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1.1 FECHA DE EMISION
DEL FORMATO 11/07/2024
1.2 AREA USUARIA
DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA
1.3 DENOMINACION I;)E
LA CONIRATAGION Adquisicion de Filtro de Leucorreduccion para plaquetasa
1.4 ACTIVIDAD DEL POI
VINCULADA A LA E1054 — TRATAMIENTO DE LEUCEMIA
CONTRATACION
1.5 N° DE REFERENCIA
DEL PAC 194
1.6 PROYECTO DE 5 i .
INVERSION Codigo
PUBLICA Documento que declaré la viabilidad =
2. INFORMAGION SOBR
2.1 DATOS DEL
Documento de M ando N° 001134-2024-DF- 2
REQUERIMIENTO | (o0 erimiento R S AEINEN Fecha de recepcion 21/02/12024
2.2 MODIFICACIONES Fecha de la g Con motivo de
EFECTUADAS AL segunda version 2842000 De:sficio A observaciones
REQUERIMIENTO
POR PARTE DEL Fecha de la : Con motivo de
AREA USUARIA tercera version e BExaheo observaciones &
Fecha de la . Con motivo de
cuarta version 03/06/2024 De oficio X observaciones
Fecha de la De ofici Con motivo de
quinta version G0 observaciones
Fecha de la sexta Dis oficio: Con motivo de
version observaciones
Fecha de la De ofici Con motivo de
séptima version Chelle o observaciones
2.3 SENALARSI LA
CONTRATACION Si NO X
I;I: LLl’Jg_i_A S De ser afimativa la respuesta, detallar el
Q E(S) sustento técnico del area usuaria o el
organo encargado de las contrataciones,
segun el caso.
/
2.4 SENALAR SILA CONTRATACION SE. /
EFECTUARA POR ITEMS S NO X
2.5 SENALAR SI SE HA LLEVADO A S| / A “"Wa;«\ NO X
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2.6 SENALAR SI EL BIEN OBJETO DE LA & NO w
CONTRATACION HA SIDO ;
HOMOLOGADO N° de Resolucién que aprobd la Ficha de Fecha de inicio de
Homologacion vigencia
2.7 REQUERIMIENTO Lo indicado se visualiza en el Capitulo 1l de la Seccién Especifica de las Bases. l
2.8 | OBSERVACIONES AL _REQUERIMIENT_O ey
: Comunicacion con la Cantidad de _——
Cantidad total gantldaq de cual se remitié al area Fecha de observaciones Comunintc_:a'lm?g conle cu.al Fe‘.’h? dg
N° item de foc;ms“ﬁ::ﬂ,c;o;:rsel usuaria las remision de la | formuladas se};esrr‘l)t::eawa;?:"zzu;na remlslgm 2
observaciones observaciones al comunicacion por los il CEE
QEC requerimiento proveedores requerimiento comunicacion
MEMORANDO N° 2414-
1 1 1 2024-UF-ADQ-OL- 30/04/2024
3 OGA/INEN
29 |RESPUESTA DEL AREAUSUARIA . . . . . = S
Cantidad de
Cantidad total Cantlc{ad d? fo icacién d Eathad respt:estas 9 Fecha de
NE it de respuestas FEspUEstas aan omurlicacion oe echa ce a5 Comunicacion de remision de
em observaciones respuesta del area remision de la | observaciones g :
alag formuladas por el usuaria comunicacion | formuladas respuesta del drea-usuaria o
observaciones P comunicacion
OEC por los
proveedores
Memorando N° 003375-
1 ; ! 2024-DF-DISAD/INEN | 13/05/2024
2.10 | AJUSTES QUE SE REALIZARON AL REQUERIMIENTO
;Ia‘:z:; A]ustes reallzados a!. rggygrrmmnto
1 EL AREA USUARIA REALIZO AJUSTES AL REQUERIMIENTO
3 INFORMAGION RELEVANTE ADICIONAL COMO FADO DE LAS INDAGACIONES EN EL MERCADO
ik o = L P BRIt o = vy it : £
31 FECHA DE INICIO DE LAS FECHA DE CULMINACION DE LAS
INDAGACIONES EN EL MERCADO 18/03/2024 INDAGACIONES EN EL FR_'CA_DO 10/06/2024
g,
3.2 | PLURALIDAD DE PROVEEDORES QUE CUMPLEN CON EL S
REQUERIMIENTO ;
° o S Ry
Indicar si existe pluralidad de pro ﬁ : Elfen con ¢5I& iefiy2\ AM ER ) FEQUIP CO DELPERUS.A y
SISTEMAS ANALITICOS S.R. ‘\lb— .ﬁﬂﬂ-‘f‘ 9?: ADLD"‘S G S
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3.3

PLURALIDAD DE MARCAS QUE CUMPLEN CON EL
REQUERIMIENTO
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Indicar si existe pluralidad de marcas que cumplen con el requerimiento:

3.4

Sl

NO X

En caso de existir la posibilidad de distribuir la buena pro, suslentar.

3.5

SOBRE LA INFORMACION QUE PUEDA UTILlZARSE PARA
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NO X







