FORMATO N° 2

PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA


“ADQUISICIÓN DE ESCANERES PARA LA DELEGACIÓN DE CUNDINAMARCA.”.

		Indique  por favor si es responsable de IVA (Si / No) 
	 
	 

	ITEM
	DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO OFERTADO (ESPECIFICACIONES O CARACTERISTICAS TECNICAS
	UND
	CANT
	VALOR UNITARIO DE REFERENCIA CON IVA
	VALOR UNITARIO OFERTADO CON IVA 
	VALOR UNITARIO OFERTADO SIN IVA

	1
	Silla ergonómica Tipo ejecutivo, color azul institucional 
ESPALDA: externa en polipropileno de alto impacto con sistema graduable en altura y profundidad, bastidor interno en polipropileno y abullonada con espuma de alta densidad N°26 rosada. 
ASIENTO: Interno en polipropileno tapizado en espuma inyectada de alta calidad con carcaza externa en polipropileno tapizado en paño según elección y disponibilidad 
CILINDRO: Neumático a gas que está cubierto con telescopio en polipropileno negro. 
BASE: Nylon reforzada al 30% con fibra de vidrio de 60 cms.
RUEDAS: 100% en nylon doble pista de suave rodamiento e inmediata respuesta a cambio de dirección. 
BRAZOS: Graduable.

	UND
	1
	$533.715,00
	 
	 

	VALOR TOTAL OFERTADO SIN IVA 
	$

	IVA 19%
	$

	VALOR TOTAL  OFERTADO INCLUIDO IVA
	$






[bookmark: _GoBack]Plazo o término de ejecución: OCHO (08) días hábiles, contados a partir de la suscripción del acta de inicio del contrato.

[bookmark: _Toc239246293][bookmark: _Toc239246638]NOTA 1: El valor de la propuesta incluye todos los costos e impuestos necesarios para la ejecución del contrato.

NOTA 2: Si el Oferente no es responsable de IVA, no deberá diligenciar los campos donde se incluye el IVA




___________________________________
[bookmark: _Toc239246294][bookmark: _Toc239246639]Nombre o Razón Social del Proponente

[bookmark: _Toc239246295][bookmark: _Toc239246640]______________________
NIT

________________________________________
[bookmark: _Toc239246296][bookmark: _Toc239246641]Nombre del Representante Legal

__________________________________
Identificación

[bookmark: _Toc239246297][bookmark: _Toc239246642]_____________________________________
FIRMA del Representante Legal o Persona natural que presenta la propuesta

NOTA: en caso que el proponente pertenezca al régimen simplificado, no deberá cotizar el valor del IVA.
