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CLINICA ALEMANA DE VALDIVIA S.A. i

CLINICA HOSPITALARIA, ADMINISTRACION Y EXPLOTACION : . I
HOSPITALES, CLINICAS Y CENTROS MEDICOS R.U.T.: 76-555-87070

FACTURA ELECTRONICA
. Calle Beauchef 765 — Casilla 38 - A NQ 34695 ‘

) Teléfonos: (63) 246100 — 246282
. e-mail: facturacioncav@alemana.cl
o VAL_DIVJACHELE

8.~ VALDIVIA !
I
r Fecha de Emision
08 do JULIO da 2015
Senior (es) : Telefono R.U.T Fecha Vene.
HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA 41:2743183 61.102.025-2 i -
- ‘ T
Direccion Gogpé Léih?;lr:gad ; Giro !
MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS TAlCAHUANG SERVICIOS MEDICOS i
POR LA ATENCION DE Tipo paciere
Codigo Paciente . !
Codige no informado Pieza- Cajna Desde el Hasta el

Examenes y Procedimientos
i .
’ §
i :
:
MOTIVO : Cobra de Atencidn Ambulatoria - Atencion paciente Guerra Box
- |Rodrigo Ambrosio, OP N° 1508002154,
Total Exento Total Af LV.A ‘l F
SON: SESENTA MIL SETECIENTOS SETENTA Y SIETE Pesos ot otal Aecto LyA Tote) Factura

) . . |
Emitido por: CAV_ESANTANAG '

Al pagar con :hnqué.. girvase hacorle 2 nombre do cruzdndole y barando las palibras *a la ordon” y al “pertador, sélo la cancolacién do la toctura origlnal os vdlida.
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Imprimir Carta Orden Pagelo0i2
Armada de Chile
Direccion de Sanidad
’ CARTA ORDEN
Emitida Por : GOBERNACION MARITIMA DE VALDIVIA
Namero : 17696 (1661280)
Validez : Desde el 20/08/2015 al 19/09/2015
Tipo : AMBULATORIA
A : 76555870-0 CLINICA ALEMANA DE VALDIVIA S.A.
Direccion : BEAUCHEF N° 765
Fono 1 (43)246237
Con la presente, autorizo la atenciéon del paciente cuyos datos se indican:
Paciente » 14545842-0 RODRIGO AMBROSIO GUERRA BOX
Parentesco : ST MISMO
Reparticién : SIN REPARTICION
Responsable 1 14545842-0 RODRIGO AMBROSIO GUERRA BOX
Institucion : ARMADA
NPT : 55809%-6
Pedida Por : RODRIGO MARQUEZ MARNICH
Especialidad : CIRUGIA GENERAL
Se Solicita otorgar los siguientes servicios !
|Cédige  [Cany Descripcion PRECIO FOSAN | FOM/FOS | A Pagar
jooogs20010f 1 IMAGENOLOGIA 867 867 0 0
ORAX, PROYECCION
00004010043 1 [COMPLEMENTARIA EN EL 13906 13906 0 0
MISMO
ORAX SIMPLE (FRONTAL ©
0000401009 1 [QLATERAL) (INCLUYE 21494 21494 0 0
FLUOROSCOPIA) (1
IMOMBRG FEMUR RODILLA
0000401060} 1 PIERNA COSTILLA O ES 245190 24510 0
TOTAL GENERAL : 60777 60777 0
Nota: Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2
Direccién MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUAND .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .
Adjuntar la interconsulta del médico con e! original del presente documento para su cancelacion
i ~
CRISTIAN Eg/ VIfG
TENIENTE/L9AT |
SUBIEFE
http://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir _co.asp?codco=1661280 20-08-2015




