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ANEXO N° 06: APROBACION DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000054

NRO. IDENTIFICACION : 000124

| Fechade |N°de Solicitud| Cédigo item N- |

Solicitud

071410 - Departamento De Emergencia.
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£ 008 INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA

" Descripcién del item 'Unidad de|
Medida |

DESINFECTANTE GLUCONATO DE CLORHEXIDINAAL 4% X 1 L Unidad
AGUA DESTILADA X 1 L Unidad
ALCOHOL ETILICO (ETANOL) 96° X 1 L Unidad
TIRA REACTIVA PARA GLUCOMETRO X 50 DETERMINACIONES Unidad
FORMATO RECETA UNICA ESTANDARIZADA AUTOCOPIATIVO (ORIGINAL + 2 COPIAS) BLOCK X 50 JU Unidad
PINZA MC PHERSON RECTA 10 ¢cm Unidad
PINZA MC PHERSON ANGULADA 10 cm Unidad
PINZA CASTROVIEJO ESCLEROCORNEAL DE 0.12 mm Unidad
BLEFAROSTATO BARRAQUER PARAADULTO Unidad
BOTA DESCARTABLE Par
CHAQUETA 'Y PANTALON DESCARTABLE TALLAM Unidad
MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLAM Unidad
ALGODON HIDROFILO X 500 g Rollo
HISOPO DE ALGODON PARA SECRECIONES X 100 Unidad
GELANTICORROSIVO CON AGENTES TENSIOACTIVOS PARA TRANSPORTE DE INSTRUMENTAL X 65Unidad
MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 Unidad
PAPEL CREPADO 50 cm X 50 cm X 500 Caja
APOSITO DE GASA Y ALGODON ESTERIL 10 cm X 20 cm Unidad
CAJA DE POLIETILENO DESCARTABLE PARA MATERIAL PUNZOCORTANTE X 7 L Unidad
TROPICAMIDA 10 mg/mL (1 %) SOL OFT 15 mL Unidad
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~ CANTIDAD Y/O VALORES |
EXCLUSION
Cantidad Total

Fecha: 21/04/2025
Hora : 16:18:11

Pagina: 1 de1
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1/ La informacién registrada en el presente Anexo corresponde a campos minimos y obligatorios que pueden ser ampliados por la Entidad del Sector Ptiblico u organizacion de la entidad.
2/ La informacion registrada en los campos de "exclusion” e “inclusién” 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 Declaracién Jurada; por lo que, en sefial de conformidad y en representacidn de la Entidad de! Sector Publico u organizacion de la entidad, se suscribe:
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Firma 2: Titular de la Entidad u Organizacion de la

entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad



