FORMULARIO No. 3

COMPROMISO ANTICORRUPCION

El -' : (los) suscrito(s) a saber: (Nombre del representante legal de
la sociedad, asociacién o persona juridica proponente, o nombre del representante legal del consorcio o
Unién Temporal proponente) domtcnlado en (Domicilio de la persona firmante), identificado con
. (Documento de Identificacién de la persona firmante. y lugar
de expedicién), quien obra en calidad de
(Représentante Legal de la Sociedad, del Consorcio, de la Unién Temporal, o de la Asociacion proponente Si
se trata de persona jurfdica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha Sociedad,
Consorcio, Unién Temporal, o Asodiacién, indicando instrumento de constitucion y haciendo mencién a su
registro en la Camara de Comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara EL
PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, la presente invitacion, teniendo
en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO Que la POLICIA NAC]ONAL SECCIONAL SANIDAD RISARALDA, = adelanta un proceso de
Mmlma Cuantia para la celebracion de un contrato estatal.

SEGUNDO: Que es interés de EL PROPONENTE apoyar la accién del Estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL — SECCIONAL SANIDAD RISARALDA para fortalecer la transparenola en los procesos de
oontrataolon y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de Seleccién Abreviada
aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia
que resulte necesaria para aportar transparenCIa al proceso, y en tal sentido suscribe el presente
oompromlso unilateral anticorrupcion, que se regira por las siguientes olausulas

CLAU_SULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS.
EL PROPONENTE, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1.1. EL PROPONENTE no ofrecera ni daré sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningtin funcionario 4
plblico en relacién con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucion del contrato que

pueda celebrarse como resultado de su propuesta,

1.1. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafifa o un
agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

1.2. EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados,
agentes y asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo
momento de las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente
proceso de minima cuantia y la relaciéon contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las

obligaciones de:

a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios que conforman la SECCIONAL DE
SANIDAD RISARALDA, ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacién de
la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que por su mﬂuenola sobre
funolonarlos publicos, puedan influir sobre la aceptacién de la propuesta;

b) N_o ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de LA POLICIA NACIONAL — SECCIONAL SANIDAD
RISARALDA, durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.
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1.3. EL PROPONENTE se oomprome’re formalmente a no efectuar aouerdos 0 realfzar aé‘tos o oonduotas
que tengan por objets o como efeoto la colusfén en el presente proceso de Se]eoolon Abreviada.

EL PROPONENTE asume a través de la susorlpolon del presente comprorgiso, las consecuencias preVIStas
en la solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verlfloare el mobmpllmrento de Ios compromlsos

anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion ée* la aoep‘raolon de los oomprom[sos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en’la ciudad de (Cjudad donde se firma el
presente documen’co) alos (Dfa del mes en letras y ndmeros, d[aS'del mes dé del afio).

EL PROPONENTE:

(Nombre, nlimero del documento de identificacion y firma-del pfbponente o su fepresentantéﬁ'
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