PONTIFICIA
, UNTVERSIDAD
“} CATOLICA

Pontificia Universidad Catdlica de Chile

Giro : Universldad, HospHal, Centros médicos, Estacionamientos,
Televizidn, Cine, Teatro, Caslno, Ventas por intemat.

GCasa Matriz

R.U.T.: 81.628.900-¢

FACTURA NO AFECTA O

T|mbre Eiectrémco sl
Res. 80 def 22-08-2014
Verifique documento: www, siicl

Solucién de Foctura Elocirénica de! yat0seRLeRm

Ay, Libertador Bernarde O'Hlggins N° 340, Santiago - Centro EXENT A E LE CTRO N 5 C A
Tolefono : 223542000 Casilla 114-D  WWW.UC.CL
Sucursal o
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SENCR (ES) : SUBSECRETARIA DE MARINA HOSP.NAVAL ALMIRANTE ADRIAZOLA
RUT. t 61.102.025-2 EMISION : 17 -FEB - 2016
GIRO : HOSPITALES Y CLINICAS VENCIMIENTO  : 18 - MAR - 2016
DIRECCION ¢ MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS PLAZO : 30 Dias
COMUNA : TALCAHUANO CIUDAD : TALCAHUANO N* ORDEN » 1819243
SERVICIO PRESTADO N*LOTE
TELEFONO - AT.: MAIL
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01-11201003-3811-007B oo
CODIGO CANTIDAD DETALLE PRECIO UNITARIO | DESCUENTOS TOTAL
FRES TACIONES OTORGADAS EN HOSPITAL CLINICO UC 90.959 90.959
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EL ACUSE DE RECIBG CRIE SE DECLARA EN ESTE ACTS, DE ACUERDO A LO DISPUESTO EN LA LETRA 1)
DEL Art4", ¥ LA LETRA 5) DEL Art.5" DE LA LEY 19.983, AGREDITA QUE LA ENTREGA DE MERCADERIAS O
SERVICIOS(S) PRESTADO(S) HA(N) SIDO RECIBIDO(S).
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CARTA ORDEN

Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

Ndamefo : 82302 (1725229)
Validez : Desde el 04/02/2016 al 05/03/2016
Tipo : AMBULATORIA

A HOSPITAL CLINICO PONTIFICIA UNIV.CATOLICA DE CHILE
Direccion: MARCOLETA N° 367 (CONVENIO N° 1248)

Fono : (02)3543777

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

Paciente 1 14526059-0 PAOLA ALEJANDRA ARANEDA RIOSECO

Parentesco : CONYUGE

Reparticion  : SIN REPARTICION
Responsable : 14400944-4 JOSE LUIS DIAZ ZEPEDA

Institucién : ARMADA
NPY : 609695-9

Pedida Por : SIN DATOS DISPONIBLES

— Especialidad

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

Codigo |Cant) Descripcién PRECIQ | FOSAN [FOM/FOS|A Pagar
9920002 1 EXAMENES 90959 45480 31835 13644
TOTAL GENERAL : 90559 45480 31835 13644

Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2 Direccidn
MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .

Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .
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CAPITA

STROZA KIRSTEN
] DE FRAGATA SN
DIRECTOR CLINICO SUBROGANTE
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