CCOMERCIAL LBF LIMITADA f
IMPORTACION, DISTRIBUCION Y EXPORTACION DE Ey
INSUMOS MEDICOS S

5 R.U.T.: 93.365.000-1

Casa Matriz: Avenida La Oracién N"1299, Pudahuel - Santiago - Chile,
Casilla 2086

MESA CENTRAL (56-2) 2674 2200 - ;TFACTURA ELECTRONICA
CONTACTO@LEF.CL -
www.lbf.cl N°® 2B8S20
i f’!' S.LI. - SANTIAGO PONIENTE
e =
I SR ) Santiago, 03-11-2023
T CORPORACION MUNICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL [ VENDEDOR TNORTEN
: 70954900-6 NIN°. : 594665
: ENSENANZA PRIMARIA, SECUNDARIA CIENTIFICO HUN GTl : 2015333
: 55-2711631 55-2540418 COND. VENTA : 30 DIAS
: AVDA.BERNARDO OHIGGINS 1155 OF. FARMACIA VILL FECHA VENCIMIENTO : 03-12-2023
: CALAMA CIUDAD : CALAMA GdD :
NOTA DE VENTA: 310009 ORDEN DE COMPRA: 202300003132 FECHA OC: 18-10-2023 HES:
SEP: os: CON: '

i s 5

007-04741 HA-35-000-M PHB HUMIDIFICADOR PRELLENADO HYDROX 350ML -~ LN-1868 . 30-05-2028 2 47.250 94.500

CJAX25 ]

007-04741 HA-35-000-M PHB HUMIDIFICADOR PRELLENADO HYDROX 350ML - LN-1890 d 30-07-2028 14 47.250 661.500

CJAX25
- -
082-04755 551754 BAJADA DE SUERO MACROGOTAS SMARTMED BOLX25 annen SB:lERaT 40 =800 SRR
SON: CERO Pesos.~
SIRVASE DEPOSITAR EN CTA. CTE. 56652-07 BANCO DE CHILE

cobranzas@Ibf.cl MONTO EXENTO: § 0 |NETO: $ 1.286.000
DESCUENTO: $ 18% LV.A 5 244.340
RECARGO: 5 BFALR e PR 30540

CANCELADO POR:

OBSERVACIONES:

DESPACHAR A:  PEINE 766 VILLA CASPANA BODEGA FARMACIA

Timbre Electrénico Sil. Art. 160. CODIGO DE COMERCIO: No reclamandose contra el contenida de a factura dentro de
. . los ocho dias siguientes a |a entrega de ella, se tendra por irevocablemente aceptada. El no pago
Res.165 de 29-10-2010 Verifique documento: www.sii.cl de ests factura a su vencimiento, podrd devengar una tasa de interés hasta el maximo

convencional para operaciones no reajustables determinado por la SBIF.

Condiciones de Almacenamiento:  Almacenar 2 temperalura ambiente, proteger de la humedad y de I2 luz
Consideraciones de Post Venta: Para la devolucién de mercaderia adjuntar el formulario de canje y devolucién
Contacto POSTVENTA@LBF.CL +56226742200

Desarrollado por www.easydoc.cl
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Lorporacicn Municipal de Desarrolio Social MEMO N° 194 ‘DROG-CENTRAL)

Juntes por Calama

CALAMA, 07 de noviembre de 2023.-

DE: DIRECTOR TECNICO DROGUERIA CENTRAL
Q.F. SILVANA TAPIA AGUIRRE.

A: DIRECTORA DEPARTAMENTO DE SALUD
SRTA. CAROLINA PAREDES PAREDES.

1. Mediante el presente, informo a usted que se ha recepcionado conforme
Insumos Meédicos correspondientes a Drogueria Central, sefialados en
Facturas N° 288920 correspondiente a proveedor: COMERCIAL LBF
LIMITADA. por un valor de $1.530.340.-

2. Dicha factura esta asociada a ORDEN DE COMPRA N°202300003132

3. En relacién al valor de Orden de Compra, queda sin saldos pendientes.

4. Lo anterior con cargo a item: “Convenio Servicio Alta Resolutividad SAR
ALEMANIA”

Agradeciendo su gestién, saluda atentamente,

DIRECTOR TECNICO
DROGUERIA CENTRAL COMDES

CPP/STA/cdp.
Distribucion:

- Laindicada

- Archivo

Juntos por Calama
T T
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Fecha ' 19/10/2023
Corporacién Municipal de Desarrollo Social Hora ::47:02p. m.

Juntos por Ca!ama

LISTADO DISTRIBUCION ORDENES DE COMPRA

Orden de Compra  :202300003132 A 202300003132

Fecha Emision : 19/10/2023 A 19/10/2023

Orden de Compra Proveedor Nro. Solicitud Fecha Emision Cantidad Prod.

Producto Centro de Costo Cantidad Valor Neto

|_202300003132 93366000-1 2023003147 19/10/2023 116
26001034 BAJADA DE SUERO ADULTQ, MACROGOTEQO
0004101 DROGUERIA CENTRAL 100 530,000 100,700 630,700
26001249 HUMIDIFICADOR OXIGENO FRASCO DESECHABLE
0004101 DROGUERIA CENTRAL 16 756,000 143,640 899,640
Total Neto : 1,286,000
Total IVA 244,340
Total : 1,530,340
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