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OFERTA ECONÓMICA

El oferente deberá indicar en pesos colombianos y en números enteros incluido IVA, el costo de su oferta de acuerdo con el siguiente cuadro:

	CIUDAD DONDE SE PRACTICARÁN LOS EXAMENES
	TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
	VALOR UNITARIO
(INCLUIDO IVA)

	
	
	

	BOGOTÁ, D.C.
	INGRESO
	 

	
	EXÁMENES CON ÉNFASIS

	
	Examen Médico Ingreso 
(Incluido énfasis osteomuscular, cardiovascular y/o dermatológico de acuerdo con el profesiograma)
	 $

	
	EXÁMENES PARACLÍNICOS

	
	Perfil lipídico   
	 $

	
	Glicemia
	 $

	
	Optometría
	 $

	
	Audiometría
	 $

	
	Espirometría
	 $

	
	Electrocardiograma
	 $

	
	Examen Psicosensométrico
	 $

	
	Medición de Sustancias psicoactivas en orina
	 $

	
	PERIÓDICO
	 

	
	EXÁMENES CON ÉNFASIS

	
	Examen Médico Ingreso 
(Incluido énfasis osteomuscular, cardiovascular y/o dermatológico de acuerdo con el profesiograma)
	 $

	
	EXÁMENES PARACLÍNICOS

	
	Perfil lipídico   
	 $

	
	Glicemia
	 $

	
	Optometría
	 $

	
	Audiometría
	 $

	
	Espirometría
	 $

	
	Electrocardiograma
	 $

	
	Examen Psicosensométrico
	 $

	
	Medición de Sustancias psicoactivas en orina
	 $

	
	EGRESO
	 

	
	EXÁMENES CON ÉNFASIS

	
	Examen Médico Ingreso 
(Incluido énfasis osteomuscular, cardiovascular y/o dermatológico de acuerdo con el profesiograma)
	 $

	
	EXÁMENES PARACLÍNICOS

	
	Perfil lipídico   
	 $

	
	Glicemia
	 $

	
	Optometría
	 $

	
	Audiometría
	 $

	
	Espirometría
	 $

	
	Electrocardiograma
	 $

	
	Examen Psicosensométrico
	 $

	
	Medición de Sustancias psicoactivas en orina
	 $

	
	POSTINCAPACIDAD
	 

	
	Examen Médico Postincapacidad
	 $

	
	VALOR TOTAL = Sumatoria de los valores unitarios de la totalidad de los tipos de Examen Médico ocupacional relacionados (Ingreso, periódico, egreso y postincapacidad – 28 ítems)
	 $




El precio del bien y/o servicio oferta se mantendrá fijo durante el término de ejecución del contrato.

Nota 1: El proponente debe diligenciar en su totalidad el presente anexo, relacionando la información requerida y firmando al final del mismo en señal de compromiso de lo aquí expresado.

Nota 2: Señor proponente, el diligenciamiento total de este anexo es de obligatorio cumplimiento teniendo en cuenta que con base en el mismo se efectuará la comparación de las propuestas.

Nota 3. Para efectos de determinar la propuesta de menor valor se tendrá en cuenta el VALOR TOTAL, resultado de la sumatoria de los valores unitarios incluido IVA.

Nota 4. El valor ofertado en cada ítem no podrá superar el valor máximo unitario establecido por el Fondo para cada uno de estos, conforme al estudio de mercado realizado para este proceso y publicado en el SECOP II, de lo contrario la oferta se rechazará.



NOMBRE DE LA EMPRESA:  	
NIT DE LA EMPRESA:  	 NOMBRE DEL REPRESENTANTE:  	
C.C DEL REPRESENTANTE LEGAL: 	 FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL:  	 
