Jutos por Cﬂama

70.954.900-6

Corporacion Municipal de Desarrollo Social

Av. Bernardo Ohiggins # 1155 Villa Chica - Calama
(55) 2 540418 DEPARTAMENTO DE SALUD
Eduacion y Salud

Rut
Empresa
Direccién
Telefono

Giro

08 de Noviembre de 2024

ORDEN DE COMPRA Nro. 202400003204

AREA 0004 SALUD

Sefior(ss) LABORATORIO CHILE S.A. Rut 77.596.940-7
Direccién CASA MATRIZ: AV. MARATHON N° 1315, NUNOA, SANTIAGO, CASILLA 87-D
Teléfono 23655000 Contacto
Fax 0 E-Mail
Aedkeok El pago a proveedores se realizara dentro de los 30 dias corridos contados desde la recepcion de factura con la HHEAE
certificacion de recepcion conforme de los bienes y servicios-requisito para efectuar el pago
#*%w AL, MOMENTO DE FACTURAR SE RUEGA HACER MENCION AL NRO. ORDEN DE COMPRA ***
Cantidad Unid. Medida Descripcién Valor Unidad Total
3500 CAJA 100 UNIDAI ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG CM. 900 3,150,000
334 CAJAX 30 CLONAZEPAM 0,5 MG CM, 660 220,440
334 CAJAX 30 CLONAZEPAM 2 MG CM. 900 300.600
150 CAJAX 20 DIAZEPAM 10 MG CM. 500 75,000
500 CAJAX 30 FENOBARBITAL 100 MG CM. 3,480 1,740,000
1000 CAJAX 60 GLIBENCLAMIDA 5 MG CM. 480 480,000
83 CAJAX 6 PARACETAMOL 125 MG SUPQSITORIOS 624 51,792
30 CAJAX 20 TRAZODONA 100 MG CM. 10,060 301,800
1000 UNIDAD VASELINA LIQUIDA MEDICINAL, FCO. 120 ML 989 989,000
Glosa LAB. CHILE- DROGUERIA CENTRAL FARMACQOS SALUD Sub-Total 7,3083632
¥ Descuento
AT: DT. DROGUERIA CENTRAL APS CALAMA A
Monto Neto 7,3 08,632
SRTA SILVANA TAPIAAGUIRRE P 1,388,640
Fono: 56 9 93407439 mail: gfsilvana.aps@gmail.com va L=% 89,
Total 8,697,272

Condicion de Pago

Plazo de Entrega

Forma de Despacho

Documento de Origen

Cuenta Presupuestaria

30 DIAS

13/11/2024
PEINE 766 VILLA CASPANA C.
MEMO N°258 DROGU
215220400400100
SIN AREA DEAGESTION

AREA DE ADQUISICIONES
DESPARTAMENTO DE SALUD

A-202300003204

A’NET SORENS
JEFA(I) DEPARTAM

ANDUEZA
0 FINANZ

*%% POR POLITICA INTERNA NO SE ACEPTAN FACTURAS CEDIDAS A FACTORING ***

JORGE MUNOZ
DIRECTOR EJE

ALBOR
TIVO
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