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Empresa Corporacién Municipal de Desarrollo Social
Direccién: : Av. Bernardo Chiggins # 1155 Villa Chica - Calama
Telefono : (55) 711823 - {55) 711824 FonoFax: (55) 711808
Giro : Eduacion y Saiud

18 de Mayo de 2022

ORDEN DE COMPRA Nro. 202200000782

AREA 0010 FARMACIA COMUNITARIA

Sefor(es) FARMACEUTICA CARIBEAN LTDA., Rut . 76.,830.090-9

Direccién AMERICO VESPUCIO 1385 MODULO 7 QUILICURA SANTIAGO

Teléfono 0413229854 Contacto

Fax 0 E-Mail

¥** AL MOMENTO DE FACTURAR SE RUEGA HACER MENCTON AL NRO. ORDEN DE COMPRR »*»
Cantidad { Unid. Medida Descripcitn Valor Unidad Total -
25/ | CAIAX2S ACCU CHEK INSTANT CINTAS.25 4,190.00 104,750.00
404 | CAJIAX 1600 ACIDO ACETILSALICILICO €M. 100MG 990.00 39,600.00
30 / CAJAX 30 AMLODIFING 5 MG 426.00 12.780.00
s ¢ |caaxeo ANTIGRIPAL DIA 60 18,990.00 113.940.00
6 & {eataxeo ANTIGRIPAL NOCHE 60 18,612.00 111.672.60
30 / CAIAX 30 ATORVASTATINA 40MG 2,290.00 68.700.00
36 v/ UNIDAD BLISTEX BAL. LABIALF15 CLASS 1,250.00 45,000.00
24 s | UNIDAD CREMA LABIAL MEDICADA 1.390.00 33,360.00
20 v UNIDAD CARMELOSA GLICEROL S/9MG/ML 1.250.00 25.000.00
30 fCAIAX 10 CETILPIRIDINIG/ALANTOINA 2.5/10MG.10 1.990.0¢ 59,700.00
0 | CAIAX 28 CILOSTAZOL 100MG 6,500.00 63,000.00
50 ¢ ’ UNIDAD CLOTRIMAZOL 1% POMO X 20 GRS. 229.00 11,456.00
36 ¥ | UNIDAD CLOTRIMAZOL/BETAMETASONA CREMA 435.00 13,050.00
307 |camx 21 ANTIGRIPAL DIA/NOCHE 21 1.890.00 56.700.00
0 & CAJAX 10 ERGOTAMINA TARTRATO/CAFEINAMETAMISOL 17100/300MG 845.00 25,350.00
20 7 | CAJAX 30 FLUNARIZINA 10MG.30 3,250.00 65,000.00
00 CAJAX 12 FUROSEMIDA. 40MG 240.00 12,000.00
W ¥ CAIAX 20 HIDROCLOROTIAZIDA CM 50MG 345,00 6.900.00
35 UNIDAD IBUPROFENO FORTE SUSP. PED. FCQ 200 MG/5ML ‘ 720.00 21.600.00
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Canticlad Unid. Medida Descripcién Valor Unidad Total
100 7] CAJAX 20 IBUPROFENG CM 600 MG. 499.0¢ 49.900.00
20 / UNIDAD LAGRIMAS ARTIFICIALES 1.4% 15ML. (TOPTEAR) 990.G0 19,800.00
10 f/ UNIDAD LATANCPROST/CLORURO BENZALCONIO SOL OFTALMICA 1,890.00 18,900.00
20 !// CAJAX 30 MEMANTINA 10MG 3,100.60 62,600,090
10 s/ | CAJAX 30 MEMANTINA 20MG .30 7,790.00 77,900.00
30 7 UNIDAD NAFAZOLINA GTS 1.250.00 37.500.00
30 UNIDAD NAFAZOLINA GTS 1,550.00 46,500.00
10+ UNIDAD NOSCAPINA JBE 1,990.00 19.960.00
20 7 CAJAX 30 QUETIAPINA 100MG. 2,499.60 49,800.00
5 ¥ | CAIAX 30 RESALAGINA IM(3.30 ,065.00 45,325.00
20 -527'/ UNIDAD SALBUTAMOL LF 1060 MCG/DOSIS. 959.00 19.180.60
300 # | UNIDAD SONDA NELATON N12 FR 129.00 38,700.00
0¥ | UNIDAD SUCRALFATO SUSP. 10%. 5.990.00 59.900.00
16+ | cATAX 30 TOLTERIDGNA 2MG.30 5,513.00 55,130.00
20 ¥ | CAJAX 20 TRIMEBUTINT 100MG.20 493.00 9,960.00
5 CAJAX 30 TROSTIO 30MG 30 17,500.00 87.500.00
50 CAJA X 30 VALSARTAN 160 4.450.00 222.500.00
6 / CAJAX ]2 VITAMINAS C EFY 1H0MG.12 [1,160.0¢ 66.960.00
Glosa FARMACEUTICA CARIBEAN LTDA; FARMACIA CIUDADANA: FARMACOS Sub-Total 1.878.907
Descuento

Monto Neto 1.878.907
Iva 19% 356.992

Total 2.235.899 )

Condicion de FPago
Plazc de Entrega
Ferma de Despacho
Doctumento de Origen

Cuenta Presupuestaria
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30 DIAS
23/05/2022
ESMERALDA #1814 VILLA CHICA CALAMA
MEMO N® 19.22 FARMACIA CIUDADANA
21522040040¢1001
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ENCARGADA DE DIHECTO! DEPARTAMENTO JEFA(I) DE TAMENTO DIRECTOR DE GES'_I'If)N Y DIRECTOR EJECUTIVO
ADQUISICIONES DE SALUD FINA PLANIFICACION

DEPARTAMENTC DE SALUD
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