RUC.: 0190360636001
FACTURA

(‘A R ANE DA No.: 001-003-000038419

REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER FECHAY HORA DE AUTORIZACION
E HIJOS CIA. LTDA. 2024-06-27T10:03:06-05:00
Dir. Matriz: JUAN INIGUEZ NO. 2-34 Y GONZALO CORDERO
AMBIENTE: PRODUCION
Dir. Sucursal: : JUAN INIGUEZ NUMERO: 2-34
CLAVE D E A CCESDO
Teléfono: 072814911
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: Sl ||
Contribuyente Especial Nro 000287

NUMERO DE AUTORIZACION

2606202401019036063600120010030000384 194444066217

2606202401019036063600120010030000384 194444066217

Razon Social: FERNANDO ALAY RUC/CI: 1307094266001
Fecha Emision: 26/06/2024 Guia de Remision:
Direccion BELISARIO QUEVEDO 1-152 Y MARQUE DE MAENZA EDF ONEMEDIC Teléfono: 032801343
2PISOLATACUNGA TELF:032813845
Registro Precio
Cod. Principal Descripcion Sanitario Cant. Unitario Descuento Precio Total
3183742122 AMILASA 300T COBAS C311 (77986601.31.01.2025) AD-0608-03-0 1.00 199.00 0.00 199.00
4
4489403190 ASLO TQ 150T COBAS C311 (77036101.31.03.2025) AD-145-11-10 1.00 494.00 0.00 494.00
3029590322 LIPASA 200T C311 (78825901.31.03.2025) AD-0608-03-0 1.00 190.00 0.00 190.00
4
3183793122 PHOSFORO 250T COBAS C311 (77217701.31.03.2025) AD-138-09-10 1.00 68.00 0.00 68.00
12172623122 CFAS LIPID F 3 X 1 ML (72219501.31.01.2025) AD-0471-10-0 1.00 186.00 0.00 186.00
3
4618858190 TOXO IGM ELECSYS (78086801.31.01.2025) AD-0316-05-0 1.00 524.00 0.00 524.00
3
9043276190 FT4 G4 ELECSYS E2G 200 (78436801.31.03.2025) 13952-DME-1 1.00 376.00 0.00 376.00
222
9007725190 T3 E411 ELECSYS E200 V2 (78160301.31.07.2025) 11422-DME-0 1.00 372.00 0.00 372.00
321
5401461190 GGT HICO 200T COBAS C111 (79429201.31.12.2024) AD-138-09-10 1.00 67.00 0.00 67.00
5401674190 LDH 100T C111 (79082201.31.03.2025) AD-138-09-10 1.00 128.00 0.00 128.00
4555040001 CELL SET COBAS C311 (0490513450.24.03.2025) NA 1.00 479.67 0.00 479.67
FLETE ENVIO FLETE 1.00 4.00 0.00 4.00
y . SUBTOTAL SIN DESCUENTOS 3,087.67
Informacion Adicional VALOR DESCUENTOS 0.00
Email: facturacion.labsag@gmail.com VALOR DESCUENTO ADICIO. 0.00
SUBTOTAL 15% 3,087.67
0
Direccién Envio:  FERNANDO ALAY DIR: BELISARIO QUEVEDO 1-152 Y SUBTOTAL 0% 000
MARQUE DE MAENZA EDF ONEMEDIC 2PISO SUBTOTAL No objeto de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3,087.67
Forma Pago Valor Plazo Tiempo ICE 0.00
OTROS CON UTILIZACION DEL 3,550.82 00 IVA 15% 463.15
SISTEMA FINANCIERO VALOR TOTAL 3,550.82
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
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