
Municipalidad de Arica 

Dirección de Control 

PATRICIA ARAYA GARCIA NOMBRE RESPONSABLE 

RUT 74.380.000-1 

CUENTA ASIGNADA 1210601290 

FECHA INICIO EJECUCION OCTUBRE 

FECHA TERMINO EJECUCION DICIEMBRE 

RENDICION DE CUENTAS 

4897 N° DECRETO ALCALDICIO 

3274 N°  DECRETO DE PAGO 

DEPENDENCIA Agrupacion un nuevo Enfoque para el Sindrome Dawn- 

CORREO O FONO CONTACTO 

MONTO ASIGNADO 

MONTO SALDO ANTERIOR 

MONTO RENDIDO 

REINTEGRO 

SALDO PENDIENTE 

OBJETIVO DEL GASTO O NOMBRE 

DEL PROGRAMA 

DETALLE DE RENDICION 

NOMBRE !TEM O ASIGNACIÓN PRESUPUESTARIO : 

CUENTA N°: 

SUB ITEM N °: 

ART. DE LIBRERÍA Y ASEO 

$ 2.300.000 

$ O  

$ 2.300.000 

$ 0  
$ O 

N° 
N° Boleta 

/Factura 
Fecha Proveedor 

RUT 

PROVEEDOR 
Detalle Valor 

1 58166 22-11-22 Nivaldo Pino F. 5.686.371-0 Art. Librería,Aseo $ 250.017 

2 1.819 22-11-22 Norma Medina A. 8.631.286-7 Art. De Aseo $ 11.000 

3 86.497 25-11-22 Patricia Riveras M. 10.354.122-0 Art. De Aseo $ 5.100 

4 4656 26-11-22 Noelia Valdes R. 12.008.467-6 Art. De Librería $ 16.100 

5 17799662 02-12-22 Cencosud Retail S.A. 8.120.1000-k Art.de Aseo $ 115.274 

6 9061 13-12-22 Julia Chullitupa CH. 14.618.882-6 Art. De Aseo $ 8.900 

7 1438 21-12-22 C.Tamaral Ita. 76.057.600-k Art de Aseo $ 12.990 

8 2343590587 19-12-22 Cencosud Retail S.A. 8.120.1000-k Art,de Aseo $ 6.563 

9 	1.444 	22-12-22 C.Tamaral Ita. 76.057.600-k Art.de Aseo $ 12.990 

10 	336045 	24-12-22 SocComercial Gabi L. 76.134.761-9 Art. Librería $ 13.900 

TOTAL $ 452.834 

NOMBRE ITEM O ASIGNACIÓN PRESUPUESTARIO : 

CUENTA N°: 

SUB ITEM N°: 

N° Boleta 

/Factura 
Valor N°  

11 588 22-11-22 Luis Diaz Venegas 	9.548.409-3 Regalos 	 $ 60.000 

12 31629 02-12-22 Basurto 	 14.661.419-1 Regalos 	 $ 455.000 

13 1423 09-12-22 Deportes el Gallo 	3.534.545-0 Regalos 	 $ 51.150 

14 31756 13-12-22 Basurto 	 14.661.419-1 Regalos 	 $ 122.000 

15 31961 13-12-22 Basurto 	 14.661.419-1 Regalos 	 $ 14.000 

TOTAL 	 $ 702.150 

REGALOS 

Detalle 



NOMBRE ITEM O ASIGNACIÓN PRESUPUESTARIO : 

ALIMENTACION CUENTA N°: 

SUB ITEM N°: 

N' 
N° Boleta 

/Factura 
Fecha Proveedor 

RUT 

PROVEEDOR 
Detalle Valor 

16 69421 10-11-22 Carniceria Arauco 76.542.600-6 Alimentacion $ 101.400 

17 12 08-12-22 D. Cabo Aroca SPA. 77.576.675-1 Alimentacion $ 360.000 

18 147939 13-12-22 Confinor 79.517.740-k Alimentacion $ 54.720 

19 2657 21-12-22 890 76.215.615-6 Alimentacion $ 93.000 

TOTAL $ 609.120 

MEDICAMENTOS 

NOMBRE ITEM O ASIGNACION PRESUPUESTARIO : 

CUENTA N°: 

SUB ITEM N°: 

N° 
N° Boleta 

/Factura 
Fecha 

RUT 
Proveedor 

PROVEEDOR 
Detalle Valor 

20 2519995 24-10-22 Farmacia DR. Simi 	76.577.170-6 Medicamentos $ 6.240 

21 805074120 28-10-22 Laboratorio Dialab 	77.230.990-2 Bono de Atencion 	$ 22.940 

22 805074119 28-10-22 Laboratorio Dialab 	77.230.990-2 Bono de Atencion 	$ 18.260 

23 805074118 28-10-22 Laboratorio Dialab 	77.230.990-2 Bono de Atencion $ 14.240 

24 18579 05-11-22 Farmacia Farma 	77.437.632-1 Medicamentos $ 3.900 

25 305296 07-11-22 Farmacia 24 Horas 	76.758.381-8 Medicamentos $ 1.850 

26 2584147 09-11-22 Farmacia Dr. Simi 	76.577.170-6 Medicamentos 	 $ 2.680 

27 405911868 10-11-22 Bono Fonasa 	 27.081.756-4 Consulta Medica $ 6.750 

28 134394 10-11-22 Farmacia Comun. 	69.010.100-9 Medicamentos 	 $ 5.120 

29 2451905 14-11-22 Farmacia Dr.Simmi 	76.577.170-6 Medicamentos 	 $ 25.590 

30 135375 18-11-22 Farmacia Comun. 	69.010.100-9 Medicamentos 	 $ 8.280 

31 863 23-11-22 Juan Manuel Vergara 	7.260.013-4 Medicamentos 	 $ 15.000 

32 406253720 23-11-22 Laboratorio Central 	77.438.020-5 Examenes 	 $ 16.200 

33 406253721 23-11-22 Laboratorio Central 	77.438.020-5 Examenes 	 $ 18.940 

34 406253722 23-11-22 Laboratorio Central 	77.438.020-5 Examenes 	 $ 21.310 

35 406253723 23-11-22 Laboratorio Central 	77.438.020-5 Examenes 	 $ 1.700 

36 1995776 24-11-22 Farmacia Indep. 	78.818.110-8 Medicamentos 	 $ 1.990 

37 2503109 28-11-22 Farmacia DR. Simmi 	76.577.170-6 Medicamentos 	 $ 10.020 

38 530068202 28-11-22 Farmacia SalcoBrand 	76.031.061-9 Medicamentos 	 $ 9.999 

39 2656135 30-11-22 Farmacia DR. Simmi 	76.577.170-6 Medicamentos $ 11.760 

40 527080138 01-12-22 Farmacia SalcoBrand 	76.031.061-9 Medicamentos 	 $ 34.032 

41 2576 05-12-22 Farmacia Masi 	77.555.253-0 Medicamentos 	 $ 12.690 

42 244935 12-12-22 Farmacia 24 Horas 	77.302.939-3 Medicamentos $ 3.850 

43 66855 13-12-22 Farmacia Comun. 	69.010.100-9 Medicamentos $ 1.370 

44 327683 17-12-22 Farmacia Concep. 	76.741.500-8 Medicamentos 	 $ 12.950 

45 2012528 19-12-22 s.Fernando Rojas L. 	78.818.110-8 Medicamentos 	 $ 5.975 

46 249261 21-12-22 Farmacia 24 Horas 	77.302.939-3 Medicamentos 	 $ 2.000 

47 3185 21-12-22 Farmaacia Atika arica 	77380068-5 Medicamentos 	 $ 9.990 

51 351106 27-12-22 consulta medica 	9.450,446-5 bono de Atencion 	$ 30.000 

52 325561 28-12-22 Farmacia 24 Horas 	76,758,381-8 otros 	 $ 15.100 

53 

54 TOTAL 	 $ 350.726 

NOMBRE ITEM O ASIGNACIÓN PRESUPUESTARIO : 



CUENTA N°: LOCOMOCION 

SUB ITEM N°: 

N° 
N° Boleta 

/Factura 
Fecha Proveedor 

RUT 

PROVEEDOR 
Detalle Valor 

55 Octubre Diciembre Patricia Araya Locomocion $ 77.900 

56 Octubre Diciembre Zunilda Flores Locomocion $ 35.400 

57 152587 05-11-22 Taxis Linea 8 SPA. 17.102.161-1 Directiva C.Huaso $ 20.000 

58 148 11-12-22 Maria Henriquez G. 9.450.065-6 Jovenes C.Huaso $ 66.700 

TOTAL $ 200.000 

TOTAL FINAL 	$ 2.314.830 

FIRMA RESPONSABLE 

Fecha: Arica 29-12-2022 



Cantidad Descripción 

15 LAPICES ARTEL MAXI X12COLORES 
2 RESMA OFICIO EQUALIT X500HJS 
2 RESMA CARTA EQUALIT X500HJS 
15 TEMPERA PROARTE X12 COLORES 
a TINTA CONTINUA PACIFIC COLOR 
2 CUADERNOS ROSS UNIVERSITARIO 
6 CARPETA CON ACOCLIP 
4 SCOTCH DE EMBALAJE 
4 DESTACADORES MAPED-ARTEL 
2 CORRECTOR LIQUIDO PAPER MATTE 
15 SHAMPOO+BALSAMO BALLERINA 410ML 
3 CLORO GEL IMPEKE 
3 LIMPIA PISOS VIRUTEX 
2 TACOS KORES 
6 LAPICERAS PAPER MATTE 
4 LYSOFORM 
10 PLIEGOS DE CARTULINA ARTEL 
2 PAQ DE PAPEL FOTOGRAFICO 235GRS X2OHJS 
4 STICK PRITT 40GRS 
1 LIBRO CAJA 100HJS 
6 PAQ DE NOVA X2 
8 PAQ DE PAPEL HIGIENICO SUAVE X6 

Total 
46.00E 
13.42E 
11.41 
22.56 
16.73 
2.43 
3.47 

4.20 
2.18 
2.43 

27.60 
3.75 
4.00 
5.02 
1.26 

10.05 
3.02 
4.18 
6.21 
3.94 
6.05 

10.081 

Nombre : 
R.U.T. 
Fecha : 
Recinto : 
Firma : 
"El acuse de recibo que se declara en este acto, de acuerdo a lo dispues 
en la letra b) del Art. 4°, y la letra c) del Art. 50  de la Ley 19.983, acredita 
que la entrega de mercaderias o servicio(s)  

CEDIBLE 

NIVALDO EXEQUIAS PINO FAMAS 

VENTA POR MAYOR Y MENOR ARTICULOS DE 
LIBRERIA, PAPELERIA, ESCRITORIO, PERFUMERIA, 

ASEO, LIMPIEZA Y DESINFECTANTES 

2,8 DE SEPT.EMBRE 254 - AR CA 
FONO: 58 - 2251282 

SUCURSALES 
18 DE SEPTIEMBRE N°  258 ARICA 
18 DE SEPTIEMBRE N' 200 ARICA 

COLON N' 499 ARICA 
MAIPU N' 401 ARCA 

CORREO: NPINOARICA@HOTMAIL.COM  

R.U.T.: 5.686.371-0 

FACTURA ELECTRONICA 

N°58166 

S.I.I. - ARICA 

Fecha 	: Arica, 22 de noviembre de 2022 
Señorfes) 	: AGRUPACION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROME DE 

DOWN 

Dirección 	: 18 DE SEPTIEMBRE N 2221 
Provincia 	: ARICA 
Giro 	 ORGANIZACION SOCIAL 
Vendedor 	: JUAN CARLOS ALVARADO REYES 

Referencia 

R.U.T. 	 : 74.380.000-1 
Comuna 	: ARICA 
Contacto 
Vencimiento 
Forma de Pago : CONTADO 

Descuento 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Precio 
3.067,22 
6,714,28 
5.705,88 

1.504,2 
2.092,43 
1.218,48 

579,83 
1.050,42 

546,21 
1.218,48 
1.840,33 

1.252,1 
1.336,13 
2.512,6 
210,08 
2.512,6 
302,52 

2.092,43 
1.554,62 
3.941,17 

1.008,4 
1.260,5 

Observacione 

SON: DOSCIENTOS CINCUENTA MIL DIECISIETE PESOS.- 

Timbre Electroni S.I.I. 

Resolución 80 dd 22/08/2014 
	Verifique Doctrmento: htlpitsk siLd 

Documento creado por www.facturacion.c1 

	

Neto: 
	

$ 	210.098 

	

Exento: 
	

o 

	

19% I.V.A.: 
	

39.919 

	

Total: 
	

250.017 



$ 

„SANTO NETO 
TASA IVA 
MuNTu IVA 
SURFOTAL 
IFY RED • 

TOTAL: 
VUELTO 

1 

117---~5~ 

LC) 
O 
O 
X10 

1+101'A nEt CARMEN MEDINA ARA 131A 
8.631.286-7 

Giro: VENTAS ARI. DE ASEO Y timP11!A 

PARA HOGAR i PRENDAS DE VESTIN 

INTERIOR 

GRAL VELASQUEZ 533 

Arica, Arica 

BOLETA ELECTRONICA NUMERO: 1.819 

REF. VENDEDOR. 8u>1286-7 

FeCha: 2022-11-22 10:50:23 

Monto loial 	 $ 11.000 

El IVA incluido en esta boleta es de 

$1.756 

Timbre Electronico SII 

Res. 80 de 2014 

Verifique documento en 

sii.c1 
* 444 ilitti*W l'tt*V# t****14**** 

VERSIÓN GRATUITA de RAWBT,APP 
Sólo para uso personál, 

*t4444444444tti***********4444*# 
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Gil u: FARRit-A UF t• 

HERIDAS COM- 1 1:-. 

LINCOYAN 21130- A 
Alca, Aria 

b 	i 
REI. VENbcoOe 	 o 
.Fecha: 2022-11-.Es 

Monto luta; 	 $ 5.100 

El IVA 1:"•1,,111,. 	buieta es de 

Res. 99 be 2014 

verifique 
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VERSIÓN RAM', 	hAWBT.44 
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OPENFACTURA .01. 
At It5i1 DE PAGLL EFECTIVO 

2E-1 1 -2022 	05 .1E 1. 

---wrz77-‘ 

lIMBRE ELECTKNIW 
RES. 80 DEI 2014 
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JULIA iDLY CHDIATTOPA CHAMOT 

1' 618.882 6 

Tiro: ViA PRENDAS VF1 IR NAl 1 IMP Y 

EXEMRT, ART DST JOGTES - 86105 Y 

ASE 

VFIASQUE7 697 

A.1cd 

BOLETA EtECTRONICA NUMERO: 9.061 

REF. VENDEDOR: 14618882 6 

Eerla: 2022 12 il V3 - 28'14 

Monio i 
	

$ 

El iVA 
	

en e,ia Ip.leid es de 

91 	21 

COMERCIAL TAMARAL IMITADA 

76.057.600 K 

Glf0; SALON DI BELLEZA - VENTA DE 

PRODUCTOS DE PELUQUERIAS Y 

PERFUMERIA 

'8 DE SEPTIEMBRE 301 

Mica, Arca 

BOLETA ELECTRONICA NUMERO: 1,438 

REF. VENDEDOR: 10200144-2 

Fecha: 2022-12-21 II 42:41 

 

RUT 01Z01000-45 

COLETA ELECTRONICA N2  2343590587 
SII ARICA 

   

 

CENCOSUD RETAIL S.A. 
21 De Mayo 501 
ARICA - ARICA 
7804945011137 JABON LIO. SIMONDS 2.290 
7804945054103 CREMA EMULSIONADA 2.599 
7702031954507 PROTECCAREFREE4OUN 1.970 

SANTAS OFERTAS 	-296 
SUB TOTAL $ 	6.859 

   

 

Yunto rúldl 	 $ 12.990 

IVA i11i luido rlr r 1., 	 e 

ii/4 

  

	

NETO $ 	5.515 

	

TOTAL. IVA 19,00% $ 	1.048 

	

DESCUENTOS $ 	296 

	

TOTAL $ 	6.563 

	

T. DEBITO $ 	6.563 

	

VUELTO $ 	O 

   

      

 

**ww***x*x**PUNTOS CENCOSUD************ 
PODRIAS HABER ACUMULADO: 	22 
INSCRIBETE Y APROVECHA LOS BENEFICIOS 
POR ESTA COMPRA ACUMULAS 	: 	22 
PUNTOS CENCOSUD 	 : 	22 
REVISA LOS TERMINOS Y CONDICIONES EN 
WWW.PUNTOSCENCOSUD.CL  

   

 

limbrr 1lrc.tiónitu 

Rei 99 de 2014 

Verifique documento en 

sii.c1 

   

 

limbie 1_1e:tí -único 

ce,. Y' de 2014 

V,r,i,qoe documento en 

rl 

   

    

-111 
tOMERCIA1 lAWRA1 1.IMI1ADA 

76.05/.600-K 

Giro: SALON DE BELLEZA -  V -.N1 A PI- 

PRODUCTOS DE PELUQUERIAS Y- 

PERFUMERIA 

18 DE SEPTIEMBRE 301 

Arica, Artra 

BOLE1 1, ELECTRONICA NUMERO: 1.444 

REF. VENDEDOR: 10200144-3 

Fecha: 2022 12 22 12:01:24 

Mowo 101d1 
	

$ 12.990 

Soc. Comercial Gaby Ltda 
www.comercialgaby.cl  
76.134.765-9 

Fecha/Hora: 24-12-2022 14:09:31 
Local: NUEVO 124 	Reg:336045 

1 PLUMA FUENTE PRELUDE ROSE GOLD 
FP251BRG $13.900 

   

Timbre Electronico SII Res. 124 de 2009 
REIMPRESIONES EN www.santaisabel.c1 

   

  

111111109 llalla
221,12 3113119118111  

   

 

FECHA HORA LOCAL CA TRX ID 
19/12/22 11:55 0804 92 5294 39 
ATENDIDO POR : SCO2 

   

El ..A incluido ea esta boleta es de 

$2.074 
Total: 13 1 . 900 

Vendedor: MARIA FEGRERO F 

*** Gracias por su compra *** 

   

 

VENTA DEBITO 
597029487227 	 H3PHG29487227343 
19/12/22 11:55:15 C-VI *****w******4773 
FECHA CONTABLE 	 / / 
MONTO 	 $ 6.563 
TOTAL 	 $ 6.563 
NUMERO OPERACION 	 001006775 
CODIGO AUTORIZACION 	 514701 
NUMERO UNICO 08040092529420221219115507 
ACEPTO PAGAR SEGUN CONTRATO CON EMISOR 

  

   

limne Electró iitm 51i 

Re. 99 de 21114 

Verifique documento cn 

s11.el 

   



SEÑOR(ES): A
DGERDUoPwANCION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROME 

R.U.T.: 	74.380.000- 1 

GIRO: 	ACTIVIDADES DE OTRAS ASOCIACIONES N.C.P. 

DIRECCION: 18 SEPTIEMBRE 2221 

COMUNA 	ARICA 	 CIUDAD: 	ARICA 

CONTACTO: 

TIPO DE DEL GIRO 
COMPRA: 

Fecha Emision: 22 de Noviembre del 2022 

Codigo Descripcion Cantidad Valor 

Ukelele Fligth 	 50.420 	 50.420 

Forma de Pago:Contado 

Timbre Electrónico SII 

Res.99 de 2014 Verifique documento: www.sii.cl  

MONTO NETO $ 50.420 

	

I.V.A. 19% $ 	9.580 

	

IMPUESTO ADICIONAL $ 	O 

TOTAL $ 60.000 

LUIS EUGENIO DIAZ VENEGAS 
Giro: VTA.LENTES,RELOJES,INST.MUS1CALE 

S,EQ.ELECTRON.,PROD.DE EVENTOS MASIVOS 

PELLEHUE 383 FUERTE CIUDADELA- ARICA 

eMail : CECILIACANDIA07@GMAIL.COM  Telefono : 

58 327396 

TIPO DE VENTA: DEL GIRO 

R.U.T.:9.548.409- 3 

FACTURA ELECTRONICA 

N9-588 

- ARICA 



R.U.T.: 14.661.419-1 

FACTURA ELECTRONICA 

IV :11629 

	

+,01AA nati -14 	479-1 rAMION Adi.autheil 
1-1E,NCIA. 	Akt'ift;Ot.i1;5 Eii, 	(.114 LIR9SP4iFtiOild 

1 

•-• 	• 	• 
111 	, •-v.s 

Aedio, Oec6e,liva 	C...411Ckna,i45, 

tanitido 
Chante. 	AORUPACI,M UN NUEVO ENE PAR .:41:.1 

74 38u 3130- 1 
Direce: 	18 DE 15-4: ilE1x43RE 
Centuna; Auca 
Git o: 	SOCIA; 
F. Paga: 	EFF., 
0 	: 	: 
Vend: 	 SUELDO 	Cala, 
111010 	24 	4. \iiieliT0k14! 
62i3:7L1 	1 i  i•R1..AIITÉ OHE-60018.1 	21 00E 

SiLIA C3A014G ROJA ROE 	ta O. 
Cf-- .03 	 4LA GAMiiR PARTI-IER 	 5.303 

1691", 900088 	3 	AN rE R•1rff811 	 10924 
31x.,G00447 	1 MICI-kk'F<)1\10 p1-1127 

COMERCIAL BASURTO 

nflDIC 20/2 

CANCELADO  

,:oke 382,353 

iv 72,647 
Ttlial 455,000 

Totai, 	 , ;.'", 	 (..:;t;‘:(:-... -;;; 

"rirrlie 

Res N 30 Ja 2014 411 	 ,V1.4•1 aO 

1.1R0ONA QUE Rt?. eme 
Rut- 

Ftrnia 



MONTO NETO $ 42.983 
EVA 19% $ 	8.167 

MONTO TOTAL $ 51.150 

DEPORTES 

eÉr' 

CARLOS FREDI PAREDES MEJIA 

VENTA DE ARTÍCULOS DEPORTIVOS, ORTOPÉDICOS Y 
VENTA DE INSUMOS MÉDICOS. 

VENTA AL POR MENOR DE OTROS ARTICULOS Y EQUIPOS 
DE DEPORTE N.C.P. 

PATRICIO LYNCH 450, ARICA, ARICA 

58 232062 

R.UT.: 3.534.545-0 

FACTURA ELECTRÓNICA 

N' 1423 

S.I.I. ARICA 

Viernes 9 de diciem bre del 2022 

Forma de pago : Contado 

Tipo Venta : Ventas del Giro. 

Tipo Compra : Com pras del Giro. 

R.U.T. 	: 74.380.000-1 
SEÑOR (ES) : AGRUPACION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROM E DE 

DOWN 
GIRO 	: ACTIVIDADES DE OTRAS ASOCIACIONES N . C. P. 
DIRECCIÓN : 18SEPTIEMBRE 2221, ARICA 

DETALLE DE ITEMS 

      

Precio 	 Subtetal Item 
chaleco salvavidas 

step 

    

	

$ 24.900 	 $ 24.900 

	

$ 26.250 	$ 26.250 

    

      

Timbre Ele ctrórico S.I.I. 
Re s. 80 de 2014 

Verifique documento:  www.sicl 



71? 

AdO, Electrónica y Computación 

R.LI T„ 14.661.4 i 9-1 

FACTURA EL E C TRUNICA 

31756 

4 1,MA r." N ric ALo POMA mal 	a1. .a 1,i•S .Cíll Oré etri.ArtiCA 
111.140A OF Aftl 	K(,NaCU1 , 4:0111.1FLACy0/4 

11Y5IRugeEeet05 	ALES V AMPLiFICACItCOe 

1;009:11C.4AL„ 0Al.fr.-fth'ilrmaacheeea 
TeLEFONO: .50 50 2 2513406 

Audio, Etearnaice y Coavoutación 

Omitido 13/12/2022 
Clinato: 	ftn:iFiZ.iPACION UN NUEVO ENF. PARA EL 

,4 3n0 000-1 
131,0e ; 	 DE SEPTIEIVIt9ii.E 

Alica 
1)110: 	SIOCIAL 
F. Pagn, 	L.-.7EEt:;TIVO 
0.3  

t 	NICOLE ARMA 	Cap: 
Co 	05Ø 	*l 	ar 

	
Vaiol Tctet 

5 	 1 PARLANTE 8500K 
	

4f,895 
• 1 PACK PENDRIVE 

i0001O 	1 AUDIFONO 1.144705084 	- 	:881 
•10044 1 	1 hateRDFONO 447127 

	
I 

COMERCIAL BASURTO 

1 3 D1C 2022 

: --,NCELADO 
Obs.urvia.iáral 

No(' 	102.521- 
Eleritu 

tV,4. 	19 479 
Total 	122,000 

• . -EiNT101-.)S M!4. 

Tina, 'a Stechán co Sil 
Ros.I•i• 80 de 21114. teittique iiuctenentc sr w,vw sii.ci 

EEESQ144 QUE REQIEE 
Nouthi e 	 Rut 
Recinto Finita 

Facha, 

L 

R.U.T.: 14.601.419-1 

FACTURA ELECTRONICA 

N°  31961 

LIOIA liTiCAIA POMA MUT 14_661.415-1 cOlOt4 651-AielciL 
TIENDA OE ANTICUL05 ELECTRONIC05, COMPUTACION 

eN5TRuMEN1Ob IbAUGICALES Y AMPLIFICApiON 

19:0. Mg.F1C.I.ALEA.M4E.TN.YAN914PQM 
TELEFONO: .56 59 2 2594ei1 

Emitido 26/12/2022 
f,919UPACION UN NUEVO ENE. PARA EL 

R.U.T: 	14.380.000-1 
Dri-rec: 	19 alE sEPTIEMORE 
Comuna; AllIS 
Oiao: 	SOCIAL 
F. Pago: 
0 : 	, 0 ; 
Vano: 	NICOLE ARAVA 	Caja: 

	
3 

41410 Catit peeeriplIón 
71682649'38 	1 CAMARA W3870 PHILCO 

	;hl« Total 
5 ,882 
5,882 6927900087 	1 RADIO ANTIQUE 1930 (32 

COMERCIAL BASURTO 

26 DIC 2022 

CANCILADO 

Obieirac16;171, 	 ; 

1[11  

\sZ75  

	

Neto 	11,765 
Exento 

	

IVA 	2,235 

	

Total 	14,000 

Total: CATORCE MIL 

1 
Timb e Electrónico MI 

Res.N° 80 de 2014. WiiI:que do,:innetito en wWw.sil.cl  

egttlprq Qu4 R#Goag 

	

Nombre: 	 Rut: 
I 	i-tec880: 	 Firma: 	• 

Fecha: 
sk 	eeee kk, eee 	 .kkeeeweek: 4..148 Ibt.dall,..1<l4t11.1., 4' ke 

	

4,114,14 	de. lee ley 14 	4,141114 ,e.,414 enles,e 	,,.,4 	tkre,kkel,ke e. akkeedoese 
so; 
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R.U.T.:77.576.675- 1 

FACTURA ELECTRONICA 

Nº12 

- ARICA 

Fecha Emision: 11 de Diciembre del 2022 

DISTRIBUIDORA CABO AROCA 
SPA 
Giro: DISTRIBUIDOR DE 
ALCOHOL-BANQUETERIA-ALQUILER-BOT 

ILLERIA 

BARROS LUCO 2218 CB AROCA- ARICA 

eMail : Ibarrazaraya@hotmail.com  Telefono : 

TIPO DE VENTA: DEL GIRO 

SEÑOR(ES): AGRUPACION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROME 
DE DOWN 

R.U.T.: 	74.380.000- 1 

GIRO: 	ACTIVIDADES DE OTRAS ASOCIACIONES N.C.P. 

DIRECCION: 18 SEPTIEMBRE 2221 

COMUNA ARICA 

CONTACTO: 

TIPO DE 
DEL GIRO COMPRA:  

CIUDAD: ARICA 

Codigo 
	

Descripcion Cantidad Precio %Impto 
 %Desc. Adic.* Valor 

  

DETALLE 
30 desayunos y 30 almuerzos 

Forma de Pago:Contado 

Timbre Electrónico SII 

Res.99 de 2014 Verifique documento: www.sii.c1 

1 	302.521 302.521 

MONTO NETO $ 	302.521 

I.V.A. 19% $ 	57.479 

IMPUESTO ADICIONAL $ 	o 

TOTAL $ 	360.000 



R.U.T. 

Teléfono 

Cod. Venta 

Comuna 

: UNESID 
18 SEPTIEMBRE 2221 
ARGANIZACION SOCIAL 

CONTADO 
ARICA 

: 74380000-1 

Ciudad :ARICA 

Señor(es) 

Dirección 
Giro 

Arica, 13 DE DICIEMBRE DEL 2022 

SOCIEDAD CONTRERAS LIMITADA 
AUTOSERVICIO POR MAYOR Y MENOR 

ABARROTES - LACTEOS - CONFITES 
PERFUMERIA - LIBRERIA 

"CONFINOR" 
CASA MATRIZ: 18 SEPTIEMBRE 750 

SUC.: BODEGA N°1 18 SEPTIEMBRE 781 
SUC.: BODEGA N°2 18 SEPTIEMBRE 731 

SUC.: BODEGA Y ESTACIONAMIENTO N°3 
18 SEPTIEMBRE 733 

Referencia 

CANT. Descripción UNITARIO 
 

UNITARIO TOTAL 
2 BOL. CRUNCHIS MAN1 *MARC() POLO* 230g * 1.300 2.600 

19 BOL. GALLETA DE NAVIDAD *COSTA* 180g * 850 16.150 
1 BOL. CALUGA TOFFEE BANADO*C110C*300 Grs* 2.200 2.200 
1 BOL. PRIVILEGIO XL *500g* *40und* 2.900 2.900 
2 BOL. BOLSA GALLETA *FELIZ NAVIDAD* 220g * 980 1.960 
1 BOL. BOMBONES*BOB*VENTANA*LECI IE* 18x 15g* 2.400 2.400 
2 BOL. BOLSA BON O BON BLANCO *7und* 800 1.600 
3 BOL. PACK NECTAR SOPROLE *200m1* 1.800 5.400 
2 BOL. PAPAS * MARCO POLO * 10)118 Grs.*** 2.100 4200 
3 BOL. PAPA LAYS CORTE AMERICANO *380g* 2.870 8.610 
3 BOL. GALLETA*OREO*CHOCO*RELLVAI*6x36g.* 1.150 3.450 
1 BOL. NESCAFE TRAD1CION* DAWN * 100 Grs.* 3.250 3.250 

NETO IVA ANT 
12% 

I.B.N.A. 
10% 

I.L.A. 
18% I.L.A. 

TOTALES TOTAL 
I .V.A. 

45.983 0 0 0 0 8.737 54.720 

CINCUENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS VEINTE PESOS.- 

Cancelado por : 

Timbre Electronic° S.I.I. 

Resolución 80 del 22/08/2014 	Verifique Documento: http:// 

Documento creado por SersoftWin 

S.I.I. - ARICA 

Patente 

R.U.T.: 79.517.740-K 

FACTURA ELECTRONICA 

N"147939 

Observaciones: 

Cajcro:00I 

Nombre : 

Recinto : 

R.U.T.: 

Fecha : 

Firma : 

"El acuse de recibo que se declara en este acto, de acuerdo a lo dispuesto en la 
letra b) del Art. 4°, y la letra c) del Art. 5° de la Ley 19.983, acredita que la entrega 
de mercaderias o servicio(s) prestado(s) 



SOCIEDAD GASTRONOMICA 890 
LIMITADA 
Giro: RESTAURANT TURISTICO Y PASTELERIA 

21 DE MAYO 890- ARICA 

eMail : MARTHA_PAOLA18CHOTMAILCOM 

Telefono : 0 0 

TIPO DE VENTA: DEL GIRO 

R.U.T.:76.215.615- 6 

FACTURA ELECTRONICA 

N22657 

S.M. - ARICA 

SEÑOR(ES): AGRUPACION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROME 
DE DOWN 

R.U.T.: 	74.380.000- 1 

GIRO: 	ACTIVIDADES DE OTRAS ASOCIACIONES N.C.P. 

DIRECCION: 18 SEPTIEMBRE 2221 

COMUNA 	ARICA 	 CIUDAD: 	ARICA 

CONTACTO: 

TIPO DE 
DEL GIRO COMPRA: 

Fecha Emision: 21 de Diciembre del 2022 

Codigo Descripcion Cantidad Precio 
%Impto 

Adic.„ 
 
%Desc. Valor 

TORTAS 3 	26.050,4 	 78.151 

Forma de Pago:Contado 

 

MONTO NETO $ 78.151 

I.V.A. 19% $ 14.849 

IMPUESTO ADICIONAL $ 	O 

TOTAL $ 93.000 

 

Timbre Electrónico SII 

Res.99 de 2014 Verifique documento: www.sii.cl  

 



Cal e atea rneri ro 

805074120 Fondo Nacional De Salud 	 BONO DE ATENCION AMBULATORIA 

: 28/10/2022 	Hora : 11:01 	 Convenio 	: 1.170 DIALISIS Y LABORATORIO ARICA I 
: 17.160.173-8 MIGUEL FERNANDO REYES FLOREIPlan/Grupo Ingreso : B 
: 17.160.173-8 REYES FLORES MIGUEL FERNANDCEdad 	 : 33 SEXO : M 
: RAUL ARAYA 2639 

	

Valor 	Bonificación 	Copago del 
N I Cant. Total 	Financiador Beneficiario 

0303017 	INSULINA 
0309022 	ORINA COMPLETA, (INCLUYE COD. 03-09-023 
0303024 	TIROESTIMULANTE (TSH), HORMONA (ADULTO, 
0303026 	TIROXINA LIBRE (T4L) 
0307011 	VENOSA EN ADULTOS 

N 2 	14.440 
N 1 	2.700 
N 1 	6.380 
N 1 	7.340 
N 2 	2.460 

TOTALES 33.320 

4.500 
840 

1.990 
2.290 
760 

9.940 
1.860 
4.390 
5.050 
1.700 
22.940 

Saldo copago del Beneficiario 	 : 22.940 

PROFESIONAL / INSTITUCION : 77.230.990-2 	 DIALISIS Y LABORAT 
DERIVADO POR : 27.081.756-4 	 PEREIRA 

Firma Beneficiario 

EMISOR : 16.467.079-1 HORA : 11:04 VALIDO SOLO PARA LA FECHA DE EMISION 

itución 

° 805074120 
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Fecha Emisión 
Afiliado 
Beneficiario 
DIRECCION 

Prestación 



Saldo copago del Beneficiario 	 : 18.260 

PROFESIONAL / INSTITUCION : 77.230.990-2 	 DIALISIS Y LABO 
DERIVADO POR : 27.081.756-4 	 PEREIRA 

Firma Beneficiario 

EMISOR : 16.467.079-1 HORA : 11:04 VALIDO SOLO PARA LA FECHA DE EMISIO 

Institución 

805074119 

Saldo copago del Beneficiario 	 : 14.240 

PROFESIONAL / INSTITUCION : 77.230.990-2 	 DIALISIS Y LABORAT 
DERIVADO POR : 27.081.756-4 	 PEREIRA 

Firma Beneficiario 

EMISOR : 16.467.079-1 HORA : 11:04 VALIDO SOLO PARA LA FECHA DE EMISION 

805074118 

ucion 

2 

Fondo Nacional De Salud 	 BONO DE ATENCION AMBULATORIA 
	

805074119 

Fecha Emisión 
Afiliado 
Beneficiario 
DiRECCION 

- Prestación 

: 28/10/2022 	Hora : 11:01 	 Convenio 
: 	17.160.173-8 MIGUEL FERNANDO REYES FLOREIPlan/Grupo Ingreso 
: 	17.160.173-8 REYES FLORES MIGUEL FERNANDCEdad 
: RAUL ARAYA 2639 

H 	I 	Cant. 

1.170 DIALISIS Y LABORATORIO ARICA I 
B 
33 	SEXO : M 

Valor 	Bonificación 	Copago del 
Total 	Financiador 	Beneficiario 

0302076 PERFIL HEPATICO (INCLUYE TIEMPO DE PROTR N 	1 14.430 4.510 9.920 
0302005 ACIDO URICO, EN SANGRE N 	1 2.140 670 1.470 
0302015 CALCIO EN SANGRE N 	1 1.950 610 1.340 
0302042 FOSFORO (FOSFATOS) EN SANGRE N 	1 2.590 810 1.780 
0302032 ELECTROLITOS PLASMATICOS (SODIO, POTASIO N 	3 5.460 1.710 3.750 

TOTALES 26.570 8.310 18.260 

Fondo Nacional De Salud 	 BONO DE ATENCION AMBULATORIA 

Fecha Emisión 	: 28/10/2022 	Hora : 11:01 	 Convenio 
Afiliado 	: 	17.160.173-8 MIGUEL FERNANDO REYES FLOREIPlan/Grupo Ingreso 
Beheficiario 	: 	17.160.173-8 REYES FLORES MIGUEL FERNANDCEdad 

805074118 

1.170 DIALISIS Y LABORATORIO ARICA I 
B 
33 	SEXO : M 

DIRECCION : RAUL ARAYA 2639 
Valor Bonificación Copago del 

Prestación H 	I 	Cant. Total Financiador Beneficiario 

0301041 Hemoglobina glicada Al c N 	1 6.380 1.990 4.390 
0302047 GLUCOSA EN SANGRE N 	1 1.760 550 1.210 
0302057 NITROGENO UREICO Y/0 UREA, EN SANGRE N 	1 1.870 580 1.290 
0302023 CREATININA EN SANGRE N 	1 1.900 590 1.310 
0302034 Perfil lipídico (incluye mediciones de c N 	1 8.780 2.740 6.040 

TOTALES 20.690 6.450 14.240 
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R.U.T.: 77.437.632-1 

Boleta Electrónica 
N° 18579 

ARICA  

R.U.T. 76.758.381-8 

BOLETA ELECTRONICA 

N° 305296 

CIAFFARONI Y LEAL SPA 
CASA MATRIZ: TUCAPEL 2334. ARICA 
GIRO. FARMACIA 

FECHA DE EMISIÓN: 2022-11-05 
HORA: 21:41 
BOLETA ELECTRÓNICA NRO 18579 
VENDEDOR. SIN DEFINIR 
CAJA: 1 

CODIGO 	PRODUCTO 
CANT, 	PRECIO U. 	 VALOR 

78 0465 996001 1 DICLOFENACO SÓDICO AMPOLLA 
X5 

xl 	 $3.900 	 $3.900 

TOTAL: 
	

3.900 

El IVA de esta boleta es: $623 

MEDIO DE PAGO: 
EFECTIVO: 
	

5.000 
VUELTO: 
	

1.100 

Timbre Electrónico Sil 
Res. N°80 de 2014- Verifique documento en 

www.clami.cl/consultar/boleta/  

Clami.c1 - Solúciones para el retail 

S . I .I ARICA 

FARMACIA 24 HORAS 
OC. FARMACEUT. VIRGEN DE. LAS PENAS 

I'ARMACIAS INDEPENDIENTES 
( ASA MATRIZ CHACABUCO 410, ARICA 
.11CURSAL CHACABUCO 410, ARICA 
TELEFONO 582252778 
(AJA No: 4 VENDEDOR: CAJA 
:57 PM 

FECHA DE EM/ SION : 07/11/2022 

ISTAILE VENTA 

ERINGA DES.5ML CRANBERRY 

x 	$200 
	

$400 

1CUA OXIG .10VOL .110141 (DIPEROX) 
x 	$1.250 
	

$1.250 

BECTON AGUJA 19 G X 1 1/2 

x 	$100 
	

$200 

	

SUBTOTAL $ 	 1.850 

	

TOTAL $ 	 1.850 

	

EFECTIVO $ 	 2.000 

	

VUELTO $ 	 150 

SON: UN MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA 
PESOS 

El IVA de esta boleta es $295 

Res. 80 de 2014-08-22 

este documento en 

fa rr 	.,4hcrasaricachacabuco 
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FONDO NACIONAL DE SALUD 
N° : 405911868 

*** COPIA *** BONO DE ATENCION DE SALUD 

FECHA EMISION 
RUT BENEFICIARIO(A) 
DIRECCION 
EDAD BENEFICIARIO(A) 
Nro PROGRAMA 

	 RUT AFILIADO(A) 
NOMBRE SOCIAL 

	 NOMBRE REGISTRAL 
GRUPO INGRESO 
Nro PRESTAMO 

:  

 

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0101001 	CONSULTA MEDICINA GENERAL 	3 	N 	0 	1 	12.960 	6.210 	 0 	6.750 

FORMA DE PAGO 
DEBITO 

PROFESIONAL/INSTITUCION 
MEDICO TRATANTE 
MEDICO SOLICITANTE 

TOTALES 

6.750 	DEBITO - AUT : 1926697995 

: 	27081756-4 PEREIRA CARDOZO FERNANDO 

- . 

12.960 	6.210 

FECHA ATENCION 

0 	6.750 

	

NIVEL : 	3 

	

: 	/ 	/ 

\)li 
FIRMA BENEFICIARIO Fonasa • 	FIRMA PROFESIONAL / INSTITUCION 

A 	R 	: 	13414299-5 	SUCURSAL : 27 1700-  5 	HORA EMISION : 09:31:28 N° : 405911868 
*** COPIA*** 
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SuBTOTAL 
	

34.120 
Descuento 	 - 8.530 

TOTAL 
	

25.590 
Efectivo 
	

25.590 

El IVA de esta boleta es: 

1 

R.U.T.: 76.577.170-6 

BO T A ELECTknNiCA 

N°2451905 

FARMACIAS DEL DOCTOR 
SIMI 

INVERSIONES RIVALCA LIMITADA 

SUCURSAL:F0254 
DIRECCIÓN.:CLL. 21 DE MAYO 596, ARICA 
GIRO : FARMACIAS INDEPENDIENTES 
COD VENDEDOR: 6 

NDEDOR: HELIA FIGUEROA 
MISION: 157877 

Nro. Caja: 2 	 Nro. Eroleta.2451905 
Fecha 14/11/2022 	 Hora 11:05:58  

T77- 	:EL) 	ARITA 

j — 9 

FAFNA`._.  I A.  CUMUNITARIA 

FAL [L-:'AL) 

1 8 1:)E .LPTiLILHEb 453  

Ar tea, Ai(- a 

BOLE.I.A ELEC1 E NJ.0 NUEERL:: 

REF. VETI.DIR: 17 36 	.7-3 

SSflOR (L) : MIGUEL 

H_U.T: 47 i.l!3-3 7 

176cha: 122-11-1 1247:48 

5 

D25% 
1 x 3120 
CH5776 VITAMINA C 1GR TUBO 20TAB 

EFER 
3.120 
- 780 

PE}.: VENTA 1353-15 

D26% 
1 x 7000 
CH7473 AM OX1C I t. INA/AC CLAV 

	
7.000 

500/125MG 2000MP(BE) 	- 1.750 
D25% 
1 x 24000 
0E0161 	ISO rR ETINOINA 10MG 30CAP 	24.000 
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PRESTACION DESCRIPCION 
VALOR 

NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 
VALLM 	 /M'UF< I t 	WALUK 

BONIFICACION SEG. COMP. A PAGAR 

17831272-3 
N° : 406253720 

*** COPIA*** 
SUCURSAL : 1510029 HORA EMISION : 09:50:03 

Fecha / Hora Emisión: 23/11/2022 09:08 

11 11111  111 	111 111 0 11111 11 II 11 
07260013008633F5605E 

Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004 
Verifique este documento en www.sii.cI 

El contribuyente emisor de esta boleta debe declarar y enterar el PPM de Segunda Categoría correspondiente al porcentaje definí 

11202211230908 

Fecha / Hora Impresión: 23/11/2022 09:08 
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1.990 o 4.390 
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2.740 o 6.040 
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HEMOGLOBINA GLICADA A1C 
HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS 
ACIDO URICO, EN SANGRE 
CREATININA EN SANGRE 
PERFIL LIPIDICO (INCLUYE MEDIC 

0301041 
0301045 
0302005 
0302023 
0302034 

3 
3 
3 
3 

23.550 TOTALES 
58.150 

FORMA DE PAGO 
EFECTIVO 

PROFESIONAL/INSTITUCION : 
MEDICO TRATANTE 
MEDICO SOLICITANTE 

LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FE 
PATRICIO MATAMOROS 	 Labor 

77438020-5 
77438020-5 
14666345-1 

TENCION : 	V"' 
NIVEL :

2 	
mem "s".4  

CO 

O 	F? A L 
L 	ci 

p ut. 	7, 4 38,02C-5 

FIRMA BENEFICIARIO .Fonctsa • FIRMA PROFESIO L / INSTITUCION 

JUAN MANUEL VERGARA BECAR 

RUT: 7.260.013-4 
GIRO(S): SERVICIOS PRESTADOS DE FORMA INDEPENDIENTE POR 

OTROS PROFESIONALES DE, 
LATORRE 580 Depto. 101 , ARICA 

TELEFONO: 58253350 

Fecha: 

Señor(es): IVAN DIEGO TARRAGA RAMOS 
Domicilio: SIN INFORMACION, ARICA 

Por atención profesional: 

BOLETA DE HONORARIOS 
ELECTRONICA 

N ° 863 

23 de Noviembre de 2022 

Rut: 21.381.637- 3 

VITAMINA B12 
15.000 

Total Honorarios $: 15.000 



JUAN MANUEL VERGARA BECAR 
BOLETA DE HONORARIOS 

ELECTRONICA 

RUT: 7.260.013-4 
GIRO(S): SERVICIOS PRESTADOS DE FORMA INDEPENDIENTE POR 

OTROS PROFESIONALES DE, 
LATORRE 580 Depto. 101 , ARICA 

TELEFONO: 58253350 

N ° 863 

 

Fecha: 23 de Noviembre de 2022 

    

fonasa 

FONDO NACIONAL DE SALUD 
: 406253720 

' COPIA*** BONO DE ATENCION DE SALUD N° 

FECHA EMISION :23/11/2022 	 RUT AFILIADO(A) 
RUT BENEFICIARIO(A) : NOMBRE SOCIAL 
DIRECCION 	 NOMBRE REGISTRAL 
EDAD BENEFICIARIO(A) GRUPO INGRESO 
Nro PROGRAMA Nro PRESTAMO 

:

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0301041 	HEMOGLOBINA GLICADA A1C 	 3 	N 	0 	1 	6.380 	1.990 	 0 	4.390 

0301045 	HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS 	3 	N 	0 	1 	4.350 	1.360 	 0 	2.990 

0302005 	ACIDO URICO, EN SANGRE 	 3 	N 	0 	1 	2.140 	670 	 0 	1.470 

0302023 	CREATININA EN SANGRE 	 3 	N 	0 	1 	1.900 	590 	 0 	1.310 

0302034 	PERFIL LIPIDICO (INCLUYE MEDIC 	3 	N 	0 	1 	8.780 	2.740 	 0 	6.040 

FORMA DE PAGO 	 TOTALES 	 23.550 

EFECTIVO 	 58.150 

PROFESIONAL/INSTITUCION : 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
MEDICO TRATANTE 	: 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FE H 
MEDICO SOLICITANTE 	: 	14666345-1 PATRICIO MATAMOROS 	 Labor to 
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7.350 

•TENCION 

0 	16.200 

	

NIVEL : 1 	,,,,„„ 	1•010411 

	

: '• 	r'/•°'• V' 

38,02C-5 

Clireo 
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FIRMA BENEFICIARIO 	 0 Fonasa • 	FIRMA PROFESIO 	' L / INSTITUCION 

. 	, 

O 	'N*" 
* 	- - ,,, 

,..' 	: 	17831272-3 	SUCURSAL : 1510029 	HORA EMISION : 09:50:03 
, 

N°:406253720 
' COPIA*** 



¡concisa 

FONDO NACIONAL DE SALUD 
N° : 406253721 

*** COPIA*** 
BONO DE ATENCION DE SALUD 

FECHA EMISION 
RUT BENEFICIARIO(A) 
DIRECCION 
EDAD BENEFICIARIO(A) 
Nro PROGRAMA 

:23/11/2022 	 RUT AFILIADO(A) 
NOMBRE SOCIAL 
NOMBRE REGISTRAL 
GRUPO INGRESO 
Nro PRESTAMO 

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0302047 	GLUCOSA EN SANGRE 	 3 	N 	0 	1 	1.760 	550 	 0 	1.210 
0302076 	PERFIL HEPATICO (INCLUYE TIEMP 	3 	N 	0 	1 	14.430 	4.510 	 0 	9.920 
0302100 	PROTEINAS TOTALES EN SANGRE 	3 	N 	0 	1 	2.060 	640 	 0 	1.420 
0302101 	ALBUMINAS EN SANGRE 	 3 	N 	0 	1 	2.060 	640 	 0 	1.420 
0303017 	INSULINA 	 3 	N 	0 	1 	7.220 	2.250 	 0 	4.970 

FORMA DE PAGO 	 TOTALES 	 27.530 	8.590 
EFECTIVO 	 58.150 

PROFESIONAUINSTITUCION : 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
MEDICO TRATANTE 	: 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FECHA A 
MEDICO SOLICITANTE 	: 	14666345-1 PATRICIO MATAMOROS Laboratorio 

/ 	 CEN 7-  

1 	 > 	FI ut 	77.4' 

0 	18.940 

IVEL : 	3 
N 	ION 	: o _,/,..*  

.. 	, 	,,,,v. 0.44 
iínico 
' L 

020-5 
FIRMA BENEFICIARIO - fonasa. 	FIRMA PROFESION ' L 	STITUCION 

n
,

pAJERO : 	17831272-3 	SUCURSAL : 1510029 	HORA EMISION : 09:50:03 
-,;-..-Q,,s,  

N° : 406253721 
*** COPIA*** 

• • Nro PROGRAMA 	: 	 Nro PRESTAMO 	. 

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0303024 	TIROESTIMULANTE (TSH), HORMONA 	3 	N 	0 	1 	6.380 
0303026 	TIROXINA LIBRE (T4L) 	 3 	N 	0 	1 	7.340 
0303028 	TRIYODOTIRONINA (T3) 	 3 	N 	0 	1 	6.640 
0305019 	FACTOR REUMATOIDEO POR TECNICA 	3 	N 	0 	1 	3.780 
0305030 	PROTEJNA C REACTIVA POR TECNIC 	3 	N 	0 	1 	6.830 

	

1.990 	 0 

	

2.290 	 0 

	

2.070 	 0 

	

1.180 	 0 

	

2.130 	 0 

4.390 
5.050 
4.570 
2.600 
4.700 

FORMA DE PAGO 	 TOTALES 	 30.970 	9.660 
EFECTIVO 	 58.150 

, 

PROFESIONAL/INSTITUCION : 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
MEDICO TRATANTE 	: 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FEC 	TENCION 
MEDICO SOLICITANTE 	: 	14666345-1 PATRICIO MATAMOROS 
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CAJERO  : 	17831272-3 	SUCURSAL : 1510029 	HORA EMISION : 09:50:03 

____ 

N°  : 406253722 
*** COPIA*** 



FONDO NACIONAL DE SALUD 
N° : 406253721 

*** COPIA*** 
BONO DE ATENCION DE SALUD 

Fonasa 

FECHA EMISION 	:23/11/2022 
RUT BENEFICIARIO(A) 	:21381637-3 
DIRECCION 	 :AVDA-LAS ACACIAS 2525 
EDAD BENEFICIARIO(A):19 
Nro PROGRAMA 

RUT AFILIADO(A) 
NOMBRE SOCIAL 
NOMBRE REGISTRAL 
GRUPO INGRESO 
Nro PRESTAMO 

: 21381637-3 

: IVÁN DIEGO TARRAGA RAMOS 
: B 

CODIGO 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 

VALOR 	VALOR 	APORTE 
NIVEL HORA ITEM CANTIDAD 	TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 

VALOR 
A PAGAR 

0302047 	GLUCOSA EN SANGRE 
0302076 	PERFIL HEPATICO (INCLUYE TIEMP 
0302100 	PROTEINAS TOTALES EN SANGRE 
0302101 	ALBUMINAS EN SANGRE 
0303017 	INSULINA 

3 	N 	0 	1 
3 	N 	0 	1 
3 	N 	0 	1 
3 	N 	0 	1 
3 	N 	0 	1 

	

1.760 	550 

	

14.430 	4.510 

	

2.060 	640 

	

2.060 	640 

	

7.220 	2.250 

0 
0 
0 
0 
0 

1.210 
9.920 
1.420 
1.420 
4.970 

FORMA DE PAGO 
EFECTIVO 	 58.150 

TOTALES 27.530 	8.590 0 18.940 

'FONDO NACIONAL DE SALUD 
: 406253722 

*** COPIA *** BONO DE ATENCION DE SALUD N° 
Fónasa  

FECHA EMISION 	:23/11/2022 	 RUT AFILIADO(A) 
RUT BENEFICIARIO(A) : NOMBRE SOCIAL 
DIRECCION 	 : NOMBRE REGISTRAL 
EDAD BENEFICIARIO(A): GRUPO INGRESO 
Nro PROGRAMA Nro PRESTAMO 

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0303024 	TIROESTIMULANTE (TSH), HORMONA 	3 	N 	0 	1 	6.380 	1.990 	 0 	4.390 
0303026 	TIROXINA LIBRE (T4L) 	 3 	N 	0 	1 	7.340 	2.290 	 0 	5.050 
0303028 	TRIYODOTIRONINA (T3) 	 3 	N 	0 	1 	6.640 	2.070 	 0 	4.570 
0305019 	FACTOR REUMATOIDEO POR TECNICA 	3 	N 	0 	1 	3.780 	1.180 	 0 	2.600 
0305030 	PROTEJNA C REACTIVA POR TECNIC 	3 	N 	0 	1 	6.830 	2.130 	 0 	4.700 

FORMA DE PAGO 	 TOTALES 	 30.970 	9.660 
EFECTIVO 	 58.150 

PROFESIONAL/INSTITUCION : 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
MEDICO TRATANTE 	: 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FEC 	'' 'TENCION 
MEDICO SOLICITANTE 	: 	14666345-1 PATRICIO MATAMOROS 
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CAJERO : 	17831272-3 	SUCURSAL : 1510029 	HORA EMISION : 09:50:03 N°:406253722 
***COPIA*** 
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Fonasa 

FONDO NACIONAL DE SALUD 
: 406253723 

*** COPIA *** BONO DE ATENCION DE SALUD N° 

FECHA EMISION 
RUT BENEFICIARIO(A) 
DIRECCION 
EDAD BENEFICIARIO(A) 
Nro PROGRAMA 

23/11/2022 	 RUT AFILIADO(A) 
NOMBRE SOCIAL 
NOMBRE REGISTRAL 
GRUPO INGRESO 
Nro PRESTAMO 

CODIGO 	 VALOR 	VALOR 	APORTE 	VALOR 
PRESTACION 	 DESCRIPCION 	 NIVEL HORA ITEM CANTIDAD TOTAL 	BONIFICACION 	SEG. COMP. 	A PAGAR 

0307011 	VENOSA EN ADULTOS 	 3 	N 	0 	1 	1.230 	380 	 0 	850 

0307011 	VENOSA EN ADULTOS 	 3 	N 	0 	1 	1.230 	380 	 0 	850 

FORMA DE PAGO 	 TOTALES 	 2.460 

EFECTIVO 	 58.150 

PROFESIONAL/INSTITUCION : 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTDA. 
MEDICO TRATANTE 	: 	77438020-5 LABORATORIO CLINICO CENTRAL LTD 	FECH 
MEDICO SOLICITANTE 	: 	14666345-1 PATRICIO MATAMOROS  
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_CAJERO : 	17831272-3 	SUCURSAL : 1510029 	HORA EMISION : 09:50:03 
,,--- 	.....,:-;:•?, 

N°  : 406253723 
*** COPIA *** 
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R.U.T.: 77555253-0 
BOLETA ELECTRÓNICA 

N° 2576 

8.11- ARI CA 

PASTEN Y ASOCIADOS SPA 
VENTA AL POR MENOR DE PRODUCTOS 
FARMACÉUTICOS Y MEDICINALES EN 

COMERCIOS ESPECIALIZADOS 
CALLE LOS AYMARAS 56, KM12 SAN MIGUEL! 

ARICA 
farmacici.wilamaslogmall.comi 

R.U.T.: 66.666.666-6 
Razón social: Cliente Boleta 
Giro: OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS 
PERSONALES N.C.P. 
Dirección: A2APA, ARICA 
Email: contacto@contacto.c1  
Teléfono: 
Vendedor: VENDEDOR UNICO 

Venta: Contado 
Fecha de Ernislori: Lunes, 5 de diciembre de 
2022 
Fecha de Vencimiento: Lunes, 5 de 
diciembre de 2022 

Cód Prod 	 P.UnIt Cant Total 

78046 AMOX/A.CLASE. 8.880 1 	8.900 
50884875/125MG20 
637 

78000 KETOROL ACID 1.200 
	

1.200 
63111 CORL1ONKL10 x 
483 

78000BLONAX 	2.500 
	

2.500 
6331000M.125MG.10 
367 

1 
TIMBRE ELECTRONICO 

RES.EXE. No 73 DEL 31 DE MAYO DEL 20 1 

SALCOBRAND 
SALCOBRAND S.A. 	R.U.T.:76.031.071-9 
COLON 598, ARICA 
C.M:RV.LIB. BDO. OHIGGINS 877 SANTIAGO 
GIRO: FARMACIA Y SUPERMERCADO 
VERSION: V67.8 04,10.22 BLMAR 
0:00013495 T:7460 L:322 C:003 
FECHA EMISION : 01/1 2/2022 HORA 20:12 

(JUMEN S DAILY ONE 
30% DESCTO CONV/BEN S&B 

MEN S DAILY ONE T 
25% DESCTO CONV/BEN S&B 

B COMPLEX CAPS.X9 
30% DESCTO CONV/BEN S&B 

LEY DE REDONDEO 
EFECTIVO 
CAMBIO 

1U 
	

19.199 
5.760- 

1U 
	

17,099 
4.275- 

1U 
	

11.099 
3.330- 

02- 
40.030 
6.000 

25..434
U591 

34.032 

NET 
IVA 19

O
% 

TOTAL 

ATENDIDO POR ; CLAUDIA GOMEZ 

BOLETA ELECTRONICA Nro. 527080138 CAJA: 3 
Verifique documento en www.salcobrand.cl  

I 11 11 11 1  
3905270801318 

Los productos bonific ,--- 'ur su con-
venio farmaceutico, hu ,'an sujetos 
a devolucion ni a c:pbiu, posteriores 

Cod,Autorizac.: 0000000682519297 SUBTOTALS: 12.690 
Cliente 010751912-2 
Codi90 Carga 
Numero Tarjeta: 

00 
281300059151 

TOTALES 

Nombre E.P Coopeuch NFTO S: 10.664 

EXENTO S: O 

IVA 5: 2.026 

TOTAL $: 12.690 

DETALLE DE PAGOS 

EFECTIVO $: 	12.690 

   

1 1 1 

 

 

Timbre Electrónico SI 
Resolución 80 vis nes, 22 de agosto de 2014 

Verifique documento: https://bicornstoracliboletas  



El IVA de esta boleta es $615 

1 

Timbre 	 Sil 

R.U.T. 77.302.939-3 

BOLETA ELECTRONICA 

N° 244945 

S.I.I ARICA 

FARMACIA 24 HORAS 
FARMACÉUTICA ALEXANDER KARL VELIZ E.I.R. 
FARMACIAS INDEPENDIENTES 
CASA MATRIZ 21 DE MAYO 497, ARICA 
SUCURSAL 21 DE MAYO 497, ARICA 

TELEFONO 

CAJA N°: 4 VENDEDOR: BLANCA GARAY 
2:00 AM 

FECHA DE EMISION: 12/12/2022 

DETALLE VENTA 

1 MUITICIPALIDAD DE ARICA 

69. f. 1:3.1C0-9 

Gi1,1.: FARMACIA z7:0MUNTT2:_RIA 

PlUIWIPALIDAD 

18 1)E 5,EPTIEMPPE !453 

Arica, Ar'ca 

BOLETA ELECTRONICA N0i4E:RC: 66.855 

R2F. VENDEDOR: 1736957-3 

SENOR(ES): ZUHILDA FLORES GUTIERREZ 

R.U.T: 7.702.626-6 

222-12-13 12:5-):52 

PRE VENTA 137873 - 13787:_ 

KNOP 

i. x 
PALTO MIEL AD.200ML 

$3.850 

SUBTOTAL 

$3.850 

3.850 
Total 

TOTAL 
	

3.850 
	

El [CA  incluido en esta bcdetH os de 

EFECTTVO 
	

10.850 

VUELTO 
	

7.000 

SON: TRES MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA 
PESOS 

T,mbre Electrónico SII 
	 Res. 99 d= 2014 

Res. 80 •le 2014-08-22 

Verifique este documento en 
	 Verifique cl(1,--  mentn en 

sii.el 



13.25:)1 

S.I T Aricil 
RMAGIA CONCEPetifl SA 
RMAGIA - PERFUMIRIA 
ISTOBAL C•4 TN 517 	:ENTRO, ARICA 
584851 

OPENFAI.:11JRA 
140 	PAI)% ,  EFE:FILM 
IIA FMI 	17 i'2 édz 

1 

DETALLE lim.rn 

MIGRAN07. !t 	Pn. 

2 ›. 	$.1..utt 

SUBTOTAT 
$2.000 

2.000 

SOCIEDAD FERRANDO ROJAS LTDA 

R.U.T.: 78.818.110-8 

Dirección: PEDRO AGUIRRE CERDA 1010 DEPTO. 3 Y 4, 

ARICA, ARICA 

Giro: FARMACIAS Y PERFUMERIAS 

boleta Electrónica NO: 201252n 	Caja: 2 

Fecha: 	19-12-2022 	 Hora: 	17:36:54 

Sucursal: 9035 

MEAV Mutualidad de Aviacion y Eje 

Venta Por Convenio 	 Conv.: 20018/0 

ARTICULO 	 CANT 	PRECIO 	 VALOR 

ORAL-B SATINTAPE 	MENTA 	1 	5.030 5.030 

***Descuento Convenio -503 

AZITROMICI T BE.COM.500MGt 	1 	3.620 3.620 

***Descuento Convenio -2.172 

SUBTOTAL BOLETA 5.975 

TOTAL NETO 5.021 

TOTAL EXENTO O 

TOTAL IVA(19%) 954 

TOTAL 5.975 

PRODUCTOS 	2 	UNIDADES 	2 

Ajuste Ley 20.956 -5 

Dinero 6.000 

Efectivo 5.970 

Vuelto 30 

AMABLE TORRE 

Vendador: 21577 ANGELA KARINA TAPIA ROME [33151] 

A.49315887I 

R U T 76744500-8 
BOLETA FIAGUINICA 

N' 00..1..71&i 
IIMMOMMI•0011111.11.011111101.1•••••• 

VAL041 

$ 12.910 

11TO NI MI 

SA 
N40 IVA: 
/TOTAL: 
' RED.: 

)TAL: • 
El.r0: 

$ 10 lih2 

$ 2.0i 11 
$ 12.91,0 
$ 

$ 12:95) 
$ 

IIMEhE LIII11H5k1e0 S.1 

RES. 8u “El 2014 
VERIFUE 60GUMENTO EN 

WAA SII.CL 

.T ARTCA 

FARMACIA 24 HORAS 
FARMACEUTICA AIF.XANDER KARL ;.711_,I7. E.I.R. 
FARMACIAS INDEPTWIENTES 
CASA MATRIZ 2' DF. MAYO 497, ARICA 
SUCURSAL 21 DE MAYO 4:97, ARICA 

TELEFONO 

CA.'A N': "' VF:fi-,FDOT-‹: MAIIRT-  O V. 

':47 PM 

FECHA DE EMISTON: 21/12/2022 

TOTAL $ 2.000 
EFECTIVO $ 2.000 

VUELTO $ 0 

SON: DOS MIL PESOS 

El IVA de e.,,:ta 1:-Gleta es $319 

Timbre Elecil.: .ónio SII 
Res. 80 de 2014-08-22 

Verifique este documento en 

de 1 

R.U.T. 77.302.939~3 

BOLETA ELECTRONICA 

N' 249261 



Hora 111213 

3.185 

Fecha : 21-dic-2022 

Comprobante de 

Venta 
Cajero Furt naua Atika AnGa- 

Transbank 	 N° 0 

Precio 
9.800 

Detalle 

Producto 	 Cut. 

TRELISK: FORIF, X 10 	1 

COMPRIMIDOS 
SULFAMETCXAZOL 
800MG/TRIMbTOPRIMA 
1 ilDMIG LAB. MUTAR (S 0.110 
0111 

9.990 
20.000 
20.000 

1(1. 010 

Total 
Efectivo 

Total Pagos 

Vuelto 

BOLETA DE HONORARIOS ELECTRÓNICA 

Monto 

30.000 

30.000 

Por atencion profesional 

Consulta dermatológica 

Total Honorario $ 

Res. Ex. N ' 83 de 30/08/2004 
Verifique este documento en www.sii.cl  

Timbre Electrónico SII 

Res. 80 de 2014-08-22 

Verifique este documento en 

www.boletae.cl/farmacia24horasaricachacabuco  

7730006U-5 

Farmacia Atika Anca 
Juan Nec 701.711 701311 Anca Ama An.Y Parinaccla. 
Chle 
Prut0,01Juao NJe. Juan Nne 701. Anca AOCO Ariva 1 
Parinacota. CHILE 

Genérico 

Goilmnu Huvicier,da 
cnülaJ Siantiur 
Ohacorón: Padre Ddauano 210 

RetalBase POS 
Comía chante de Venta 

R.U.T. 76.758.381-8 

BOLETA ELECTRONICA 

N° 325561 

ARICA 
FARMACIA 24 HORAS 
SOC. FARMACEUT. VIRGEN DE LAS PENAS 
FARMACIAS INDEPENDIENTES 
CASA MATRIZ CHACABUCO 410, ARICA 
SUCURSAL CHACABUCO 410, ARICA 
TELEFONO 582252778 
CAJA N.: 4 VENDEDOR: YERALY IMAÑA 
11:07 AM 
FECHA DE EMISION: 	28/12/2022 

DETALLE VENTA 

F.SET SABANILLA 8UN, 
3 x 	$4.950 $14.850 
BOLSA VERDE GRANDE 

1 x 	$250 $250 

SUBTOTAL $ 15.100 

TOTAL $ 15.100 

EFECTIVO $ 20.100 
VUELTO $ 5.000 

SON: QUINCE MIL 	CIEN PESOS 

El IVA de esta boleta es $2.411 

t:5 

Fecha: 27 de diciembre de 2022 

NELSON VICENTE 
OLIVARES SANCHEZ 

Rut: 9.450.446-5 

Giro(s): 
SERVICIOS DE MEDICOS PRESTADOS DE FORMA 
INDEPENDIENTE 

Dirección: 
LATORRE 580, Depto 325, ARICA 

Total 	 30.000 

El contribuyente emiso de esta boleta debe declarar y enterar el 
PPM de Seg nda Catego ta co espondiente al 12,25%.  

11 11 	1111 	 I 
094504,6000009AMEEF 



ÉL(/' ec.,"77-,r)  ,C:rd•-7 

iy 	I. 1-1 
I 	3 1_ETA EX"hr..1 

TAXIS (Oil 	 EA 8 SPA 
RUT. 77.n 

FECHA Er. 	 ,‘J,22 

TOTAL- 	: 29.000 

   

   

   

PAGO 	: $ 
	

20.00c 

VUELTO 

;10j',1191.1 
yie 

Timbre Electronic° SII 

MARI .  
GUZINJ 
	DTE generado cun F1J f-ufi sre 

Res 74 de 2020 

Giro: -T 

SANDUICH,TE,CAFE,BEBIDA Y COMIDA 

diego portales 1002 M33 loca- ARICA 

eMail : TRANSALFAYOMEGA@HOTMAIL.COM  

Telefono : 58 

TIPO DE VENTA: DEL GIRO  

R.U.T.:9.450.065— 6 

FACTURA NO AFECTA O 
EXENTA ELECTRONICA 

N9148 

S.I.I. - ARICA 

SEÑOR(ES): AGRUPACION UN NUEVO ENFOQUE PARA EL SINDROME 
DE DOWN 

R.U.T.: 	74.380.000- 1 

GIRO: 	ACTIVIDADES DE OTRAS ASOCIACIONES N.C.P. 

DIRECCION: 18 SEPTIEMBRE 2221 

COMUNA 	ARICA 	 CIUDAD: 	ARICA 

CONTACTO: ZUNILDA FLORES GUTIERREZ, TESORERA 

TIPO DE DEL GIRO 
COMPRA: 

Fecha Emision: 11 de Diciembre del 2022 

Codigo Descripcion Cantidad Precio %Impto 
Adic.* %Desc. Valor 

- 	 TRANSPORTE DELEGACION ESP 	 1 GNRL 	66.700 	 66.700 
VIAJE DESDE UNION COMUNAL Y DOMICILIO DE 
JOVENES SINDROME DE DOWN Y SUS 

- PADRES/MADRES, ACTIVIDAD VALLE DE AZAPA, 
CLUB DE HUASO IDA Y REGRESO DELEGACION 

Forma de Pago:Crédito 

.11 	1  j  

• 

I., i 	,, 

..,,h_ 1 

..,, 

li, 11.11 

s't.h ,i 

' 	
• 

11  
r  

• , 
I> 	, 

te..i.h.,
1  

11,111'11¿.24 
15q14,1̀ 

9115 	'''15 ,w1  

,,;.; y , 
•,i li  1 l  55, 

	

IMPUESTO ADICIONAL 	$ 	O 

	

EXENTO 	$ 	66.700 

	

 TOTAL 	$ 	66.700 

Res.99 

s 14  i 	11 1, 

de 2014 

Timbre 

1 

Veri 

Electrónico 

ique 

, 
N( 

documento: 

li 
. 

r '11.1111k, 
. 	1 

I   

SII 

11;'1.,T, VI .1 
1 

www.sii.c1 

i  

,---) 

NombreJ 01 » c  10b 71 frta 5. 	RUTA 	O2 07.1,)"4Fecha:  i  1 /1'2.  [22Recinto: lirdb.  ti? i'ff-bilPirma 	j 	Me& 
" El acuse de recibo que se declara en este acto, de acuerdo a lo dispuesto en la letra h) del An. 4°, y la letra c) del trie la Ley 19.983, 	j 
acredita que la entrega de mercaderías o sen'icio(s) prestado(s) ha(n) sido recibido(s)" 

CEDIBLE 
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