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REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER 

E HIJOS CIA. LTDA.

RUC.:

No.: 001-003-000040516

NUMERO DE AUTORIZACIÓN

2811202401019036063600120010030000405161117731511

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

AMBIENTE: PRODUCION

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

2811202401019036063600120010030000405161117731511

HOSPITAL PROVINCIAL GENERAL ISIDRO AYORA

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: 1160004660001

Fecha Emisión: 28/11/2024 Guia de Remisión:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI

Dirección  AV MANUEL AGUSTIN AGUIRRE Y J.J. SAM LOJA, LOJA 072587053

2024-11-28T11:51:04-05:00

Teléfono: 072587053

Descripción Cant.

Precio

Unitario Descuento Precio TotalCod. Principal
Registro

Sanitario

XL-9015124190 AFP 300 TEST, CPURE (78190101-30.09.2025)  1,200.00  3.30  0.00  3,960.0013952-DME-1

222

XL-9005021190 XL- ANTI TG 300T, DETERM (81019401-31.08.2025)  2,400.00  11.24  0.00  26,976.0013949-DME-1

222

XL-7026935190 XL-ANTI-TPO, E2G 300, DETERM (80820201-31.03.2025)  2,400.00  5.63  0.00  13,512.004035-DME-06

18

XL-7251025190 XL-HCG+BETA, DETERM, E2G 300 

(79231401-30.09.2025)

 1,200.00  3.38  0.00  4,056.003964-DME-05

18

XL-7027001190 XL-CA 15-3, E2G 300, DETERM (80643901 -30.11.2025)  1,080.00  11.40  0.00  12,312.005414-DME-08

18

XL-7027028190 XL-CA 199, E2G 300, DETERM (75901802-31.08.2025)  1,200.00  6.08  0.00  7,296.005414-DME-08

18

XL-9005692190 XL-CA 72-4, DETERM (76851701-31.08.2025)  600.00  12.54  0.00  7,524.6012358-DME-1

121

XL-7026986190 XL-CA125 E2G 300, DETERM (77405402-30.04.2025)  1,200.00  5.70  0.00  6,840.005414-DME-08

18

XL-7027079190 XL-CEA, E2G 300, DETERM, (80117601-31.10.2025)  1,440.00  4.40  0.00  6,336.005414-DME-08

18

XL-7027273190 XL-FERRITINA, E2G 300, DETERM 

(81715001-31.01.2026)

 1,200.00  4.38  0.00  5,256.003661-DME-03

18

XL-7027559190 XL-INSULINA, E2G 100, DETERM (81105902-31.12.2025)  2,400.00  3.82  0.00  9,168.003935-DME-05

18

XL-3184897190 XL-PEPTIDE-C,E, DETERMI (76602801-31.05.2025)  960.00  5.70  0.00  5,472.00AD-248-1-05-

11

XL-8791732190 XL-PSA TTOTAL, E2G 300 V2, DETERM 

(80116903-31.10.2025)

 840.00  4.69  0.00  3,939.6010304-DME-1

020

XL-8828610190 XL-PSA FREE, E2G 300 V2, DETERM 

(78583901-31.07.2025)

 840.00  4.70  0.00  3,948.0010304-DME-1

020

XL-8946353190 XL-TESTOSTERONA E411 DETERM 

(78689801-31.08.2025)

 720.00  3.35  0.00  2,412.2112188-DME-0

921

XL-8906564190 XL-TIROGLOBULINA, E2G 300 V2, DETERM 

(80471701-31.07.2025)

 1,200.00  4.18  0.00  5,016.0011422-DME-0

321
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Descripción Cant.

Precio

Unitario Descuento Precio TotalCod. Principal
Registro

Sanitario

 SUBTOTAL SIN DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTOS

 VALOR DESCUENTO ADICIO.

 SUBTOTAL 0%

 VALOR TOTAL

 ICE

 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS

 SUBTOTAL No objeto de IVA

 124,024.41

 0.00

 0.00

 0.00

 0.00

 142,628.07

Email: jeovanny.gonzaga@hial.gob.ec

TiempoPlazoValorForma Pago

OTROS CON UTILIZACIÓN DEL 

SISTEMA FINANCIERO

 142,628.07  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: HOSPITAL PROVINCIAL GENERAL ISIDRO AYORA  

DIR: AV MANUEL AGUSTIN AGUIRRE Y J.J. SAM LOJA, 
 124,024.41

 18,603.66

 124,024.41

 0.00

SUBTOTAL 15%

IVA 15%
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