESTIL GTS. DISP * 12
(BENZOCAINA+ANTIPIRINA)

237.00 0.00 237.00 IVA 25.392860

2 Bien 3.00000 COFAL FUERTE 120GR GDE. 58.00 0.00 174.00 IVA 18.642860

3 Bien 3.00000 COFAL FUERTE 60GRS MED 34.00 0.00 102.00 IVA 10.928570

4 Bien 2.00000 JERINGA 5CC 22*1 1/2 1/4
CAJA *100

39.00 0.00 78.00 IVA 8.357140

5 Bien 2.00000 KETOROLACO 20MG X 30
GEL CAPS @

39.00 0.00 78.00 IVA 0.000000

6 Bien 5.00000 KOLICON GTS * 15ML
(HOMATROPINA)

17.00 0.00 85.00 IVA 9.107140

7 Bien 1.00000 LORATADINA GEL CAP 10MG
* 100 CONAMEP @

69.00 0.00 69.00 IVA 0.000000

8 Bien 2.00000 NASOLIN GTS. * 15ML
(OXIMETAZOLINA)

19.00 0.00 38.00 IVA 4.071430

9 Bien 2.00000 NEUROMEP GEL * 100 CAPS
(NEUROTROPAS)

89.00 0.00 178.00 IVA 19.071430

10 Bien 1.00000 COLAGENO 500MG * 100 GEL
CAPS @ CONAMEP

93.00 0.00 93.00 IVA 0.000000

11 Bien 1.00000 BEPANTHENE CREMA
REGENERADORA * 30 G

65.00 0.00 65.00 IVA 6.964290

12 Bien 1.00000 DOLORIDOL TAB * 100 CAJA
(TRAMAD+ACETAM)

339.00 0.00 339.00 IVA 36.321430

13 Bien 3.00000 FRIORUB SPRAY 180ML 31.00 0.00 93.00 IVA 9.964290

14 Bien 3.00000 LACTOIXBUT SOL. ORAL *
240ML (IXBUT)

29.00 0.00 87.00 IVA 9.321430

15 Bien 2.00000 SODAS ANTIBILIOSAS
MAXFRESH * 100 UNID

109.00 0.00 218.00 IVA 23.357140

16 Bien 2.00000 ABRILAR JBE. 200ML
(HEDERA HELIX)

162.00 0.00 324.00 IVA 34.714290

TOTALES: 0.00 2,258.00 IVA 216.214290

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

* Medicamentos genéricos o antirretrovirales. Exenta del IVA (art. 7 núm. 15 Ley del IVA)
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Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207



Factura
 

1

MI FARMACIA, S.A. NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
Nit Emisor: 89664027 CC890ACE-E059-471D-8736-875207561C4F
Mi Farmacia Serie: CC890ACE Número de DTE: 3763947293
AVENIDA LAS AMERICAS 5-58 A Zona 9 ADICIONAL, Quetzaltenango,
QUETZALTENANGO

Numero Acceso:

NIT Receptor: 120429144 Fecha y hora de emision: 18-ene-2026 15:49:03
Nombre Receptor: FARMACIAS Y COPROPIEDAD Fecha y hora de certificación: 18-ene-2026 15:41:07
Dirección comprador: CIUDAD, Quetzaltenango, QUETZALTENANGO Moneda: GTQ

.

#No B/S Cantidad Descripcion P. Unitario con IVA
(Q)

Descuentos (Q) Total (Q) Impuestos

1 Bien 1.00000 GASA LEROY * 100 SOBRES
(7.5 X 5 CM)

55.00 0.00 55.00 IVA 5.892860

2 Bien 3.00000 KOACT 625MG X 15 TAB
(AMOXI+ACIDO CLAV)

32.00 0.00 96.00 IVA 10.285710

3 Bien 10.00000 MICROPORE 3M BLANCO 1 "
* 10 Y

10.00 0.00 100.00 IVA 10.714290

4 Bien 10.00000 MICROPORE 3M PIEL 1 " * 10
Y

10.50 0.00 105.00 IVA 11.250000

5 Bien 1.00000 GASA LEROY * 100 SOBRES
(10 X 10 CM)

112.00 0.00 112.00 IVA 12.000000

6 Bien 1.00000 GAMMALAX JBE * 120 ML
(LACTULOSA)

85.00 0.00 85.00 IVA 9.107140

7 Bien 3.00000 KOACT 1000MG X 15 TAB
(AMOXI+ACIDO CLAV)

49.00 0.00 147.00 IVA 15.750000

TOTALES: 0.00 700.00 IVA 75.000000

* Sujeto a pagos trimestrales ISR

* Agente de Retención del IVA

Datos del certificador

G4S DOCUMENTA, S. A.  NIT: 60010207
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