ANEXO 
CONTRATOS EN EJECUCION

De acuerdo con lo establecido en las condiciones del proceso de contratación, manifiesto/manifestamos bajo la gravedad de juramento, que los contratos en ejecución a la fecha de presentación de las propuestas son:
	ITEM
	ENTIDAD
	No. CONTRATO
	OBJETO
	VALOR CONTRATO 
	FECHA DE INICIO 
	PLAZO DEL CONTRATO EN MESES 
	% DE PARTICIPACION DEL PROPONENTE EN CASO DE SER PLURAL
	DIAS EJECUTADOS
	DIAS POR EJECUTAR A LA FECHA DE PRESENTACION DE LA OFERTA
	FECHA DE SUSPENSION DEL CONTRATRO EN CASO DE ESTAR SUSPENDIDO 

	
	
	
	
	
	Día
	Mes
	Año
	
	
	
	
	Día
	Mes
	año
	SI
	NO

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	TOTAL CONTRATOS
	$
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	TOTAL SALDOS CONTRATOS EN EJECUCION
	$
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	CAPACIDAD DE ORGANIZACIÓN ***
	$
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	No. RUP Y CLASIFICACION DE ACUERDO CON SU OFERTA
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



NOTA: En caso de NO tener contratos en ejecución se deberá manifestar igualmente en este formato.	
*** Debe anexarse Estado de Pérdidas y Ganancias, donde se indique el mejor de los cinco (5) años Operacionales.			
Declaro que la información suministrada en este formulario es veraz														
	
	
	

	FIRMA
	
	     NOMBRE Y APELLIDOS REPRESENTANTE LEGAL
     EMPRESA:_______________________________________




	
	
	

	FIRMA
	
	     NOMBRE Y APELLIDOS CONTADOR PÚBLICO Y/O            REVISOR FISCAL


T.P No.__________
	
ANEXOS: Tarjeta Profesional del Contador o Revisor Fiscal, según aplique
             	  Certificado de Antecedentes Disciplinarios de la Junta Central de Contadores, vigente									
FORMATOS DE CAPACIDAD RESIDUAL 


ANEXO 
CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD TECNICA

OFERENTE:

	NOMBRE DEL SOCIO Y/O PROFESIONAL DE LA ARQUITECTURA, INGENIERIA 
	PROFESION
	No. DE MATRICULA PROFESIONAL
	NUMERO Y AÑO DEL CONTRATO LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
	VIGENCIA DEL CONTRATO

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



En constancia de lo anterior firmo este documento a los _________ (día(s)) del ____________ (mes) de 2021


FIRMA REPRESENTANTE LEGAL DEL OFERENTE

NOMBRE:   				___________________________________

CARGO:   				___________________________________

DOCUMENTO DE IDENTIDAD:	___________________________________ 



FIRMA DEL CONTADOR O REVISOR FISCAL (SEGÚN SEA EL CASO)


NOMBRE:   				___________________________________

CARGO:   				___________________________________

DOCUMENTO DE IDENTIDAD:	___________________________________ 

TP No.                                                    ___________________________________


NOTA: LOS REPRESENTANTES DE LOS INTEGRANTES DEL PROPONENTE PLURAL (CONSORCIO O UNION TEMPORAL) DEBEN SUSCRIBIR CADA UNO EL PRESENTE DOCUMENTO



ANEXO 
CERTIFICACION DE CONTRATOS PARA ACREDITACION DE EXPERIENCIA

OFERENTE:

	CONTRATOS RELACIONADOS CON LA ACTIVIDAD DE LA CONSTRUCCION – SEGMENTO 72 CLASIFICADOR UNSPSC
	PARTICIPACION DEL PROPONENTE EN EL CONTRATISTA PLURAL (CONSORCIO O UNION TEMPORAL)
	VALOR TOTAL DE LOS CONTRATOS EJECUTADOS  (VALOR DEL CONTRATO PONDERADO POR LA PARTICIPACION EN PESOS COLOMBIANOS)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	

	
	TOTAL




En constancia de lo anterior firmo este documento a los (   ) del mes de (                 ) de 2021


FIRMA REPRESENTANTE LEGAL DEL OFERENTE

NOMBRE:   				___________________________________

CARGO:   				___________________________________

DOCUMENTO DE IDENTIDAD:	___________________________________ 


NOTA: LOS REPRESENTANTES DE LOS INTEGRANTES DEL PROPONENTE PLURAL (CONSORCIO O UNION TEMPORAL) DEBEN SUSCRIBIR CADA UNO EL PRESENTE DOCUMENTO.

