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FORMATO Nº 8 RELACIÓN DE EXPERIENCIA HABILITANTE
[Fecha]

Señores  
Servicio Nacional de Aprendizaje – SENA  
Ciudad. 

Asunto: DC-CGA-XXXX-2021  

Objeto: “xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.”

	Nº
	Consecutivo  en el RUP 
(En caso que cuente con ello)
	Contratante (Razón social)
	Número del contrato
	Objeto del Contrato
	Fecha de inicio  (aaaa/mm/dd)
	Fecha de terminación (aaaa/mm/dd)
	Estado del Contrato
	valor en SMMLV
	forma de participación

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	I
	C
	UT
	(%)

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



OBSERVACIONES:
a. Este Anexo deberá diligenciarse para verificación de la experiencia exigida. 
b. Para cada contrato se debe indicar si se ejecutó en forma individual (I), en consorcio (C) o en unión temporal (U.T).
c. En caso de contratos ejecutados en Consorcio o Unión Temporal se deberá informar el porcentaje de participación. 
d. De registrarse más de los dos (2) contratos indicados en el pliego de condiciones, solo se tendrán en cuenta los primeras dos (2) registradas.

DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE LA INFORMACIÓN CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO ES VERDADERA.


(Firma del proponente o de su Representante Legal)
Nombre de quien firma
Nombre o Razón Social del Proponente: _____________________________ 
NIT ___________________________________________________________ 
Nombre del Representante Legal: __________________________________ 
C.C. No. ______________________ de _____________________________ 
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