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MODIFICACION DE ORDENES DE COMPRA

Tienda Virtual det Estado Colombiano

Id Solicitud: 280269
'Numero de orden de compra a modificar: . 75866 ‘
Entidad compradora: NARINO-INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD

- — F — - - - —— b .

(Diana Paola ROSERO ZAMBRANO

- —-— t

Nombre del solicitante:

Proveedor: FONDO NACIONAL DE ESTUPEFACIENTES

Mecanismo de agregacion de demanda:
Estupefacientes

Tipo de Solicitud: fModificacién de la Orden de Compra

- — - : - — —— . o — m—— - .- -

Fecha: L2021-1OA12 15:14:08

Campos a Actualizar

Unidad Administrativa Especial Fondo Nacional de ,

Campo Valor Actua) ‘Nuevo Valor

Fecha de vencimiento 2021-11-05 2021-12-06 )
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Cuentas asociadas

- . - - -+ . -

Id Nombre Cadigo Segmento 1

- ———

Segmento 2
70537 FRE NARINO CDP-2021002488 CDP 2021002488
Articulos actuales
No Articulo 'Cantidad Unidad Precio Cuenta Total
1 fne01-- 384.0 Frasco 31927.00 CDP-2021002488 '12259968.00
Fenobarbital
0,4% Sol Oral
Frasco



2 - fne0t.- '24.0 ‘// ,Caja 20 tabletas ,9129.00 :CDP-2021002488 219096.00
"Hidromorfona i : '
'HCL 2,5 mg Caja | { ‘ A
‘20 tabletas : : ' / ,

e e e e e e e e — e CL o I

3 1ine01--Morfina 600.0 Caja 10 ampoi[as 15344.00 / jCDP-QOZ’1002488 -9206400.00
{HCL 10 mg Caja i/ : ' .
10 ampolias : / : ' .

.
b
‘

4 ‘fneQ1-- 10.0 / :Caja 30 tabletas :11310.00 / CDP-2021002488 !113100.00
' 'Fenobarbital 50 | '. : .
'mg Caja 30
‘tabletas
) L R e . - . . R .
5 fne0i--Primidona :20.0 / Caja 30 tabletas :27942.00 . CDP 2021002488 558840 00
250 mg Caja 30
; tablelas Caja 30

!

i
|
flabletas ! f | X
e e e _i et s e vy —— eep s .? e o )i” v — / T { .- -
6 ;fneOT--Metadona 140.0 / {Frasco 20 162467.00 / |CDP-2021002488 18745380.00
: {HCL 10 mg i Htabletas ; i .
IFrasco 20 ' ‘ ; :
‘tabletas Fco 20 | ' , .
tabletas ; ' :
. - s e e e e f' .._/ et gt e 2 — e - _/_«_.- D e i e + e e
7 fneQ1-- '4608.0 Ca|a 30 tabletas  4247.00 CDP 2021002488 *19570176 00
:Fenobarbital 100 ; i . '
‘mg Caja 30 t ? : ' !

jtabletas : ; . .

Articulos editados y/o agregados

Tipo No 'Articulo ‘Cantidad {Unidad ;'Precio Cuenta Total
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~Detalle o justlflcaclon de la aclaracion

El proveedor Fondo Nacional de eslupefacnentes se encuentra a la espera de recepcwbn de Ios medicamentos monopollo del estado,
:por parte del laboratorio del fabricante !
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Fir ador del gasto Firma de proveedor"”"'/
Nombre: &£ |MVA ProLy Roseaeo 2. Nombre: 25184 on 'Lo?ci: ,&7‘\&‘?;
Documento: 1.08% Z5Yy 4827 qf,)ocumento: 3A. AL 12
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