
TOTAL PRESUPUESTO OFICIAL: 

IPS ESPECIALIZADA S.A

SI

SI

SI

SI

CUMPLE

ITEM DESCRIPCION
PRECIO DE 

REFERENCIA

VALOR UNITARIO 

1
Hemofilia leve y EvW tipo I y II 

(mensual)
 $                38.787,00 38.787,00$                

2 Hemofilia severa (mensual)  $              518.125,00 518.125,00$              

Factor de coagulacion 3 Factor VIII  $                     796,00 796,00$                     

OBJETO: SERVICIOS INTEGRALES PARA EL TRATAMIENTO DE LA HEMOFILIA PARA LOS 

USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA JEFSA-FAC

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA

FUERZA AÉREA COLOMBIANA

JEFATURA SALUD

CTO. JEFFERSON TRUJILLO DUQUE

Servicio Integral

REQUISITOS

FORMULARIO DATOS BENEFICIARIO CUENTA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

CERTIFICACION BANCARIA

FORMULARIO OFERTA ECONOMICA

NOTA: EL PROPONENTE IPS ESPECIALIZADA S.A CUMPLE ECONOMICAMENTE.

COMITÉ ECONOMICO EVALUADOR

EVALUACIÓN ECONÓMICA - PROCESO DE MINIMA CUANTIA No. 123-MDN-COGFM-DIGSA-JEFSA-

FAC-2021

57.580.150,00$                                          

       OFERTADO 


