" HOSPITAL GUILLERMO GRANT EENAVENTE DE CONCEPCICN
PRESTACIONES MEDICAS
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San Martin 1436 -Concepcitn -
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R.U.T.: 61.602.188- 3
FACTURA NO AFECTA D
EXENTA ELECTRONICA

N°T71B

S.1L-CONCEPCION

bhicalne
Conceprcitn, 0dMays-2017
Seforas + HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA RUT. < 61.102.025-2
Direccicn : MICHIVMALONGC SN - BASE NAVAL Ceruna: TALGAHUAND Civdad  TALGAHUANO
Cire B Guls de despacho
T — SERVICIO DE SALUD CONCEPCICN
Par la.siguaenta: Z  HOSPITAL CL. REG. CONCEPCION
[ CODIGO DENCRINACICH VALOR. TOTAL
4310101 DA CAMA 36,000
4310702 DERECHO PABELLON 125.850
2310103 EXAMENES 293.000
4310105 MEDICAMENTOS 406778
POR ATENCION MEDICA A PACIENTES AFILIADOS
SON 03 OROENES ADJUNTAS.
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wszo7 Imprimir Carta Orden

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

ORDEN DE ATENCION

Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

Niimero : 94878 (1894909)

Validez : Desde el 13/04/2017 al 13/05/2017

Tipo : HOSPITALIZADA

A 61602189-3 HOSP.GMOC.GRANT BENAVENTE DE CONCEPCION

Direccion : SAN MARTIN, CONCEPCION
Fono : 224280

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

Paciente ~

Parentesco : CONYUGE

Reparticién : SIN REPARTICICN
Responsable

Institucibn

N CUENTA -

Pedida Por : JOAQUI'N ARANGC NIETO
Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

Codige [Cant] Descripcién PRECIO JFOSAN/C.FISCAL FOM/FOS {A Pagar!
-zl . IPAPILOTOMIA ENDOSCOPICA (+ o
0001801036 L ol ata’y £02008) 125850 62925 62925 D;
0000202008 1 [DIA CAMA DE OBSERVACICN 38000 19000 15000} D
CCLANGIOPANCREATOGRAFIA

0000402008] 1 |zo e 2ol 41000 20500 20500 0
00080200040 1 [FARMACOS & INSUMOS 406770 205385 203385] 0
TOTAL GENERAL : 611620 305810] 305810} 0

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

= - s - o
Adjuntar la interconsulta del médico con el original de! presente documento ps cancelacjgn.

hoZa BIESCHKE
€ FRAGATA SN
ECTOR CLINICO

/

Firma - Nombre = RUN
Beneficiario

Estimado Dr. Solicitzrmos completar el presente documents y adjuntarle a su boleta de honorarios médicos como Interconsulter.
Agradecemos su coleboracién.

Qudorsoun, assd o 1320 odef 12-0v-200%
—_— ] INFORME MEDICO
hitp//172.25.10.14/COVER2/Cerden.asp
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ARMADA DE CHILE
DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA

Emitida Por
Nimero
Validez
Tipo

A

Feno

ABMINISTRADOR FINANCIERO DEL SISTEMA DE SALUD

: HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

: 84402 (1388673)

: Desde el 30/03/2017 al 29/04/2017

: AMBULATORIA

ORDEN DE ATENCION

: ©61602189-3 HOSP.GMO.GRANT BENAVENTE DE CONCEPCICN
Direccién : SAN MARTIN, CONCEPCION
1224280

Con la presente, autorizo la atencion del paciente cuyos datoes se indican:

Paciente .
Parentesce 1 SI MISMO
Reparticién : SIN REPARTICION
Responsable 1
7™ Institucion SO AR S AR R
N° CUENTA IR
Pedida Por : ANTONIO VILA TAPIA
Especialidad : ONCCLOGIA
Se Solicita otorgar los siguientes servicios :
Codigo Cant] Descripcion PRECIO  IFOSAN/C.FISCAL] FOM/FOS | A Pagar
= CINTIGRAMA OSEO - =
00005021031 1 COMPLETO 113100 84525 0 28275
TOTAL GENERAL : 113100 84825 0 2822;
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 cancelacié%f]
j }
—
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e -

Firma - Nombre - RUN
Beneficiario

http://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1888673
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L ARR HADA’ DE CHILE

DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA

ADMINISTRADOR FINANCIERO DEL SISTEMA DE SALUD

ORDEN DE ATENCION

Pagina 1 de 2

Emitida Por ! HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

Niamerc 1 94539 {1890454)

Validez : Desde el 04/04/2017 al 04/05/2017

Tipo 1 AMBULATORIA

A "~ 1 61602189-3 HOSP.GMO.GRANT BENAVENTE DE CONCEPCION

Direccién : SAN MARTIN, CONCEPCION

Fono 1 224280

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

Paciente

Parentesco : SI MISMO

Reparticion : SIN REPARTICICN
Responsable

Institucion 3

NO CUENTA R zis sl

Pedida Por : JUAN CARLOS MARAMBIO
Especialidad : UROLOGIA

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

Codigo Cany Descripcion PRECIO  |[FOSAN/C.FISCAL FOM/FOS | A Pagar
Cintigrafia Osea trifasica
0000501104; 1 I(incluye mediciones fase 128900 104175 0f 34725
precoz y
TOTAL GENERAL : 138900 104175 0 34725

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

Adjuntar ia interconsulta del médico con el original del presente documento para su cancelac% i

V74 J A

Fifma - Nombre - RUN
Beneficiario

hitp://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1850454

SPINOZA BIESCHKE
DE FRAGATA SN
DIRECTOR CLINICO

04-04-2017



