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UNIDAD EJECUTORA
NRO. IDENTIFICACION

Fechade N°de Solicitud Codigo ftem N.-

Solicitud

de
Medificacion

ANEXO N° 06: APROBACION DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000148

403.00.11 - Sééuro Integral De Salud

31/10/2024

0000001119

602000010187

403.00.28 - Materno Neonatal

28/10/2024

0000001112

470300140094

1 403 REGION UCAYALI -DIRECCION DE RED. DE SALUD N° 3 ATALAYA
+ 001175

“Descripcién del ftem

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE EQUIPOS DE COMPUTO

GESTOGRAMA DE PARED

403.00.39 - Hospital Intercultural De Atalaya

31/10/2024

5502 - C.s.

23/10/2024
23/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
28/10/2024
29/10/2024
29/10/2024
29/10/2024

0000001120
Atalaya
0000001098
0000001099
0000001108
0000001109
0000001110
0000001111
0000001113
0000001114
0000001115
0000001116
0000001117
0000001118

495700150015

511000090024
139200160323
096800010173
495700280011
495700280011
532210740048
495700280011
580800240002
351100020398
495700280010
511000150848
512000280485

BOLSA COLECTORA DE SANGRE CUADRUPLE X 450 mL

MECHERO DE VIDR{O DE ALCOHOL 250 mL

PAPEL TOALLA DOELE HOJA INTERFOLIADO BLANCO X 200 HOJAS
GALLETA DE SODA X 48 G APROX.

GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M

GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLAM

CAJA CONSERVADORA DE TEMPERATURA - COOLER X5 L
GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M

CEFTRIAXONA SODICA 1 G INY

TIRA REACTIVA PARA ORINA DE 11 PARAMETROS X 100 DETERMINACIONES

GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLAL
LUPADE 10 X DE AUMENTO
LENTES PROTECTORES DESCARTABLES (POLIPROPILENO)

Fecha: 4/11/2024
Hora © 03:51:11

Pagina: 1 de 1
Unidadde. CANTIDAD Y/O VALORES
Medida -
EXCLUSION INCLUSION
Cantidad Total Valor Total S/ Cantidad Total Valor Total S/

Servicio 0.00 0.00 0.00 5,000.00
Unidad 0.00 0.00 28.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 260.00 0.00
Unidad 0.00 0.0 2.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 7.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 260.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 214.00 0.00
Unidad 3.00 0.00 0.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 238.00 0.00
Unidad 37.00 0.00 0.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 111.00 0.00
Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00
Unidad 1.00 0.00 0.00 0.00

1/ La informacidn registrada en el presente Anexo corresponde a campos minimos y obligatorios que pueden ser ampliados por la Entidad del Sector Publico u organizacién de la entidad.

2/ La informacion registrada en los campos de "exclusion” e

3/ El campo de "cantidad total" se completa solo en el caso de bienes.

4/ La presente informacion tiene caracter de Declaracion Jur:
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Firma 1: Responsable del Area involucrada en la gestién de la CAP

"inclusién” considera la cantidad y/o valor acumulado de todos los afios de la programacién.
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da; por lo gue, en sefial de conformidad y en representacion de la Entidad del Sector Publico u organizacidn de la entidad, se suscribe:

_~"Firma 2: ﬂufé’? aié%af E‘r‘i‘tféﬂﬁj Or
~ entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad
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