Area Solicitante:

Solicitado por:

SERVICIO NACIONAL DE SALUD

SERVICIO REGIONAL DE SALUD METROPOLITANO

HOSPITAL MATERNO DR.REYNALDO ALMANZAR

RNC 4-30-12802-3
“Afa del Fomento o los Exportociones”

g

REQUISICION DE INSUMOS Y / O SUMINISTROS

MANTENIMIENTO

Nam. Requisicién: M-25-18.

1usersupummogﬁ%’é “zi,.: /i irgs Fecha Requisiciéon: Lunes 15/01/2018

180 LT.

Termo de oxigeno liquido de

160 LT.

Termo de oxigeno liquido de

Termo de oxigeno liquido de
" (110 p3.
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Periodo de uso del 15 al 20

Enero 2018.
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. Dra. GricelyPbzo " = !}
.+ Sub-directora:Medico * /.

AUT. DPTO. ALMACEN
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DESPACHADO POR
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