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ANEXO No. 11: CONFORMACIÓN DE PROPONENTE PLURAL 

 
DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE CONSORCIO 

 
Señores 
GRUPO DE CONTRATACIÓN - SECRETARÍA GENERAL 
DEFENSORIA DEL PUEBLO 
Bogotá D.C. 
 
 
Referencia: SAB-SI-10-2022 
   
OBJETO: “Proveer la Renovación de la suscripción y soporte del motor de base de datos IBM 

Informix por el término de un año.” 

 
Estimados Señores: 
 
Los suscritos, (indicar los nombres de los integrantes del consorcio) debidamente autorizados 
para actuar en nombre y representación de (indicar el nombre de las empresas que 
representan), respectivamente, manifestamos por medio de este documento, que hemos 
convenido asociarnos en Consorcio, para participar en el Proceso de Contratación y, por lo 
tanto, expresamos lo siguiente: 
 
1. La duración del consorcio, la cual debe ser superior al plazo de duración del contrato, su 
liquidación y (señalar el tiempo) año(s) más. 
2. El Consorcio está integrado por: 
 

Nombre del integrante Compromiso (%) (1) 
  

  

  
 (1) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los 
integrantes, debe ser igual al 100%. 
3. El Consorcio se denomina CONSORCIO (indicar el nombre del consorcio). 
4. La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria. 
5. En caso de resultar adjudicatario, la facturación del Proponente la realizará: 
______________________________________________.  
6. El representante del Consorcio es ____________________________, identificado con C. C. 
No. ______________ de ____________________, quien está expresamente facultado para 
firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación del Contrato, 
firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecución y 
liquidación, con amplias y suficientes facultades. 
7. El representante suplente del Consorcio es ____________________________, identificado 
con C. C. No. ______________ de ____________________, quien está expresamente facultado 
para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación del 
contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su 
ejecución y liquidación, con amplias y suficientes facultades. 
8. El Señor[a] ___________________ acepta su nombramiento como representante legal del 
CONSORCIO ______________ 
9. El Domicilio del Consorcio es: 
Dirección de correo ___________________________________________ 
Dirección electrónica ___________________________________________ 
Teléfono ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad                              ___________________________________________ 
 
En constancia, se firma en (Ciudad), a los (día) días del mes de (mes) de (año). 
 
Firmas 
 
 
Nota: en el caso que el oferente utilice otro formato al establecido por la Entidad, el mismo 
deberá contener como mínimo toda la información requerida en el presente Anexo. 
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DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE UNIÓN TEMPORAL 
 
Señores 
GRUPO DE CONTRATACIÓN - SECRETARÍA GENERAL 
DEFENSORIA DEL PUEBLO 
Bogotá D.C. 
 
Referencia: SAB-SI-9-2022 
   
OBJETO: “ Proveer el software de licenciamiento para la administración remota de equipos, 

servidores, análisis, monitoreo del tráfico de red, administración y gestión de bases de datos, 

conectados al centro de datos institucional de la Defensoría del Pueblo - sede Chapinero de 

conformidad con las especificaciones técnicas mínimas”.  

  
 
Estimados Señores: 
 
Los suscritos, (indicar los nombres de los integrantes del consorcio) debidamente autorizados 
para actuar en nombre y representación de (indicar el nombre de las empresas que 
representan), respectivamente, manifestamos por medio de este documento, que hemos 
convenido asociarnos en Unión Temporal, para participar en el Proceso de Contratación y, por 
lo tanto, expresamos lo siguiente: 
 
1. La duración del consorcio, la cual debe ser superior al plazo de duración del contrato, su 
liquidación y (señalar el tiempo) año(s) más. 
2. La Unión Temporal está integrada por: 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

(1)  La extensión de la participación se indicará en función de las actividades a ejecutar en el 
proyecto. 
(2) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los 
integrantes, debe ser igual al 100%. 
3. La Unión Temporal se denomina UNIÓN TEMPORAL ________________. 
4. El representante de la Unión Temporal es ___________________ , identificado con la cédula 
de ciudadanía No. ________, de ________, quien está expresamente facultado para firmar y 
presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación del Contrato, 
firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecución y 
liquidación, con amplias y suficientes facultades. 
5. El representante suplente de la Unión Temporal es ____________________________  
identificado con C. C. No. ______________ de ____________________, quien está 
expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con 
la adjudicación del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias 
respecto de su ejecución y liquidación, con amplias y suficientes facultades. 
6. El Señor [a] ___________________acepta su nombramiento como representante legal de la 
UNIÓN TEMPORAL _____________________  
7. En caso de resultar adjudicatario, en la facturación del Proponente la realizará: 
_________________________________________  
8. El domicilio de la Unión Temporal es: 
Dirección de correo ___________________________________________ 
Dirección electrónica ___________________________________________ 
Teléfono ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad                   ___________________________________________ 
 
En constancia, se firma en (Ciudad), a los (día) días del mes de (mes) de (año). 

Nombre del 
integrante 

Términos y Extensión 
de participación en la 
Ejecución del Contrato 

(1) 

Compromiso (%) (2) 
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Firmas 

 
 
Nota: en el caso que el oferente utilice otro formato al establecido por la Entidad, el mismo 
deberá contener como mínimo toda la información requerida en el presente Anexo. 


