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REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER 

E HIJOS CIA. LTDA.

RUC.:

No.: 001-003-000034245

NUMERO DE AUTORIZACIÓN

2007202301019036063600120010030000342453907181312

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

AMBIENTE: PRODUCION

C   L   A   V   E       D   E       A   C   C   E   S   O

2007202301019036063600120010030000342453907181312

OCAMPO BETANCOURTT SILVIA FRANCINE

Dir. Matriz:

Dir. Sucursal:

JUAN IÑIGUEZ  NO. 2-34 Y  GONZALO 

CORDERO
: JUAN IÑIGUEZ NUMERO: 2-34

Teléfono: 072814911

Contribuyente Especial Nro 000287

Razon Social:

FACTURA

RUC/CI: 1103001341001

Fecha Emisión: 20/07/2023 Guia de Remisión:

Obligado Contabilidad: SI

Dirección: AV LA REPUBLICA Y HUALTACO EDIF.URIHUAQUILLAS, EL ORO, EL 

ORO0980194352

2023-07-20 15:54:04

Teléfono: 0980194352

Descripción Cant.

Precio

Unitario Descuento Precio TotalCod. Principal
Registro

Sanitario

1690001 PROTI 2 140 TEST WIENER (2209510430-30.08.2024)  1.00  26.50  0.00  26.50AD-1269-11-0

6

1361003 FOSFATASA ALC OPT 200T WIENER 

(2211515780-30.10.2024)

 1.00  26.00  0.00  26.00AD-1269-11-0

6

BD367820 TUBO TAPA ROJA 10 ML, CJA X 100 PLASTICO 

(2348951-31.12.2024)

 2.00  17.55  0.00  35.10DM-0371-07-

03

BD367861 TUBO PLASTICO LILA HERMOGARD X 4 ML CJA X100 

(2200111-30.11.2023)

 2.00  12.95  0.00  25.90DM-0464-10-

03

LEBI3273 TIRAS DE ORINA DEKAPHAN LAURA URPH0028 

(2304049-31.10.2024)

 2.00  21.61  0.00  43.225586-DME-0

918

LBKM1002 PAPEL PARA PH0-14 MCHEREY-NAGEL PH-FIX 

(SL-SC)

 1.00  17.36  0.00  17.36NA

ATLAS0005 ASO LATEX X 100 TEST ATLAS MEDICAL 

(23021114-13.02.2025)

 2.00  18.04  0.00  36.0882-RBE-0614

7101 PORTA OBJETOS CAJA X 50 UND. GLOBAL ROLL 

(SL-SC)

 6.00  1.43  0.00  8.58NA

RENONLAB0014 CAPILAR CON HEPARINA (ROJO) X 100 RENONLAB 

(20220808-07.08.2027)

 2.00  1.50  0.00  3.00NA

LIMR009 SANGRE OCULTA INMUNOSTICS, KIT 

(1022182-28.02.2025)

 2.00  39.46  0.00  78.92AD-0624-03-

04

BD365974 MINICOLLET TAPA LILA, CAJA X 50 BD 

(3058469-31.08.2024)

 2.00  26.65  0.00  53.30DM-1243-09-

06

FLETE ENVIO FLETE  1.00  5.00  0.00  5.00
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Sanitario

 SUBTOTAL SIN DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTO ADICIO.

 SUBTOTAL 12%

 SUBTOTAL 0%

 VALOR TOTAL

 IVA 12%

 ICE

 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS

 SUBTOTAL No objeto de IVA

 358.96

 0.00

 0.00

 0.00

 0.00

 402.04

Email: labpopular@yahoo.es

TiempoPlazoValorForma Pago

OTROS CON UTILIZACIÓN DEL 

SISTEMA FINANCIERO

 402.04  0 0

Favor cancelar con cheque y/o depositar 

EN LA CTA CTE No 3456761904 DEL BANCO DEL PICHINCHA 

A NOMBRE DE: REPRESENTACIÓNES PEDRO ARANEDA FERRER E HIJOS CÍA LTDA 

NOTIFICAR: eliza.naula@araneda.com.ec Whatsapp: 0984 736 699

Información Adicional

 358.96

 43.08

 358.96

 0.00
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