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ANEXO N° 06: APROBACION DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 00000023

UNIDAD EJECUTORA  : 001  INDECI - INSTITUTO NACIONAL DE DEFENSA CIVIL
NRO. IDENTIFICACION : 000009

Fecha de |N° de Solicitud| Cédigo item N.- Descripcion del item Unidad de CANTIDAD Y/O VALORES
Solicitud  |de Modificacion Medida EXCLUSION INCLUSION

Cantidad Total ‘| Valor Total S/ Cantidad Total ” Valor Total S/

01.01.01 - Jefatura

15/04/2024 0000000114 071100389400 SERVICIO DE MONITOREO, SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE ACTIVIDADES, PRODUCTOS Y SUB PROIServicio 0 0.00 0 42,000.00
01.02 - Centro De Operaciones De Emergencia Nacional

16/04/2024 0000000115 151200040059 SOPORTE DE FIERRO PARA PANEL SOLAR Unidad 0 0.00 2 0.00

16/04/2024 0000000115 261000012371 REGULADOR INVERSOR 48 VDC A 220 VAC 5000 W 60 Hz Unidad 0 0.00 1 0.00

16/04/2024 0000000115 283400230076 BATERIADE LITIO 48 V 74 Ah Unidad 0 0.00 4 0.00

16/04/2024 0000000115 952259450037 PANEL SOLAR DE 550 W Unidad 0 0.00 8 0.00
05.04 - Direccion De Respuesta

17/04/2024 0000000116 070500040123 SERVICIO DE CERTIFICACION DE CALIDAD DE ENSERES Servicio 0 0.00 0 7,375.00

1/ La informacion 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 "exclusiéon” 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 organizacién de la entidad, se suscribe:

Firmado digitaimente por PERALES
Jose Carlos FAU

20135890031 soft

Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 19.04.2024 09:06:18 -05:00

Firmado digitalmente por
URCARIEGUI REYES Juan Carlos
FAU 20135890031 hard

Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 22.04.2024 18:30:07 -05:00

Firma 1: Responsable del Area involucrada en la gestion de la CAP Firma 2: Titular de la Entidad u Organizacion de la
entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad



