TONTIFICIA

Pontificia Universidad Catélica de Chile

Giro : Universidad, Hospital, Centros médicos, Estacionamientos,
Televisidn, Cine, Teatro, Casina, Ventas' por’ Intermet™

R.U.T.: 81.698.900-0
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SENOR (ES) : SUBSECRETARIA DE MARINA HOSP.NAVAL ALMIRANTE ADRIAZOLA
RU.T. 1 61.102.025-2 EMISION {24 - AGO <2016 1
GIRO : HOSPITALES Y CLINICAS VENCIMIENTO  : 23-SEP -2016 i
DIRECCION 1 MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS PLAZO : 30 Dias ’l :
COMUNA : TALCAHUANO CIUDAD: TALCAHUANO N® ORDEN 1ess075 30 OARD. 2058 |
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CODIGO CANTIDAD DETALLE PRECIO UNITARIO | DESCUENTOS TOTAL
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ARMADA DE CHILE
DIRECCION-GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA
ADM%NLS’”TMDOR FINANCIERQ DEL SISTEMA DE SALUD

.  ORDEN DZ ATENCION
Emitida Por  : HOSPITAL NAVAL AEMTE. ADRIAZOLA
Nidmero : 88078 ( 1801559) {6 G?‘é%‘?)
Validez : Desde €l719/08/2016 al 18/09/2016
Tipo ; HOSPITALTZADA

A HOSPITAL CLINICO PONTIFICIA UNIV.CATOLICA DE CHILE
Direccién: MARCOLETA N° 367 (CONVENIO N© 1248) - SANTIAGO
Fono : 2-23543000

Con la presente, autorizo la atencitn del paciente cuyos datos se indican:

Paciente : 20946864-6 DANITZA ULLOA VARGAS
Parentesco

Reparticién  : SIN REPARTICION (Qﬁ)
Responsable : 20948864-6 DANITZA ULLOA VARGAS
Institucion : PARTICULAR

N° CUENTA £ 00000000000

Pedida Por : VALENTINA ESPEIQ GREVE

Especialidad

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

Cédige |Cant Descripcion PRECIO | FOSAN |FOM/FOS| A Pagar
4920002 1 [EXAMENES 25579 0 Q 25570
TOTAL GENERAL : 23370 0 [s) 28870

Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2
MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANG .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .
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