
                 

                                                                                                                                                                               

 
 

 

ANEXO 5 
 

OFERTA ECONOMICA 
 

PROCESO DE CONTRATACION SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTIA 
 

 No VJ-VAF-SA-002-2014 

 
 

 
Objeto: “Contratación de servicios de apoyo requeridos para: (1) la ejecución del plan de bienestar 
social de la agencia nacional de infraestructura y (2) la prestación del servicio de apoyo logístico que 
demande el desarrollo de las funciones que le competen a la entidad.”. 
 

PROPUESTA ECONÓMICA 

ACTIVIDAD UNIDAD DE MEDIDA 
PRECIO UNITARIO 

PROPUESTO  

Fútbol 4 sesiones /mes/ persona   

Baloncesto 4 sesiones /mes/ persona   

Karate 4 sesiones /mes/ persona   

Tenis de campo 4 sesiones /mes/ persona   

Natación 4 sesiones /mes/ persona   

Patinaje 4 sesiones /mes/ persona   

Tenis de mesa 4 sesiones /mes/ persona   

Gimnasio mes/persona   

Vacaciones Recreativas 5 días/persona   

Salud oral Consulta/persona   

salud visual Consulta/persona   

Salud auditiva Consulta/persona   

Examen cardiovascular  Consulta/persona   

Examen prevención cáncer Consulta/persona   

Influenza trivalente Dosis   

Toxoide tetánico Dosis   

Neumo 23 Dosis   

Miningococo tetravalente Dosis   

VPH tetravalente Dosis   

DPT acelular Dosis   

MMR triple viral Dosis   

Hepatitis B Dosis   

Fiebre amarilla Dosis   

Fiebre tifoidea Dosis   

Hepatitis A Dosis   
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Nombres y apellidos del proponente o representante legal o su apoderado: 
_____________________________________________________________________. 
Dirección comercial del proponente: ____________________________________. 
NIT: ___________________________ 
Teléfonos: ______________________. 
Fax: ___________________________. 
 
Firma Representante Legal: ______________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proponente (y de sus miembros) [insertar] 
 
 
_____________________________________________ 
Firma del(los) representante(s) legal(es) del Proponente 


