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17 Marzo de 2022
SOLICITUD DE COMPRA O CONTRATACION

UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

No. Solicitud:
Objeto de la compra:

Rubro: ((CS-600 LABORATORIO CLINICO Y BANCO DE SANGRE)
Planificada: No

Detalle pedido

item Descripcion U:I:::;:e Cantidad Solicitada
1 CS 600 Acido Urico liquiform labtest | Paquete 1
2 CS 600 Alkaline detergente 2It. | Paquete 3
liquiform
3 CS 600 ALT/GPT liquiform labtest Paquete 8
4 CS 600 AST/GOT liquiform labtest Paquete 8
5 CS 600 Calcio liquiform labtest | Paquete 2
(r1=2*45ml / r2=2*15ml)
6 CS 600 Calibrador H labtest Paquete 4
z CS 600 Colesterol liquiform labtest Paquete 5
8 CS 600 Control Nivel 1 labtest Paquete 4
9 CS 600 Control Nivel 2 labtest Paquete 4
10 CS 600 creatitina K (r1=1¥240ml / | Paquete 8
r2= 1*60ml)
11 CS 600Glucosa god labtest Paquete 5
12 CS 600 HDL le labtest Paquete 8
13 CS 600 LDH liquiform labtest Paquete 2
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CS 600 Lipasa liquiform labtest Paquete 8
15 CS 600 Proteina total labtest Paquete 4
16 CS 600Triglicerido liquiform labtest | Paquete 5
17 CS 600 Urea UV liquiform labtest Paquete 8
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