-’-‘q SERVICIOS DE SALUD ORDEN DE REMISION
NTSSAD01594 - HOSPITAL CIVIL DR. ANTONIO

IMSS-BIENESTAR itucié ; ; : (
IMSS Institucién requirente: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL PARA EL BIENESTAR CLUES: GONZALEZ GUEVARA - NAVARIT

NUMERO DE ORDEN DE SUMINISTRO:
IMB-18-02-2024-18043725-F7

NUMERO DE ORDEN DE REMISION:

809482877

PROVEEDOR Fecha expedicién de la orden: 08/02/2024
RFC: AST961231B69 Fecha de entrega: 27/03/202413:00
ALMACEN ENTREGA PARA ENTREGA A CLUES O DESTINO FINAL
" . Direccién almacén: NO APLICA
RAZON Sockk IR SR I Direccién destino final(CLUES): AV. ENFERMERIA S/N, COL CENTRO
Entidad destino final (CLUES): NAYARIT

: CANTIDAD  CANTIDAD
DESCRIPCION SOLICITADA ENTREGAR

CLAVE INSUMO

Budesonida-form_oterol. Polvo. Cada gramo contiene: Budesonida 180 mg. Fumarato
1 010.000.0446.00 de formoterol dihidratado 5 mg. Envase con frasco inhalador dosificador con 60 dosis 3 %
con 160 pg/4.5 ug cada una.
DIMENSIONES DE ENVASE COLECTIVO CODIGO DE
LOTE EEGHIY A ENVASE POR ENVASE CANVASES ~  BARRAS CGDER%) 5 cggg;%g!z MEDICAMEN PROCEDEN  CANTIDAD
SACUCIDADEEABRIGAGIONSNC 1 v WAL To ANCHO  PROFUNDIDAD COLECTIVO  COLECTIVOS séﬁ}’ﬂgﬂg& (COLECTIVO) (GENERAL) TO (i SNRECAR
XLGY 31/03/25 27/0423 14300 250 320 480 140.0 QRSAZETIAes. TSRI0ee0s £0lees SMBICOET cueem 3
H VIL ZEUS VULCANO ESTRADA CASTANEDA
g ( 7z Guevara JEFE DE FARMACIA
Dr./ s y LARIA HOSPITAL CIVIL *DR. ANTONIO GONZALEZ GUEVARA”
FARMACIA INTI 3 RECIBIDO A ENTERA SATISFACCION
SN {
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DE .
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