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ANEXO N° 06: APROBACION DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000002

UNIDAD EJECUTORA : 400 DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA
NRO. IDENTIFICACION : 000785

Fechade |N°de Solicitud| Cédigo item 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/

78502020401 - Oficina De Logistica
29/01/2025 0000000007 717200050224 PAPEL BOND 80 G TAMANO A4 Emp X 500 0.00 0.00 60.00 0.00
29/01/2025 0000000007 767400062360 TONER DE IMPRESION PARA HP COD. REF. CF226X NEGRO Unidad 1.00 0.00 0.00 0.00
785020301 - Oficina Ejecutiva De Gestion De Recursos Humanos
24/01/2025 0000000005 071100382411 SERVICIO DE REVISION DIGITACION Y SISTEMATIZACION DE INFORMACION Servicio 0.00 17,500.00 0.00 0.00
24/01/2025 0000000006 071100386203 SERVICIO ESPECIALIZADO EN ASUNTOS LEGALES ADMINISTRATIVOS Servicio 0.00 0.00 0.00 17,500.00
785020401 - Oficina De Informatica Telecomunicaciones Y Estadistica
23/01/2025 0000000004 170100030030 SERVICIOS DE IMPLEMENTACION DE SISTEMAS INFORMATICOS Servicio 0.00 0.00 0.00 13,000.00
7850221 - Red Vii San Pablo
30/01/2025 0000000008 940500010002 ALQUILER DE OFICINAS ADMINISTRATIVAS Servicio 0.00 0.00 0.00 300.00

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 organizacién de la entidad.

2/ La informacion registrada en los campos de "exclusién” e "inclusion” 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:

Firmado digitalmente por TASILLA TAFUR
William Roberto FAU 20165645325 hard
Motivo: Firmo en sefial de conformidad
LT ENCIR NS Fecha: 31/01/2025 03:25 p. m.

Firmado digitalmente por LOPEZ RIOS
Daniel FAU 20165645325 hard

Motivo: Soy el autor del documento
LT ENCIR P NS Fecha: 31/01/2025 12:03 p. m.
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Firma 1: Responsable del Area involucrada en la gestion de la CAP Firma 2: Titular de la Entidad u Organizacién de la
entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad
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