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ANEXO N° 06: APROBACIÓN DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000417

Fecha de
Solicitud

Descripción del ÍtemN° de Solicitud
de

Modificación

Código Ítem N.- CANTIDAD Y/O VALORESUnidad de
Medida

Cantidad Total Valor Total S/ Cantidad Total Valor Total S/

EXCLUSIÓN INCLUSIÓN

040502 - Suaiep De Paciente Quemado

495100290030000000080022/05/2025 0.000.000.0063.00UnidadPIEZA DE MANO DE HIDROCIRUGÍA PARA DESBRIDAMIENTO DE HERIDAS Y TEJIDOS 45º X 14 mm

495700400132000000080022/05/2025 0.001.000.000.00UnidadMASCARA DE ANESTESIA DESCARTABLE Nº 3

495700400133000000080022/05/2025 0.001.000.000.00UnidadMASCARA DE ANESTESIA DESCARTABLE Nº 4

495700741926000000080022/05/2025 0.000.000.001,466.00UnidadHOJA DESCARTABLE PARA DERMATOMO DE AIRE

495700742934000000080022/05/2025 0.00500.000.000.00UnidadKIT DE ESPUMA DE POLIURETANO PARA PRESION NEGATIVA 3 cm X 15 cm X 25 cm

495700743033000000080022/05/2025 0.00700.000.000.00UnidadKIT DE ESPUMA DE POLIURETANO PARA PRESION NEGATIVA 3 cm X 8 cm X 10 cm

495701410116000000080022/05/2025 0.000.000.00700.00UnidadAPOSITO DE POLIURETANO NEGRO CON SUCCIÓN AL VACIO 10 cm X 7.5 cm X 3.3 cm

495701410117000000080022/05/2025 0.000.000.00267.00UnidadAPOSITO DE POLIURETANO NEGRO CON SUCCIÓN AL VACIO 18 cm X 12 cm X 3.3 cm

495701410118000000080022/05/2025 0.000.000.00284.00UnidadAPOSITO DE POLIURETANO NEGRO CON SUCCIÓN AL VACIO 26 cm X 15 cm X 3.3 cm

495701410374000000080022/05/2025 0.00650.000.000.00UnidadAPÓSITO DE HIDROFIBRA CON PLATA IÓNICA 1.2 % + ACIDO ETILENEDIAMINETETRA ACÉTICO (EDTA) + CLORURO DE BENZETONIO (BeCl) 20 cm X 30 cm

497000020325000000080022/05/2025 0.000.000.00180.00UnidadRECIPIENTE DE POLÍMERO PARA RECOGER EXUDADO DE HERIDAS X 300 mL

497000020326000000080022/05/2025 0.000.000.00200.00UnidadRECIPIENTE DE POLÍMERO PARA RECOGER EXUDADO DE HERIDAS X 500 mL

497000020327000000080022/05/2025 0.000.000.00120.00UnidadRECIPIENTE DE POLÍMERO PARA RECOGER EXUDADO DE HERIDAS X 1 L

040601 - Sub Unidad Pediatrica Y Sub Especialidades

493700180112000000079922/05/2025 0.0025.000.000.00UnidadELECTRODO DE DISCO PARA ELECTROMIOGRAFIA

493700180167000000079922/05/2025 0.00400.000.000.00UnidadELECTRODO DESCARTABLE TIPO AGUJA 12 mm X 2.5 m PARA EQUIPO DE MONITOREO INTRAOPERATORIO

493700180325000000079922/05/2025 0.00700.000.000.00UnidadELECTRODO DESCARTABLE TIPO AGUJA TRENZADO 28 G X 12 mm X 2 m PARA EQUIPO DE MONITOREO INTRAOPERATORIO

493700180423000000079922/05/2025 0.0010.000.000.00UnidadELECTRODO ESTIMULADOR DESCARTABLE BIPOLAR 90 mm CON CABLE 2.0 m PARA EQUIPO DE MONITOREO INTRAOPERATORIO

493700180425000000079922/05/2025 0.00230.000.000.00UnidadELECTRODO DESCARTABLE TIPO CORKSCREW DE 0.60 mm X 1.2 m PARA MONITOREO INTRAOPERATORIO

493700180468000000079922/05/2025 0.00200.000.000.00UnidadELECTRODO DESCARTABLE TIPO AGUJA TRENZADO 27 G  X 13 mm X 2.5 m PARA SISTEMA DE MONITOREO INTRAOPERATORIO

495700990006000000079922/05/2025 0.0050.000.000.00UnidadAGUJA MONOPOLAR DESCARTABLE PARA EMG 37 mm DE LARGO

495701300141000000079922/05/2025 0.0050.000.000.00UnidadGEL ABRASIVO PARA LIMPIEZA EN ELECTROFISIOLOGIA X 114 g

495701300150000000079922/05/2025 0.0096.000.000.00UnidadPASTA CONDUCTIVA PARA ELECTROENCEFALOGRAMA X 228 g

Firma 2: Titular de la Entidad u Organización de la
entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad

Firma 1: Responsable del Área involucrada en la gestión de la CAP

2/ La información registrada en los campos de "exclusión" e "inclusión" considera la cantidad y/o valor acumulado de todos los años de la programación.

1/ La información registrada en el presente Anexo corresponde a campos mínimos y obligatorios que pueden ser ampliados por la Entidad del Sector Público u organización de la entidad.

4/ La presente información tiene carácter de Declaración Jurada; por lo que, en señal de conformidad y en representación de la Entidad del Sector Público u organización de la entidad, se suscribe:

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