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PFIZER, S.A. DE C.V,
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Lugar de Expedicion México DF m

PASED DE LOS TAMARINDOS 40, Pfizer Tamarindos A98779
BOSQUES DE LAS LOMAS, CIUDAD DE MEXICO PASEQ DE LOS TAMARINDOS NO. 40
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Pedido: 10115343

Divisién: MX01
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£L OPERADOR SE LLEVA LA MERGA CANCY

Cantidad: Ciento Cuarenta y Un Mil Sei

Total $141,696.58
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No. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT: 00001000000203092957

No. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR: 00001000000203296895
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POR ESTE PAGARE ME (NOS) OBLIGD (AMOS) INCONDICIONALMENTE A CUBRIR EN ESTA Cuenta: 0231414029 ““No.Cllente: 345554
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