
0190360636001

REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER 

E HIJOS CIA. LTDA.

RUC.:

No.: 001-003-000037554

NUMERO DE AUTORIZACIÓN

2504202401019036063600120010030000375542097075517

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

AMBIENTE: PRODUCION

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

2504202401019036063600120010030000375542097075517

CLIMESANLAB S.A.

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: 0190170756001

Fecha Emisión: 25/04/2024 Guia de Remisión:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI

Dirección AGUSTIN CUEVA 2-67 Y DANIEL CORDOVACIUDAD: CUENCA, AZUAY  TELF: 

072827888

2024-04-26 07:47:24

Teléfono: 072827888

Descripción Cant.

Precio

Unitario Descuento Precio TotalCod. Principal
Registro

Sanitario

20764574322 FRII  100T COBAS C311 (73130501.31.05.2025)  2.00  227.00  0.00  454.00AD-216-04-11

6481647190 MAGNESIO GEN.2. 250T. COBAS C311 

(76573101.31.08.2025)

 1.00  165.00  0.00  165.00AD-515-03-13

4489357190 NACL 9% DIL COBAS C311 (76577201.31.05.2025)  1.00  14.00  0.00  14.00AD-182-02-11

7442050190 CK MB 100 TEST COBAS C111 (77401301.31.10.2024)  1.00  164.00  0.00  164.002850-DME-08

17

11776193122 CA 199 ELECSYS (70569105.30.09.2024)  1.00  608.00  0.00  608.00AD-0313-05-0

3

9118543190 CMV IGG ELECSYS COBAS E 100 V2   

(74331401.31.08.2024)

 1.00  475.00  0.00  475.0013859-DME-1

222

8818061190 AMH PLUS ELECSYS COBAS E411 V2 

(75045401.31.10.2024)

 1.00  1,882.00  0.00  1,882.003964-DME-05

18

3321193001 COMBITROL PLUS B LEVEL 1 (40 PCS) 

(21431065.31.05.2025)

 1.00  400.00  0.00  400.00598-RBE-071

5

3321207001 COMBITROL PLUS  B LEVEL 2 (21431171.31.07.2025)  1.00  339.00  0.00  339.00AD-223-04-11

3321215001 COMBITROL PLUS B LEVEL 3 (30PCS) 

(21431265.30.06.2025)

 1.00  346.00  0.00  346.00AD-223-04-11

 SUBTOTAL SIN DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTO ADICIO.

 SUBTOTAL 0%

 VALOR TOTAL

 ICE

 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS

 SUBTOTAL No objeto de IVA

 4,847.00

 0.00

 0.00

 0.00

 0.00

 5,574.05

Email: labclin@sisantaines.com

TiempoPlazoValorForma Pago

OTROS CON UTILIZACIÓN DEL 

SISTEMA FINANCIERO

 5,574.05  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

Dirección Envio: 2-67 Y DANIEL CORDOVA TELEF: 072827888 CUENCA, 

AZUAY
 4,847.00

 727.05

 4,847.00

 0.00

SUBTOTAL 15%

IVA 15%
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