) ORDEN DE REMISION

o . X . NTSSADO01594 - HOSPITAL CIVIL DR. ANTONIO
IMSS Institucién requirente: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL PARA EL BIENESTAR CLUES: GONZALEZ GUEVARA - NAYARIT
NUMERO DE ORDEN DE REMISION: NUMERO DE ORDEN DE SUMINISTRO:
3449024335 IMB-18-02-2024-18091505-F7
PROVEEDOR Fecha expedicion de la orden: 20/03/2024
RFC: CPRIB9080135A Fecha de entrega: 25/03/202412:00
ALMACEN ENTREGA PARA ENTREGA A CLUES O DESTINO FINAL.
Razén Social COMERCIALIZADORA DE PRODUCTOS INSTITUCIONALES SA DE CV S e b AFLRS
6n Social: :CIALIZADORA DE PRODUCTOS INSTITUCIONALES SA DE C '
a S PSRN = Direccién destino final[CLUES): AV. ENFERMERIA 5/N, COL. CENTRO
Entidad destino final (CLUES): NAYARIT

; CANTIDAD  CANTIDAD
CLAVE INSUMO DESCRIPCION SOLICITADA ENTREGAR

1 010.000.4251.00 Vancomicina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con polvo contiene: Clorhidrato 90 a0
’ ; : de vancomicina equivalente a 500 mg de vancomicina. Envase con un frasco ampula.
PESO DIMENSIONES DE ENVASE COLECTIVO UNIDADES  CANTIDADDE C9DISODE  c4ncopE CODIGODE  MARCA
FECHA FECHA BARRAS PROCEDEN CANTIDAD
LOTE CADUCIDAD FABRICACION . ENVASE POR ENVASE  ENVASES (PRIMARID; , BARRAS BARRAS  MEDICAMEN Cia ENTREGAR
COLECTIVO ALTO ANCHC  PROFUNDIDAD COLECTIVO COLECTIVOS SECUNDARIO) (COLECTIVO} (GENERAL) TO
NPE 30M/25 09123 4 270 250 250 1960 TR TSR VANCOMICIN o) omia a0
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SSN 03 4on e 1%} RECIBIDO A ENTERA SATISFACCION
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