RUC.: 0190360636001
FACTURA

(‘A R ANE DA No.: 001-003-000028295

NUMERO DE AUTORIZACION
1503202201019036063600120010030000282954472877313

REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER FECHA'Y HORA DE AUTORIZACION
E HIJOS CIA. LTDA. 2022-03-16 12:46:54
Dir. Matriz: JUAN INIGUEZ 2-34 Y GONZALO CORDERO
AMBIENTE: PRODUCION
Dir. Sucursal: : JUAN INIGUEZ NUMERO: 2-34
CLAVE D E A CCESDO
Teléfono: 072814911
Obligado Contabilidad: Sl I| I|”|‘” ||‘|
Contribuyente Especial Nro 000287
1503202201019036063600120010030000282954472877313
Razon Social: MUNOZ GUARTAZACA ROCIO MANUELA RuUC/CI: 0703101113001
Fecha Emision: 15/03/2022 Guia de Remision:
Direccion BUENAVISTA S/N' Y BOYACAMACHALA, EL ORO,072963634 Teléfono: 072963634
Registro Precio
Cod. Principal Descripcion Sanitario Cant. Unitario Descuento Precio Total
4810716190 CREAJ. GEN,700T, COBAS C311 (57938701-30.06.2023) AD-0608-03-0 2.00 105.00 0.00 210.00
4
BD367820 TUBO TAPA ROJA 10 ML, CJA X 100 PLASTICO DM-0371-07- 10.00 17.55 0.00 175.50
(1200205-31.07.2023) 03
AH-2026 AGUJA HIPODERMICA 20X1, HEILER 6512-DME-03 15.00 4.00 0.00 60.00
(20210526-31.05.2026) 19
1201NORGRM00009 ALGODON, 500 GRS. FARMACOTON (2673-02.08.2026) DM-1679-10- 4.00 6.49 0.00 25.96
09
LIMRO09 SANGRE OCULTA INMUNOSTICS, KIT AD-0624-03-0 2.00 39.46 0.00 78.92
(0122211-31.05.2024) 4
DIR22202021 TIRAS DE ORINA H11-800 + IC CARD CAJA X 10 749-RBE-011 1.00 252.80 0.00 252.80
FRASCO DIRUI FUS2000 (20210624-23.06.2023) 6
IHC-402 HEPATITIS C HCV WB/SP CASETTE JUS 40.00 0.98 0.00 39.20
(ATHCV21060012-30.06.2023)
ATLAS0015 ANTI A X 10 ML ATLAS MEDICAL (21081418-17.08.2023) 41-RBE-0614 1.00 4.23 0.00 4.23
ATLAS0003 ANTI B X 10 ML ATLAS MEDICAL (21081401-17.08.2023) 41-RBE-0614 1.00 4.23 0.00 4.23
ATLAS0004 ANTI D X 10 ML ATLAS MEDICAL (21081214-14.08.2023) 41-RBE-0614 1.00 6.06 0.00 6.06
FLETE ENVIO FLETE 1.00 18.00 0.00 18.00
B o SUBTOTAL SIN DESCUENTOS 874.90
Informacién Adicional VALOR DESCUENTOS 0.00
Email: rocio.munoz@hotmail.com VALOR DESCUENTO ADICIO. 0.00
SUBTOTAL 12% 874.90
SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL No objeto de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 874.90
Forma Pago Valor Plazo Tiempo ICE 0.00
OTROS CON UTILIZACION DEL 979.89 00 IVA 12% 104.99
SISTEMA FINANCIERO VALOR TOTAL 979.89

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.
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