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HOSPITAL GUILLERMO GRANT BENAVENTE DE CONCEPCION
PRESTACIONES MEDICAS
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R.U.T.: §1.602.180- 3

FACTURA NC AFECTA O
EXENTA ELECTRONICA

NT 1746

SIL -CONCEPCION

mopivedts
] Concepcidn, 03-Agosto-2017
Sefigres : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ACRIAZOLA RUT. : 61.102.025- 2
Diteccisn : MICHIMALONGO S/ - SASE NAVAL Comuna : TALCAHUANG Ciudad : TALCAHUAND
Giro :Q Guiz de despacho
S SERVICIO DE SALUD CONCEPCION
Fot lo siguiente; HOSPITAL CL REG. CONCEPCION
CODIGO DENCIINACION VALOR TOTAL
4310103 EXAMENES 113,700
POR ATENCION MEDICA A PACENTES SENEFICIARIOS
PCTE: $3SRE8 S5080 85835808585 SREIERSH 5SS
Son: CIENTO TRECE MIL CIEN PESOS.
- WEONTO EXENTO s 113.100
CRESOS | _J MONTO TOTAL 5 113.100
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Imprimir Carta Orden
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ARMADA DE CHILE
DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL DE LA ARMADA
ADMINISTRADCR FINANCIERO DEL SISTEMA DE SALUD

ORDEN DE ATENCION

Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

Ndmere : 97559 (1933551)

Validez : Desde el 10/07/2017 al 03/08/2017

Tipo : AMBULATORIA —

A 1 €1602189-3 HOSP.GMO.GRANT BENAVENTE DE CONCEPCION

Direccion : SAN MARTIN, CONCEPCION
Fono 1 224280

Con la presente, autorize [a atencidn del paciente cuyos datos se indican:

Paciente : $SRESS5ES PSS STVSESFHS SSLTHIBS
Parentesce | CONYUGE

Reparticibn  : SIN REPARTICION

Responsable : 888355535 SEECSLEESSITTILIRTSLOOTHEE
Institucién : PENSIONADO ARMADA CAPREDENA

N° CUENTA : $33SSPEBBBHTSS

Pedida Por : MIROSLAV FASCINI VLUINOVIC

Especialidad : GINEC -OBST

Se Solicita ctorgar ios siguientes servicios @

cédigo cant| Descripcién PRECIO |FOSAN/C.FISCAL FOM/FOS | A Pagar
] CINTIGRAMA OSEO 5 g
0003501403! L R MeTE 112100 56550 )
[ TOTAL GENERAL : 113100 56550 0 56550

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

Adjuntar ta interconsulta del médico con el original dei presente documento para su cancelacion.
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