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INSTITUTO SANITAS S. A.
FABRICACION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y MEDICAMENTOS

AV. AMERICO VESPUCIO 01260 - QUILICURA

FONQ: (56-2) 2444 6600 FAX: (56-2) 2444 6651
CASILLA 2917 - SANTIAGO - CHILE

E-mail sanitas@sanitas.cl

106

MEJORANDO LA SALUD

R.U.T.: 90.073.000-4

FACTURA ELECTRONICA

N° 558263
S.LI. - SANTIAGO NORTE

Timbre Electrénico S.1.1.
Res.80 de 22-08-2014
Verifiqgue documento: www.sii.cl

NOMBRE : CORP.MUN.DES.SOCIAL CALAMA FECHA : 10-04-2021
RUT . 70954900-6 CODIGO CLIENTE  : 709549006C
GIRO : VENTA DE MEDICAMENTOS ORDEN DE COMPRA : 621-824-SE20
DIRECCION : AVDA. BDO. O'HIGGINS 1155 DOCTO. DE VENTA : 305827346
DESPACHDO
COMUNA ¢ REERI DIRECCION : PEINE v CASPANA
CIUDAD : CALAMA ) 766, VILLA
EMP.DE VTAS. : VIRGINIA CASTILLO PAVEZ (178) COMUNA : CALAMA
COND. DE VENTA : Crédito 90 dias CIUDAD : CALAMA
[ OBSERVACIONES,
CORP MUNIC CALAMA BODEGA PROGRAMA INTERMEDIACION CENABAST ABRIL 4500022904 F. TOPE 09042021 Basado en Pedidos de cliente 90433. Basado en Entregas
94352,
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD LOTE FECHA PRECIO DESC. TOTAL
VENC. UNITARIO | UNITARIO
C-PT4760 |NASTUL COMPUESTO 10 COMP. 30 0411920 30/04/2023 500 0 15.000
SON: DIECISIETE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA pesos.- NETO 15.000
_ 4 I.V.A19% 2.850
Agradecemos extender cheque nominativo y cruzado a "INSTITUTO SANITAS S. A." \
J) TOTAL 17.850
7 ==
Nombr b7, 8
R.U.T. 43

Recinto:
Firma:

"El acuse de recibo que se declara en este acto, de acuerdo 2 lo dispuesto en la letra b) del Art. 4%y la
letra c) del Art. 5° de |a ley 19.983, acredita que la entrega de mercaderia o servicio(s) prestado(s) ha(n)
sido recibido(s)".
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INSTITUTO SANITAS S. A.

FABRICACION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y MEDICAMENTOS

AV. AMERICO VESPUCIO 01260 - QUILICURA

FONO: (56-2) 2444 6600 FAX: (56-2) 2444 6651
CASILLA 2917 - SANTIAGO - CHILE

MEJORANDO LA SALUD

E-mail sanitas@sanitas.cl

R.U.T.: 90.073.000-4

FACTURA ELECTRONICA
N° 558297

S.1.l. - SANTIAGO NORTE

Timbre Electrénico S.1.I.
Res.80 de 22-08-2014
Verifique documento: www.sii.cl

/
Nombre: / g

R.UT.:
Fecha:
Recinto:
Firma:

"El acuse de recibo que se declara en este acto, de acuerdo a o dispuesto en la letra b) del Art. 4°y la
letra c) del Art. 5° de la ley 19.983, acredita que la entrega de mercaderia o servicio(s) prestado(s) ha(n)

sido recibido(s)".

NOMBRE : CORP.MUN.DES.SOCIAL CALAMA FECHA : 10-04-2021
RUT 1 70954900-6 CODIGO CLIENTE  : 709549006C
GIRO : VENTA DE MEDICAMENTOS ORDEN DE COMPRA : 621-518-SE20
DIRECCION : AVDA. BDC. O'HIGGINS 1155 DOCTO. DE VENTA : 305827343
DESPACHDO
COMUNA : CALAMA 6
— KA DIRECCION : PEINE 766, VILLA CASPANA
EMP.DE VTAS. : VIRGINIA CASTILLO PAVEZ (176) COMUNA : CALAMA
COND. DE VENTA : Crédito 90 dias CIUDAD : CALAMA
OBSERVACIONES:
CORP MUNIC CALAMA BODEGA PROGRAMA INTERMEDIACION CENABAST ABRIL 4500022347 F.TOPE 09042021 Basado en Pedidos de cliente 90432. Basado en Entregas
94386.
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD LOTE FECHA PRECIO DESC. TOTAL
VENC. UNITARIO | UNITARIO
S-PT4558 |PRAYANOL 100 MG 30 CAPS. 10 1032220 31/10/2023 5.700 0 57.000
SON: SESENTAY SIETE MIL OCHOCIENTOS TREINTA pesos.- NETO 57.000
I.V.A19% 10.830
Agradecemos extender cheque nominativo y cruzado a "INSTITUTO SANITAS S. A"
TOTAL 67.830 |

N,



:' E S Corporacién Municipal de Desarrollo Social

CErpom:ian Municipal de Desarrollo Sucial de Calama

LISTADO DISTRIBUCION ORDENES DE COMPRA

Pagina : i1
Fechs 10/04/2921
Hora : 09:50:03a!m.

Orden de Compra  :202100000685 A 202100000685
Fecha Emisién 110/04/2021 A 10/04/2021
Orden de Compra Proveedor Nro. Solicitud Fecha Emisidén Cantidad Prod. |

Producto

Centro de Costo Cantidad

Valor Neto

IVA

Total

202100000685

90073000-4 2021000700 10/04/2021 40 !
20001483 AMANTADINA 100MG E
0001001 FARMACIA COMUNITARIA 10 57,000 10,830 67,830
20001519 CLORFENAMINA COMPUESTO
0001001 FARMACIA COMUNITARIA 30 15,000 2,850 17,850
%
Total Neto: 72,000
Total IVA : 13,680
2 Total 0
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Entregado Conforme

Recibido Conforme
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MEMO N° 053/21.-
CALAMA, 27 de Abril del 2021.-

DE: DIRECTOR TECNICO DROGUERiA CENTRAL.
Q.F. RUBEN FRIAS VARAS.

A: DIRECTOR DEPARTAMENTO ADMINISTRACION COMDES.
SR. CARLOS YUENG ASPETI.

1. Mediante el presente y segin lo acordado, adjunto envio a usted mandato y Recepcién
conforme de productos enunciados en facfuras, que a continuacién se sefialan,
correspondientes a programaciéon CENABAST 2021, en relacién a Farmacia Ciudadana
Calama, con el objetivo de iniciar proceso de pago segin corresponda.

PROVEEDOR " FACT.N°® p N° DISTRIB. (0/C)
" s = - N —

Opko Chile S.A. jj;ggjgggﬁ;ggﬁg052'447051'447047‘ 20210000654 «
Chemopharma S.A. 375657-376343 20210000655 +
Alpha Pharma SpA 32668 v 20210000657/
Dr. Reddy'a Laboratories. |9309:" , 20210000658
Grunenthal Chilena Ltda. 129%"7'3-136533 ) 20210000660 ~
Pfizer Chile S.A. 35(710-340704 20210000661
Lab. Lafi Ltda. 63022 20210000663 =
Laboratorio Wyeth LLC. 87086 & 20210000664 -~
Novdfarma (boehringer) 3095"25.—309583 £ 20210000665
Pharmavisan S.A. 78009 20210000677
Lab. Silesia S.A. 418374-418447 20210000678
Salles Zapata y Cfa. Ltda. 42974 ¢ ) 20210000679
Difern Laboratorios S.A 383533-383658 20210000681 .~
Exeltis Chile SpA. 24733 20210000682
Ascend Laboratories SPA 113186+~ 20210000683 -
Instituto Sanitas S.A. 558263-558597 20210000685 -
Caribean pharma Ltda 289452 +~ 20210000687 .
Galenicum Healt Chile Spa | 23692-23687 + 20210000690
Eurofarma Chile S.A 193767 1~ 20210000693 &
Merck S.A. 1964914 ~ 20210000695
Laboratorios Saval S.A 1145249 ;- 20210000696 .~
Comercial RM SPA 36921 .~ 20210000687 *




PROVEEDOR FACT. N° N° DISTRIB. (0/C)

Winpharm SpA. 154500 o~ 20210000699

Tecnofarma 105791 o 20210000700 -

Megalabs Chile S.A. 964689 (nota de crédito n°82 1{ 35) 20210000702
2. Para su conocimiento y fines pertinentes, saluda atentamente,

CYA/XVA/RFV/[zfv.
Distribucién:

- La indicada

- Archivo

DIRECTOR TECNICO
DROGUERIA CENTRAL COMDES



