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Formulario de solicitud de ACTUALIZACION de Ficha Técnica
INSTRUCTIVO

i »

Una vez elaborado el formulario no podra editarlo para corregir o agregar informacion. Los campos con (*) son obligatorios.

Numero de Ficha (*):

Fecha de Ultima
Actualizacion:

Nombre Genérico:

Subcomité:

Nombre de la Institucién (*):

Unidad ejecutora (*):

Nombre del Director o Jefe de la Institucion (*):

Nombre del Jefe del Servicio (*):

Donde dice (*):

Debe decir (*):

Sustentacion (*):

Se genera un recuadro indicando cuando fue la Ultima actualizacion de la ficha técnica ya que la misma
antes de un afo no puede ser actualizada.

Se genera una vez se coloque el numero de ficha técnica.

Se genera una vez se cologue el numero de ficha técnica.

CSS, MINSA, PATRONATOS, LCR, INSTITUTOS, OTROS.

Nombre de Hospitales, Policlinica, Centros, ULAPS, CAPS, Otros.

Autoridad maxima de la institucion.

Jefe del Servicio peticionario.

Especificar cdmo dice en la ficha original.

Especificar la informacidn que necesita colocar en la ficha técnica

Razon técnica por la cual se debe modificar la ficha.

Correo del Especialista (*):

Teléfono del Especialista (*):

Nombre Legible y Firma del Director o Jefe de la Institucidon

Nombre Legible y Fima del jefe de Servicio

Fecha de solicitud




