COMPROBANTE DE EGRESO
GASTOS MENORES

S VALOR S 33.980

) N2 FACTYURA :
ITEM :2212002 )
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Recibi de la caja de Gastos menores del Hospital Santa Barbara
LA SUMA DE $ 33.980 Treintay tres mil novecientos ocl

DETALLEDEL  Compra 1 cono de blondas color para actividades pacjt ogar Intgrcultural
GASTO segln HSAB20522 Sr. Gino Valdebenito Vita.
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ANEXO RESPALDO BOLETAS Y/O COMPROBANTES




LUZ IRENE ROMERO SAN MARTIN
Giro: PAQUETERIA
RENGO 220 LOC.11 Y 12 REMODEL.D.DE

eMail : LUZROMEROSM@GMAIL.COM Telefono :
318563

TIPO DE VENTA: DEL GIRO

R.U.T.:6.733.900- 2

FACTURA ELECTRONICA
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S.LL - LOS ANGELES

SENOR(ES): SERVICIO DE SALUD BIO BIO HOSPITAL SANTA BARBARA | Fecha Emision: 07 de Mayo del 2020
ST A1 RO7 2N4- 4
GIRO: CENTROS MEDICOS PRIVADOS (ESTABLECIM
DIRECCION: SALAMANCA
COMUNA SANTA BARBARA CIUDAD: SANTA BARBARA
CONTACTO:
TIPO DE
AOMPEA. DEL GIRO
Codigo Descripcion Cantidad Precio ﬁ’;{;fto %Desc. Valor
CONO DE BLONDA 1 28.555 28.555
Forma de Pago:Contado
] MONTONETO $ 28555
VA 19% & 5425
IMPUESTO ADICIONAL  § 0
TOTAL $ 33.980




