RUC.: 0190360636001
FACTURA

(‘A = ANE DA No.: 001-003-000044207

NUMERO DE AUTORIZACION
1707202501019036063600120010030000442079527352810

REPRESENTACIONES PEDRO ARANEDA FERRER FECHA Y HORA DE AUTORIZACION
E HIJOS CIA. LTDA. 2025-07-17T12:01:45-05:00
Dir. Matriz: JUAN INIGUEZ NO.2-34 Y GONZALO CORDERO

Dir. Sucursal:

Teléfono:

AMBIENTE: PRODUCION

: JUAN INIGUEZ NUMERO: 2-34

CLAVE DE ACCESDO

072814911

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI

Razon Social:

Fecha Emision:
Direccion

Cod. Principal
XL-3183807190
XL-5795397190
XL-5589061190
XL-4810716190
XL-4404483190
XL-GLICOO01
XL-3183734190
XL-3183688122
XL-4460715190

XL-7876033190

XL-3039773190
XL-20767107322

XL-7005717190

XL-7528566190

XL-20764949322

XL-20764957322

XL-3183742122

Contribuyente Especial Nro.: 000287 |‘|”|‘| |‘|

1707202501019036063600120010030000442079527352810

HOSPITAL PROVINCIAL DE PORTOVIEJO DR.VERDI CEVALLOS RUC/CI: 1360008370001
BALDA
17/07/2025 Guia de Remision:
CLL 12 DE MARZO Y ROCAFUERTE MANABI, PORTIVIEJO CEL0985201399 Teléfono: 0985201399
Registro Precio
Descripcion Sanitario Cant. Unitario Descuento Precio Total
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE ACIDO AD-0608-03-0 4,000.00 0.40 0.00 1,600.00
URICO (85321001/2026-01) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-583-06-13 5,000.00 0.45 0.00 2,250.00
BILIRRUBINA TOTAL (81589901/2026-02)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-515-03-13 5,000.00 0.45 0.00 2,250.00
BILIRRUBINA DIRECTA (85183001/2026-03)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-0608-03-0 17,000.00 0.41 0.00 6,970.00
CREATININA (CINETICO,JAFFE) (80311101/2026-02) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-0608-03-0 16,000.00 0.41 0.00 6,560.00
CREATININA (CINETICO,JAFFE) (80311101/2026-02) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE GLICO 2557-DME-06 2,200.00 5.19 0.00 11,418.00
HEMOGLOBINA (15891/30-11-2027) 17
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE PROTEINAS AD-0608-03-0 4,000.00 0.41 0.00 1,640.00
TOTALES (83882801/2026-01) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE ALBUMINA AD-0608-03-0 4,000.00 0.44 0.00 1,760.00
(84124801/2026-02) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE UREA AD-0608-03-0 17,000.00 0.39 0.00 6,630.00
(CINETICO) (87242201 /2026-01) 4
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE 10150-DME-0 7,000.00 2.66 0.00 18,620.00
CUANTITATIVA DE PROTEINA CREACTIVA(PCR) 920
CUANTITATIVA (85729601/2026-02)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-138-09-10 4,000.00 0.43 0.00 1,720.00
COLESTEROL TOTAL (86210401/2025-12)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE 13856-DME-1 4,000.00 0.49 0.00 1,960.00
TRIGLICERIDOS (86149901/2026-03) 222
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE 628-RBE-081 4,000.00 1.79 0.00 7,160.00
COLESTEROL LDL (COLORIMETRICO) 5
(78569201/2026-01)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE 3131-DME-11 4,000.00 1.82 0.00 7,280.00
COLESTEROL HDL (COLORIMETRICO) 17
(80135701/2026-04)
REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-138-09-10 12,000.00 0.40 0.00 4,800.00

TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA

(TGOJAST) (83787301/2026-01)

REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AD-138-09-10 12,000.00 0.39 0.00 4,680.00
TRANSAMINASA GLUTAMICO PIRUVICA (TGP/ASL)

(85632401/2026-04)

REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE AMILASA AD-0608-03-0 2,000.00 0.85 0.00 1,700.00
(86127101/2026-03) 4
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Cod. Principal Descripcion
XL-3029590322 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE
LIPASA(86397901/2026-03)
XL-7190808190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE CREATIN

QUINASA ISOENZIMA MB, METODO CINETICO
(87078401/2026-01)

XL-7190808190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE CREATIN

QUINASA(CREATIN FOSFOQUINASA) (85057301/
2025-09)

XL-3002721122 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE GAMMA
GLUTAMIL TRANSFERASA (85361201/2025-10)

XL-3333752190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE FOSFATASA
ALCALINA(85878801/2025-11)

XL-3004732122 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE LDH
(85571201/2026-01)

XL-ELEC REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE
ELECTROLITOS(82466801/2026-11)

XL-5061482190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE CALCIO

TOTAL (COLORIMETRIA, ARSENAZO)
(82133401/2025-11)

XL-3183793122 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE FOSFORO
(81703601/2025-10)

XL-6481647190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE MAGNESIO,
MG (81716201 /2026-04)

XL-3183696122 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE HIERRO
SERICO (81519701/ 2025-07)

XL-4489403190 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE

ANTI-ESTREPTOLISINA O (ASTO), CUANTITATIVO
(81095701 /2025-09)

XL-20764574322 REACTIVO/KIT PARA DETERMINACION DE FACTOR
REUMATOIDE (78268201/2026-02)

Informacién Adicional
Email: hospital.portoviejo@mspz4.gob.ec,marcelo.daza@hpvc.gob.ec

Direccion Envio: CLL 12 DE MARZO Y ROCAFUERTE MANABI,
PORTIVIEJO CEL0985201399

Forma Pago Valor Plazo Tiempo

OTROS CON UTILIZACION DEL 152,846.50 00
SISTEMA FINANCIERO

Favor cancelar con cheque y/o depositar
EN LA CTA CTE No 3456761904 DEL BANCO DEL PICHINCHA

Registro Precio

Sanitario Cant. Unitario Descuento
AD-0608-03-0 2,000.00 1.02 0.00
4
2850-DME-08 300.00 2.57 0.00
17
2850-DME-08 300.00 0.91 0.00
17
AD-138-09-10 2,000.00 0.50 0.00
AD-138-09-10 2,000.00 0.47 0.00
AD-0608-03-0 2,000.00 0.54 0.00
4
AD-149-11-10 12,000.00 2.62 0.00
AD-515-03-13 1,000.00 0.63 0.00
AD-138-09-10 700.00 0.50 0.00
AD-515-03-13 700.00 0.93 0.00
AD-0608-03-0 700.00 0.63 0.00
4
AD-145-11-10 700.00 3.33 0.00
AD-216-04-11 500.00 3.93 0.00

SUBTOTAL SIN DESCUENTOS
VALOR DESCUENTOS

VALOR DESCUENTO ADICIO.
SUBTOTAL 15%

SUBTOTAL 0%

SUBTOTAL No objeto de IVA
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS
ICE

IVA 15%

VALOR TOTAL

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.

Precio Total
2,040.00

771.00

273.00

1,000.00

940.00

1,080.00

31,440.00

630.00

350.00

651.00

441.00

2,331.00

1,965.00

132,910.00
0.00

0.00
132,910.00
0.00

0.00
132,910.00
0.00
19,936.50
152,846.50
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