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].A.GUA BIDEST!LA.O.A. 5 ML x 1 co A.PIROFLEX 
1 
'BETAMETASONA 4MG!ML X rno A.MP 

CLORPROMA.Zli'JA 25 MG/2Ml)( 100 AMP 

CLORURO DE POTASlO 1ü% ';{ 100 APIROFLEX 

¡DlCLOFENACO 75 MGl3ML x 100 AMP 

¡D'1PRONA 1 GR ML ){ 1üü AMP 
\ooPAMINA 2üü MG/5Ml X 20 AMP 

!
1ESCOPOIJi,M\NA 

2G MGf'\Ml X ·IGG AMP 

FUR.<::<SEMIDA 2G MGIH.JlL X'IGC FLE'>< 
\GLUCGMA TO DE C.ALC:\O 10% ·x 1 QO .A.MP 

HALOPER!DOL 5 MGiML '>< 1C!O AMP 
UOOCA.INA. 2% :5 ML 'X 101) A.PIR.OFLEX 
METOCLOPRAMIDA. 1 Q MGf2ML .i( ·1QQ APIROFLEK 

IRAN!T!DIMA 50 MG/2ML x l 00 AMP 

SODIO C:LORURO 1J.9% 10 ML x 100 APIROFLE~{ 
1 
\VASELif•JA UG1UIDA. E~TERIL :5ML x 1 IJO FL8< 

l\IERA.P ..... _''.MILO 5 MG.12ML }( 5 FLE)( 
vrT TfAMfNA )( rno AMP 
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040 rn ·12003 ) rn , 
040'1012003 11 
G401012ü03 ¡1 
04010,2003 10 
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P. Unitario Totales 
3700 l :37.000 

8300 l 83.000 

13500 fl.600 
7400 7.400 

5'000 ee.oeo 
6300 31.!5()\} 
4t2ü 4.120 

8900 89.GGG 

53GG 12J)l)(l 

138ClG 1 \'d.8()0 

1G4GG 1Cl.4ü(l 

soco 2.5 .C!Ql) 

IBQü :3·\ .500 
5300 "18.900 
5000 ·120.000 

181QQ 1 
18.100 

2ü'l0 4.020 

72001 144 Ql)í] 

Detalle Código Presupuesto / Cantidad 

() Nota: _ 

Sítva(n)se confeccionar por cuenta de esta instit-ic1ón. las rr"iercaderias que a continuacion se detallan: 
Descripció SOUClTUD DE COMPRA DEL 18/08/20·!5, FARMAClA. SAPU, COMPRA DE FARMACOS, lNDiC:AR NUMERO DE 

ORDEN DE COMPRA. EN LA FACTURA DSPACHAR E[\J AV QU![\JT.A. 1)32 VIL.LA. ALEMANA, PROGRAMA SA.PU 

Fonei-F ax: 4527000-4627017 

RUT: 91.546.000-3 

Fecha Emsi6n · 19I08fl015 

Nº 00942 -15 

CARLOS FERf'-1.A.f\.JDEZ 244. S.A.f\! JO.A.QUIN DIRECCION 

RAZÓN SOCIA! LABORA TORIO SANDERSON S.A.¿ 

ORDEN DE COMPRA SALUO 

. e .. : M. . ,.JA CORPORACION MUNICIPAL PARA El DESARROLLO SOCIAL DE VILLA AlEt.1ANA 
· _ Y j RUT: 70.983.600-5 FONO: 3243450 - email: pgonzales@cmva.cl - 

.~~~~ ..... AV. QUINTA050VILLAALEMANA .. 



CONFECCIONADO POWran~:Js HernaMez A!iiar&z 

Nota: Los valores totales son con !\// .... incluido Solicitudes: 9ü2-20l5 

Código Presupuesto Cantidad Det311e P. Unibrio Totale5 
04010noo3 120 rvrr PlRlDOXll\lA x ·100 AMP 7800 l5B 000 

1 
04010·! 2003 )20/ 'ViT. CIAhlOCOB.A.LAMlNA X 100 AMP 5300 ·125.000 l 
o4oío12um ¡:; / ¡S\JER:O GL\JCO.A.UNO 500 Ml '¡( 20 A.PlROFLE'!{ 

1 

au2u 40.íüü ·-· , 
0401012003 31] \suERO sorno CLORURO 0.9% E·OO Ml X 20 / 5240 137 .200 

(A.PIR.OFLEX -· 

!\Jeto: 1 1230J)40 
SON: UN MILLÓN Cl\ATROC:\ENTU3 ~.ESENTA 'i TR.ES Mil SETECIENTOS CUARENTA 'f lva · 

1 
233]08 

OC:HO PESOS 
Centro Costo: 304 Total Orden : 1.463.743 
Programa: i24 

o Nota: --------------------------------------~-- 

Sírva(n)se confeccionar por cuenta de esta mstítuclón. las rrercaderías que a continuacion se detallan: 
Descripció SOLICITUD DE COMPRA. DEL 18.108l2015. FARMACIA, SAPU, COMPRA DE FA.RMACOS, li\lDlC.A.R NUMEPO DE 

O~:DEr·~ DE COMPRA. E[\] LA. FACTURA DSPAC:H.A.f~: Er~1 AV QUlf\!TA 0:32 VILLA. ALEMANA. PROGR.A.M.A. SAPU 

CARLOS FERl\!.A.NDEZ 244. SAN JO.A.CJU!f\l DIRECCION 

RUT: 91.546.000..3 

Fecha Emisión . 19/0812015 

Nº 00942 -15 

RAZÓN SOC.IAl LABORA TORJO SANDERSON S.A. / 

ORDEN DE COl\1PRA SALUD 


