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Armada de Chiie
Direccidn de Sanidad

Emitida Por
Nimero
Validez
Tipo

CARTA ORDEN

: HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

1 76993

1657339 )

: Desde el 11/08/2015 al 10/09/2015
: AMBULATORIA

A CLINICA LAS AMAPOLAS LIMITADA

Direccion: AVDA. VICE
- 431969

Fono : (42)

Con la presente, autorizo la

Paciente
Parentesco
Reparticion
Responsable
Institucion
NPI

Pedida Por
Especialidad

NTE MENDEZ 075 CHILLAN

atencién del paciente cuyos datos se indican:

110731 1275-0 CARQLINA IVETTE CARRASCO CASTRO

: CONYUGE

: SIN REPARTICION
-9 DIOGENES ELIA SAAVEDRA URRA

1 14293477
: ARMADA
: 596896-6

1 SIN DATOS DISPONIBLES

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

Codigo |Cant Descripcion PRECIO | FOSAN |FOM/FOS| A Pagar
101015 1 JCONSULTA URGENCIA 20000 10000 0 10000
TOTAL GENERAL : 20000 10000 0 10000

Facturar al HOSPITAL NAVAL

Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .

ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-
MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .

i
o~ if

?Direccién

\.- N CAT’ITAN DE FRAGATA SN

N L

Rl

=SUBDIRE

OR CLINICC



