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ANEXO N° 06: APROBACION DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000128

UNIDAD EJECUTORA  : 139  INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO - SAN BORJA
NRO. IDENTIFICACION : 001512

Fecha de |N° de Solicitud| Coédigo ltem N.- Descripcién del ltem Unidad de CANTIDAD Y/O VALORES
Solicitud de Medida
Modificacién EXCLUSION INCLUSION
Cantidad Total H Valor Total S/ Cantidad Total H Valor Total S/

030106 - Genetica

02/04/2024 0000000604 358600101194 MEDIO DE CULTIVO PARA MEDULA OSEA X 100 mL Unidad 0.00 0.00 40.00 0.00
040002 - Emergencia

02/04/2024 0000000606 493700210485 SENSOR BIS PARA EQUIPO DE ANESTESIA PEDIATRICO Unidad 0.00 0.00 150.00 0.00
040003.00 - Centro Quirurgico Y Anestesiologia

02/04/2024 0000000608 493700142985 HOJA DESCARTABLE N° 3 PARA VIDEO LARINGOSCOPIO Unidad 0.00 0.00 135.00 0.00
02/04/2024 0000000608 493700142986 HOJA DESCARTABLE N° 4 PARA VIDEO LARINGOSCOPIO Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
02/04/2024 0000000608 493700144130 HOJA DESCARTABLE N° 2 PARA VIDEO LARINGOSCOPIO Unidad 0.00 0.00 225.00 0.00
02/04/2024 0000000608 493700144249 HOJA DESCARTABLE N° 1 PARA VIDEO LARINGOSCOPIO Unidad 0.00 0.00 180.00 0.00
040102 - Hematologia Clinica

02/04/2024 0000000603 495700743048 REMOVEDOR DE ADHESIVO DE USO MEDICO X 50 mL AEROSOL Unidad 0.00 0.00 375.00 0.00
040202 - Cardiologia

02/04/2024 0000000605 495700190886 CATETER CORONARIO TIPO JUDKINS DERECHO 4 FR X 100 cm Unidad 0.00 0.00 300.00 0.00
02/04/2024 0000000605 495700190994 CATETER CORONARIO TIPO JUDKINS DERECHO 5 FR X 100 cm Unidad 0.00 0.00 300.00 0.00
02/04/2024 0000000605 495700742405 PARCHE DE PERICARDIO MODELO BOVINO 7 cm X 14 cm Unidad 0.00 0.00 2.50 0.00
02/04/2024 0000000605 495701480163 CANULA ENDOLUMINAL (STENT) CORONARIA DE METAL 4.0 mm X 24 mm Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
040203 - Cirugia Cardiovascular

02/04/2024 0000000600 495700743048 REMOVEDOR DE ADHESIVO DE USO MEDICO X 50 mL AEROSOL Unidad 0.00 0.00 375.00 0.00
02/04/2024 0000000600 495701460073 PARCHE DE PERICARDIO BOVINO 7 cm X7 cm Unidad 0.00 0.00 190.00 0.00
02/04/2024 0000000600 583000520002 ALPROSTADIL 500 pg/mL INY 1 mL Unidad 0.00 0.00 360.00 0.00
040300 - Sub Unidad De Atencion Integral Especializada De Paciente Neurocirugia

02/04/2024 0000000602 495700741143 SISTEMA DE DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL, PRESION MEDIA PEDIATRICA Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
02/04/2024 0000000602 495700742113 SISTEMA DE DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL PRESION MEDIA NEONATAL Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
02/04/2024 0000000602 495700742234 SISTEMA DE DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL PRESION BAJA NEONATAL Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
02/04/2024 0000000602 495700742928 SISTEMA DE DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL PRESION MEDIA PEDIATRICA AUTOREGULABLIUnidad 0.00 0.00 9.00 0.00
02/04/2024 0000000602 495700743048 REMOVEDOR DE ADHESIVO DE USO MEDICO X 50 mL AEROSOL Unidad 0.00 0.00 375.00 0.00
040403 - Cirugia Pediatrica

02/04/2024 0000000601 495700743048 REMOVEDOR DE ADHESIVO DE USO MEDICO X 50 mL AEROSOL Unidad 0.00 0.00 375.00 0.00

040707 - Traumatologia
02/04/2024 0000000607 493700210485 SENSOR BIS PARA EQUIPO DE ANESTESIA PEDIATRICO Unidad 0.00 0.00 150.00 0.00
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040707 - Traumatologia
Unidad 0.00 0.00 24.00 0.00

02/04/2024 0000000607 496900330113 TUTOR DE USO TRAUMATOLOGICO ILIZAROV

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

2/ La informacion registrada en los campos de "exclusion” e "inclusidon" considera la cantidad y/o valor acumulado de todos los afios de la programacion.

3/ El campo de "cantidad total" se completa solo en el caso de bienes.
4/ La presente informacion tiene caracter de Declaracion Jurada; por lo que, en sefial de conformidad y en representacion de la Entidad del Sector Publico u organizacion de la entidad, se suscribe
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