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13/03/2025 0000000245 492900050026 ESCOBILLA DESCARTABLE PARA PROFILAXIS X 100 UNIDADES Unidad 0.00 0.00 3.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900090021 PASTA DENTIFRICA MEDICADA X 90 g Unidad 0.00 0.00 3.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900120915 EYECTOR DE SALIVA DESCARTABLE X 100 Unidad 0.00 0.00 22.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900121006 APLICADOR DE ADHESIVO DENTAL X 100 UNIDADES Unidad 0.00 0.00 8.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900130037 RESINA FOTOCURABLE X 4 G COLOR (A2, A3, A3.5) (KIT) Unidad 0.00 0.00 6.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900150006 LIMAS K SET DEL 15-40 (1ERA SERIE) DE 25 MM Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900150009 LIMAS K SET DEL 45-80 (2DA SERIE) DE 28 MM Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900300003 CONO DE GUTAPERCHA SET DEL 45 -80 (2DA SERIE) X 120 Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900300007 CONO DE GUTAPERCHA SET DEL 15 -40 (1ERA SERIE) X 120 Unidad 0.00 0.00 22.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900310003 CONO DE PAPEL SET 15-40 (1ERA SERIE) X 200 Unidad 0.00 0.00 18.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900330018 ACIDO ORTOFOSFORICO GEL 37% (ACIDO GRABADOR DE ESMALTE) X 10 mL Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900380025 CEMENTO PARA OBTURACION DE CONDUCTO PARA ENDODONCIA (KIT) Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900380026 CEMENTO DE IONOMERO DE VIDRIO AUTOPOLIMERIZABLE (POLVO-LIQUIDO) 10 G/15 ML Unidad 0.00 0.00 3.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900380073 CEMENTO DENTAL DE RESINA COMPUESTO X 3.5 g Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900410005 OXIDO DE ZINC X 450 G Unidad 0.00 0.00 1.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900420004 EUGENOL LIQUIDO X 20 ML Unidad 0.00 0.00 40.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900440008 HIDROXIDO DE CALCIO PLV X 10 g Unidad 0.00 0.00 3.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900440010 HIDROXIDO DE CALCIO BASE Y CATALIZADOR 13 G/11 G (KIT) Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00
13/03/2025 0000000245 492900490004 ADHESIVO FOTOCURABLE DE RESINA X 5 mL Unidad 0.00 0.00 8.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100070019 FRESA DE DIAMANTE DE ALTA VELOCIDAD REDONDA MEDIANA Unidad 0.00 0.00 40.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100070144 FRESA DE DIAMANTE DE ALTA VELOCIDAD FISURA LARGA Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100070480 FRESA DE DIAMANTE DE ALTA VELOCIDAD PIMPOILLO PEQUENA Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100092621 PINZA PUNTA CURVA ESTRIADA CON RANURAS 16 cm Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100110006 TIJERA PUNTA RECTA 20 CM Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100110729 TIJERA DE DISECCION CURVA 11.5 cm Unidad 0.00 - 0.00 20.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100130825 JERINGA DE METAL CARPULE Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100133286 ELEVADOR DE FREER 4.5 cm Unidad 0.00 0.00 5.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100210036 ELEVADOR RECTO ACANALADO MEDIANO Unidad 0.00 0.00 6.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100210051 ELEVADOR RECTO ACANALADO GRANDE Unidad 0.00 0.00 12.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100210098 ELEVADOR RECTO ANGULADO DERECHO MEDIANO Unidad 0.00 0.00 7.00 0.00
13/03/2025 0000000245 495100220016 ESPEJO BUCAL CON MANGO, SIN AUMENTO Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00

13/03/2025 0000000245 495100240018 CURETA PARA DENTINA BIACTIVA MEDIANA Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
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13/03/2025 0000000245 495100280039 PIEDRA ARKANSAS TIPO PIMPOLLO X 20 Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00

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 "exclusion" 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.
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Firma 2: Titular de la Entidad u Organizacién de la

entidad, o a quien se hubiera delegado dicha facultad

Firma 1: Responsable del Area involucrada en la gestion de la CAP



