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ARMADA DE CHILE
DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA
ADMINISTRADOR FINANCIERO DEL SISTEMA DE SALUD

ORDEN DE ATENCION
Emitida Por  : CAPITANIA DE PUERTO DE VILLARRICA
Nimero : 4258 (1904437)
Validez : Desde el 08/05/2017 21 07/06/2017
Tipo : AMBULATORIA
A : 78361370-0 MARIO PELLON ESPER Y CIA. LTDA.

Direccién : CAMILG HENRIQUEZ N° 280 - VILLARICA
Fono  :(45)413452

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

Paciente 5393833555 SR PO RIS T 2S04 S P PIECREATEOREERD
Parentesco : SIMISMO

Reparticidén : SIN REPARTICION

Responsable BS

Institucién

NPI

PedidaPor  :MARIO PELLON ARCAYA
Especialidad  : OFTALMOLOGO

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

| Cédigo |Cant] Descripcién [ PRECIO  FOSAN/C.FISCAL| FOM/FOS | APagar |
| { , {CONSULTA ! ” | !
0000101071} 1 jory SETALMOLOGIA | 20000 20000} 0 0
| R TOTAL GENERAL 1| 20000 20000i 0f 0

Facturar al BOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rur:61102025-2
Direccién MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .

Adjuntar [a interconsulta del médico con el original del presente documento para su cancelacién.

o TS BECTOR GNLGIADOWARVAEZ
Lewro 18 NTE I°LT
CAPITANDEP ; TO LAGO VILLARRICA




ARMADA DE CHILE
DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA
ADMINISTRADOR FINANCIERO DEL SISTEMA DE SALUD

ORDEN DE ATENCION
Emitida Por  : CAPITANIA DE PUERTO DE VILLARRICA
Numero 1 4250 (1903189)
Validez : Desde el 04/05/2017 al 03/06/2017
Tipo - AMBULATORIA
A : 78361570-0 MARIO PELLON ESPER Y CIA. LTDA.

Direccién : CAMILO HENRIQUEZ N° 280 - VILLARICA
Fomo  :(45)413452

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

Paciente : $6353 9055 R EES TGS DS EESEREIEN

Parentesco : SI MISMO

Reparticién : SIN REPARTICION

Responsable  : S@Sﬁsmmmwmﬁs

Institucién STTRI S BRI 555

NPI 3
Pedida Por : MARIO PELLON ARCAYA
Especialidad : OFTALMOLOGO

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

[ Cédizo |Cant| Descripcién PRECIO [FOSAN/CFISCAL| FOM/FOS | A Pagar

' [CONSULTA

0000101071 1 K Serat MoLOGIA 20000 20000/ 0 0
i TOTAL GENERAL : 20000 20000] 0; 0]

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

Adjuntar la interconsulta del médico con el original del presente documento para su cancelacion.
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Beneficiario GAPITAN DE PUERTO LAGO VILLARRICA



