
1

Fecha 8/02/2022

ENTIDAD: PROGRAMA PARA LA GENERACION DE EMPLEO SOCIAL INCLUSIVO - TRABAJA PERU

Nro de Identificación : 1966

1 8-Feb

MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N°

002-2022-TP/DE/UA/CFL

013 SSGG / CFL 172100070020 DIESEL B5 S50 23 1 3 1 1 16.5 GALON 327.76 5,408.00 327.76 5,408.00

2 8-Feb

MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N°

002-2022-TP/DE/UA/CFL

013 SSGG / CFL 172100080009 GASOHOL 95  PLUS 23 1 3 1 1 15 GALON 338.00 5,070.00 338.00 5,070.00

3 8-Feb
MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N° 
15

UZ Lima Norte 

Callao
172100070020 DIESEL B5 S50 23 1 3 1 1 16.5 GALON 1515 25,000.00  1515 25,000.00  

4 8-Feb

MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N°

002-2022-TP/DE/UA/CFL

17
UZ Lima Sur 

Este
172100070020 DIESEL B5 S50 23 1 3 1 1 16.5 GALON 1515 25,000.00  1515 25,000.00  

5 8-Feb

MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N°

002-2022-TP/DE/UA/CFL

013 SSGG / CFL 172100070020 DIESEL B5 S50 23 1 3 1 1 17.23382 GALON 2,144.02 36,949.65

6 8-Feb

MODIFICACION DEL CUADRO

MULTIANUAL DE NECESIDADES N°

002-2022-TP/DE/UA/CFL

013 SSGG / CFL 172100080009 GASOHOL 95  PLUS 23 1 3 1 1 18.11224 GALON 1,299.03 23,528.34

(*) NOTA:

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

2/ En caso la solicitud de modificación corresponda a lo establecido en el literal 27.4 del artículo 27 de la Directiva, la entidad u organización de la entidad incluye un campo en el cual cita el documento que sustenta lo solicitado por el Área usuaria.

3/ La presente información tiene carácter de Declaración Jurada; por lo que, en señal de conformidad y en representación de la Entidad u Organización de la Entidad, se suscribe:

(*) NOTA:  Para el caso del Clasificador de gasto 23 1 3 1 1 y por la naturaleza del bien es de indicar que las cantidades consideradas dependerá de la volatilibilidad del precio de dichos bienes.

Valor
Precio 

Unitario
Unidad MedidaNº de Solicitud de Modificación

60,478.00 - 60,478.00  - 60,478.00 

CantidadDescripción del ítem
Fecha de 

solicitud

Total General 

en S/.

-

Valor Cantidad META

Firma 2 : Titular de la Entidad u organización de la entidad, o por el 

funcionario a quien se hubiera delegado dicha facultad

ANEXO N° 06: APROBACIÓN DE MODIFICACIONES AL CUADRO MULTIANUAL DE NECESIDADES Nº 05

N° Código Ítem Nº Cantidad Total Valor Total
Clasificador de 

Gasto
Área usuaria

Firma 1: Responsable del Área involucrada en la CAP

CANTIDAD Y/O VALORES

CMN

(Información actual)
EXCLUSION INCLUSION


