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Corpesacian Municipsl de Desarrallo Soclat de Calama

MEMO N° 189/20.-

CALAMA, 18 DE DICIEMBRE 2020.-

DE: DIRECTOR TECNICO DROGUERIA CENTRAL  iiinisimnmis,
Q.F. YISEL RODRIGUEZ BARBOZA D g
| 28 ic. 200 |
A: DIRECTORAEJECUTIVA COMDES CALAMA comcsener AINIEN |
SRTA. JUBITZA TAPIA PEREZ NA-
L. Mediante el presente, solicito a usted tenga a bien autorizar y gestionar

con quien corresponda, la adquisicion e instalacién de sistema de
climatizacién en los siguientes centros, lo cual fue informado y solicitado

previamente a Directora de Salud, mediante memo N°184 (adjunto).

CENTRO TIPO VALOR
BOTIQUIN CESFAM MONTT SPLIT MURO 12.000 BTU $645.575
BOTIQUIN SAPU SUR SPLIT MURO 9.000 BTU $615.825
BODEGA SAPU NORPONIENTE SPLIT MURO 9.000 BTU $615.825
TOTAL $1.877.225

2 Lo anterior es solicitado con cargo a convenio FOFAR “RES N° 996 del 01
de Abril 2020, Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades

Cronicas No Transmisibles en Atencion Primaria de Salud”.

3; Cabe senialar que la cotizacion corresponde a las mismas enviadas en
memo 152, para la climatizacién de Drogueria Central, por lo que solo se

adjunta la correspondiente a proveedore seleccionado.

4. Agradeciendo su gestién y colaboracién, saluda co‘l:di

CORPORACIN ARRCPAL D DESARROLLD SO D (LA
AREA ADQUISICIONES SALUD

28 0ic/ 20

Iy 7 N\ -
JTP/u JyrBoRA: :/; (22 :
Distribucién: - e i
- La indicada P R e+
- Archivo

Q.F. YISEL RODRIGUEZ BARBOZA
DIRECTOR TECNICO
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MEMO N° 184/20.-

CALAMA, 15 DE DICIEMBRE 2020.-

DIRECTOR TECNICO DROGUERIA CENTRAL
Q.F. YISEL RODRIGUEZ BARBOZA

DIRECTORA DEPARTAMENTO DE SALUD
MT. XIMENA VELASQUEZ ARANCIBIA

Mediante el presente, en relacién al componente N°4 “Asegurar correctas
condiciones de almacenamiento” de convenio FOFAR, solicito a usted
tenga a bien autorizar y gestionar con quien corresponda, la adquisicién

e instalacién de sistema de climatizacién en los siguientes centros.

CENTRO TIPO VALOR

BOTIQUIN CESFAM MONTT SPLIT MURO 12.000 BTU $645.575

BOTIQUIN SAPU SUR SPLIT MURO 9.000 BTU $615.825

BODEGA SAPU NORPONIENTE SPLIT MURO 9.000 BTU $615.825

TOTAL $1.877.225

Lo anterior es solicitado con cargo a convenio FOFAR “RES N° 996 del
01 de Abril 2020, Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades

Cronicas No Transmisibles en Atencién Primaria de Salud”.

Agradeciendo su gestion y colaboracién, saluda cordialmente,
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Q.F. YISEL Rd)ﬂGUEZ BARBOZA
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