_ WM Plrvias thico

Me. Expedicao:

COMPROVANTE DE ENTREGA DE EXPEDICAO

;

206371 Previsao de entrega acordada: 20/05/2020 Programa: Combate COVID-18
Cliente: SES-PE Responsavel pelo Transporte:  Solicitante Unidade Abastecedora: CD-JABOATAD
N°. Recebimenio: Tipo de Movimentagao: EXPEDIGAC
M2, Requisigio: 129761
Usuario da ReguisigBo:  Juliana Fernandes
Unidade Requisitante: HOSPITAL CORREIA PICANCO
Enderego de Enfrega; Rua Padre Roma, 148 - Tamarineira, Recife/PE - 52060060
Ponto de Referéncia;
Contatos: Gabrielta (81) 9179-0018;
MN°. Expedigdo: 206371 Unidade Requisitanta: HOSPITAL CORREIA PICANCO
sy i - . Qid. Expedida Un, | Vir Média Un,
Seq. Praduto Lote Validade Outras Caracteristicas | Palete | Qtd. Requisitaca Qtd. Expedida Padrdn Padrio Wir Total
Marca;
3364526.1 - CLOROQUINA 150 MG {250MG DIFQOSFATO DE FASMANGUINHOS S50 BLISTER CrF 10 R§
_ CLOROQUINA) COMPRIMIDO 19080735 | 30092021 |7 tamento:COVID-1g | 329220 | 6.000 UNIDADE UNIDADE HRUNDADE | pogmeprgas | 464
3364526.1 - CLOROQUINA 150 MG (250MG DIFOSFATO DE wﬁﬂrzmc%xom 11 CAIXA Gf 50 R$
2 CLOROQUINA) COMPRIMIDO 19090735 | 30M0812021 |0 COVID.A8 329220 | 6.000 UNIDADE m_._%ﬁwm____mnm 10 5.500 UNIDADE | hoseeieas RS 510,74
Total Geral; R% 557,17
Observagao; ATENDIMENTO EMERGENCIAL COVID-19

Os produtos referentes a esta expedigao foram conferidos por:
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