A “ MUNICIPALIDAD DE SANTA CRUZ
% DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL
. . R.U.T: 069090600-7

PLAZA DE ARMAS 242
aviaciruz . TELEFONOS: 722283762

2

ORDEN DE COMPRA N° 00000079/2024

Sefiores . FARMACEUTICA CARIBEAN SPA RUT N° 076830090-9
Direccion . CALLE LUIS ALBERTO CRUZ 1165

Fono © 226639300

Unidad Sol. . DSM

, DSM, FARMACIA MUNICIPAL
Unidad Dest. : DSM

, DSM, FARMACIA MUNICIPAL
Lugar Entrega : FARMACIA MUNICIPAL

SOLICITUD N° 00000079
OBLIGACION N° 0548
Usuario: 9198471

COLCHAGUA, lunes 12 febrero 2024

Memo N
[ Cantidad | Unidad Cuenta | AG | Descripcion | Precio Unit. Total |
12.000 | CAJA 215-22:04-004-001017 | j@etiapinammg (20c) (61141722-008) - OBS: M | $2,690.00 $32,280.00
= e
| | |
| - | SUBTOTAL| $162019
| , ‘ Recargo: | 0.00% | $0
! } J Descuento 1: | 0.00% | -$0
o Descuento 2 0.00% | $0
[a 1 el TOTAL NETO: } $162,019
NS ‘ ] Impuesto adicional: $0
' { IL.VA. 19% $30,784.
TOTAL: | $192,803

SON: Ciento noventa y dos mil ochogientos tres pesos

OBSERVACIONES




MUNICIPALIDAD DE SANTA CRUZ
DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL
R.U.T: 069090600-7

PLAZA DE ARMAS 242
TELEFONOS: 722283762

-

ORDEN DE COMPRA N° 00000079/2024

SOLICITUD N° 00000079
OBLIGACION N° 0548

Usuario: 9198471

COLCHAGUA, lunes 12 febrero 2024

Sefiores . FARMACEUTICA CARIBEAN SPA RUT N° 076830090-9
Direccion . CALLE LUIS ALBERTO CRUZ 1165
Fono 1 226639300
Unidad Sol. . DSM
, DSM, FARMACIA MUNICIPAL
Unidad Dest. . DSM
, DSM, FARMACIA MUNICIPAL
Lugar Entrega . FARMACIA MUNICIPAL
Memo . 15
[ Cantidad | Unidad Cuenta A.G Descripcién Precio Unit. Total j
10.000 | CAJA 215-22-04-004-001-017 amiodarona 200mg x20c (51121511-003) - OBS: $2,500.00 $25,000.00
25.000 | CAJA 215-22-04-004-001-017 amlodipino 5mg x30c (51121743-006) - OBS: ME $467.00 $11,675.00
10.000 | CAJA | 215-22-04-004-001-017 circalife 3mg (20c) (51161515-002) - OBS: MEDIC $1,190.00 $11,900.00
10.000 | CAJA | 215-22-04-004-001-017 | hidralazina 50mg (20c) (61121752-003) - OBS: M | $1,084.00 $10,840.00
4.000 | CAJA | 215-22-04-004-001-017 | | folisanin 5mg (30c) (51191905-072) - OBS: SUPL $1,160.00 $4,640.00
15.000 | CAJA | 215-22-04-004-001-017 ' hidroclorotiazida 50mg (20c) (51191515-014) - OB $690.00 $10,350.00
6.000 | FRASCO | 215-22-04-004-001-017 lalergic (gotas) (51161633-009) - OBS: MEDICAM $2,890.00 $17,340.00
8.000 | CAJA 215-22-04-004-001-017 ' montelukast 10mg (30c) (51161515-003) - OBS: $2,990.00 $23,920.00
16.000 | CAJA 215-22-04-004-001-017 1 paracetamol 500mg (16c¢) (51161812-008) - OBS: $199.00 $3,184.00
11.000 | CAJA 215-22-04-004-001-017 quetiapina 25mg (20c) (51141722-007) - OBS: M $990.00 $10,890.00
Continua en Hoja Siguiente.....
SUB TOTAL: $162,019
i Recargo: 0.00% $0
g Descuento 1: 0.00% -$0
| Descuento 2: 0.00% -$0
i ; TOTAL NETO: $162,019 ]
} ! 1 Impuesto adicional: $0
| \ LVA. 19% $30,784.
TOTAL: $192,803

SON: Ciento noventa y dos mil ochocientos tres pesos




