REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER

E HIJOS CIA. LTDA.
JUAN INIGUEZ 2-34 Y GONZALO CORDERO

Dir. Matriz:

Dir. Sucursal:

Teléfono:

RUC.: 0190360636001
FACTURA
No.: 001-003-000027353

NUMERO DE AUTORIZACION
0301202201019036063600120010030000273539749677212

AMBIENTE: PRODUCION

: JUAN INIGUEZ NUMERO: 2-34
CLAVE

072812462

Obligado Contabilidad: Sl

Contribuyente Especial Nro

Razon Social:

Fecha Emision:
Direccion

Cod. Principal
6510167001

11544039172
4460715190

20764949322
4880285190

11298500316
5947626190
20754765322

5344620001
7574690190

7976836190
4404483190
5336163190

5061482190
5947626190

11355279216

4516265001
4516273001
4554124001

000287

FUNDACION HUMANITARIA PABLO JARAMILLO CRE

03/01/2022
CLINICA HUMANITARIA Teléfono: 074093649

Descripcion
CELLPACK DCL 20L XN (P1187-01.03.2023)
MICRAL TEST Il 30 (54510603-31.12.2022)

UREA., 500T, COBAS C311 (58266201-31.07.2022)

ASTL, 500T COBAS C311 (57488701-31.12.2022)

NAOH-D/BASIC WASH X 1,8L C311
(90084576-30.09.2023)

ISE CLEANING SOLUTION 100ML QUIMICA
(58745801-31.07.2023)

PRECICONTROL CLIN CHEM MULTI 1 4X5 ML
(46149006-28.02.2023)

COBAS INTEGRA CLEANER C111 (57142701-31.05.2023)

LAMP HALOGEN 12V/20W ASSY C111 (SL-SC)
IGFBP-3 ELECYS COBAS E 100 (58667901-31.08.2022)

FT4 GEN 3 E411 (57908103-31.10.2022)
GLUC HK 800T, COBAS C311 (57494401-31.12.2022)

HBA1C TQ GEN.3, 150 TEST C311
(56217301-28.02.2023)

CA, GEN2, C311 ROCHE (58658601-31.01.2023)

PRECICONTROL CLIN CHEM MULTI 1 4X5 ML
(46149006-28.02.2023)

CFAS PROTEINS 5X1 ML ROCHE (51875603-31.05.2023)
FILTER NOM. P/SEDIMENTS PX5-(CARBON) (SL-SC)

FILTER NOM./SEDIMENTS GX05-20XX(FIBRA) (SL-SC)

FILTRO (CARTUCHO) DE RESINA 20 MIXTA ROC
(SL-SC)

Representacion Impresa de Documento Electrénico (RIDE)

Posee validez tributaria y podra imprimirlo solamente en los casos que el SRI lo dispone.

Registro

Sanitario
AD-546-04-13
AD-0372-07-0
3
AD-0608-03-0
4
AD-138-09-10
1011-RBE-11
16
AD-0471-10-0
3
AD-138-09-10

AD-0471-10-0
3

NA
7378-DME-08
19

4035-DME-06
18

AD-0608-03-0
4

AD-182-02-11
AD-515-03-13
AD-138-09-10
AD-0543-12-0

3
NA

NA
NA

D E

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION
2022-01-04 10:18:03

A CCESO

RUC/CI:

0301202201019036063600120010030000273539749677212

Guia de Remision:

Cant.
1.00

1.00

1.00

1.00
1.00

5.00

1.00

1.00

1.00
1.00

1.00

1.00

1.00

1.00
1.00

1.00

1.00
1.00
1.00

Precio
Unitario

133.00
62.00

118.00

145.00

65.00

39.00

113.00

91.00

98.00
655.00

414.00

178.00

731.00

107.00
113.00

186.00

61.00
26.00
241.00

0190136094001
Descuento Precio Total
0.00 133.00
0.00 62.00
0.00 118.00
0.00 145.00
0.00 65.00
0.00 195.00
0.00 113.00
0.00 91.00
0.00 98.00
0.00 655.00
0.00 414.00
0.00 178.00
0.00 731.00
0.00 107.00
0.00 113.00
0.00 186.00
0.00 61.00
0.00 26.00
0.00 241.00
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Registro Precio

Cod. Principal Descripcion Sanitario Cant. Unitario Descuento Precio Total
SUBTOTAL SIN DESCUENTOS 3,732.00
Informacion Adicional VALOR DESCUENTOS 0.00
Email: sbermeo@clinicahumanitaria.com VALOR DESCUENTO ADICIO. 0.00
SUBTOTAL 12% 3,732.00
SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL No objeto de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3,732.00
Forma Pago Valor Plazo Tiempo ICE 0.00
OTROS CON UTILIZACION DEL 4,179.84 00 IVA 12% 447.84
SISTEMA FINANCIERO VALOR TOTAL 4,179.84

Favor cancelar con cheque y/o depositar

EN LA CTA CTE No 3456761904 DEL BANCO DEL PICHINCHA

A NOMBRE DE: REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER E HIJOS CIA LTDA
NOTIFICAR: eliza.naula@araneda.com.ec Whatsapp: 0984 736 699

Representacion Impresa de Documento Electrénico (RIDE)
Posee validez tributaria y podra imprimirlo solamente en los casos que el SRI lo dispone. Page 2 of 2



