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FORMULARIOS 
CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. DTPA-CM-NACION-2023-001 

 
“INTERVENTORÍA TÉCNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURÍDICA Y AMBIENTAL 
DEL CONTRATO DE OBRA PÚBLICA QUE RESULTE DE LA LICITACIÓN PÚBLICA No.DTPA-
LIC-NACION-2023-001 “CONTRATAR A PRECIOS UNITARIOS FIJOS SIN FORMULA DE 
REAJUSTE LAS OBRAS DE MANTENIMIENTO Y ADECUACIÓN DE LAS EDIFICACIONES 
EN EL PARQUE NACIONAL NATURAL GORGONA”” 

 
Formulario 1:  Carta de presentación de la oferta 
  
Formulario 2:  Conformación de Consorcios - Uniones Temporales 
 
Formulario 3:  Promesa de sociedad futura 
 
Formulario 4:  Pacto de transparencia 
 
Formulario 5:  Cuadro De Experiencia Habilitante del Proponente 
 
Formulario 5A:  Cuadro De Experiencia Ponderable del Proponente 
 
Formulario 6:  Certificación de pago de seguridad social y aportes parafiscales 
 
Formulario 7:  Compromiso de confidencialidad 
 
Formulario 8:  Modelo carta compromiso de equipo de trabajo 
 
Formulario 9:  Oferta Económica 
 
Formulario 10:  Factor Multiplicador 
 
Formulario 11:  Factor de Calidad  
 
Formulario 12:  Emprendimientos y empresas de mujeres. 

 

Formulario 13:  Modelo de Apoyo a la Industria Nacional 

 

Formulario 14:  Modelo de acreditación de personal con discapacidad. 

 

Formulario 15: Declaración de Inhabilidades e incompatibilidades 
 

Formulario 16: Formato de Clasificación SIIF 
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FORMULARIO No. 1 
CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA OFERTA 

 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
El suscrito declara que: 
 
1. Tengo capacidad legal y estoy facultado para presentar esta propuesta. 

 
2. Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrar sólo obliga a Ios firmantes de 

esta carta. 
 

3. La información suministrada es veraz y no fija condiciones económicas artificialmente 
bajas con el propósito de obtener Ia adjudicación del contrato. 
 

4. En el evento en que me sea adjudicada la contratación, me comprometo a realizar 
todos Ios trámites tendientes aI perfeccionamiento y ejecución del contrato, dentro 
de Ios términos y condiciones establecidos en el pliego de condiciones y en Ia Ley. 

 

5. Conozco el Estatuto General de Contratación de Parques Nacionales Naturales De 
Colombia  
 

6. Conozco y acepto Ia forma de pago estipulada en el pliego de condiciones. 
 

7. Conozco el pliego de condiciones y los anexos de Ia presente contratación, la he 
estudiado cuidadosamente, incluidas sus adendas (si Ias hay, entendidas como Ias 
modificaciones a Ia misma) y acepto sus términos sin reservas ni condicionamientos. 
 

8. Me comprometo a actuar de buena fe en todo eI proceso de selección del Contratista. 
 

9. Que Ia vigencia de Ia propuesta es de noventa (90) días o hasta la ejecución del 
contrato.  
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10. Así mismo manifestamos que no nos hallamos reportados en el boletín de 
responsables fiscales vigente, expedido por la Contraloría General de la República, 
de acuerdo con lo previsto en el artículo 60 de la Ley 610 de 2000 en concordancia 
con el numeral 4° del artículo 38 de la Ley 734 de 2002. 

 

11. Que dentro del presente proceso y de acuerdo al artículo 56 del Código de 
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo acepto (tamos) y 
autorizo (amos) expresamente que cualquier notificación o requerimiento en las 
etapas pre-contractual, contractual y post contractual, me (nos) sea efectuado al 
correo electrónico reportado en el certificado de existencia y representación legal (y/o 
al siguiente correo electrónico: __________________). 

 

12. Así mismo, declaramos bajo la gravedad del juramento: 
 

• Que conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las 

Entidades Estatales de conformidad con los artículos 8º y siguientes de la Ley 80 

de 1993, el artículo 18 de la ley 1150 de 2007 y sus decretos reglamentarios, de 

las sanciones establecidas por transgresión a las mismas en los artículos 26 

numeral 7o. y 52 de la citada ley, al igual que el artículo 90 de la Ley 1474 de 2011 

y declaro bajo la gravedad del juramento que se entiende prestado con la firma 

del presente documento, que no me encuentro incurso en ninguna de ellas, ni 

tampoco la sociedad que represento. 

 

• Que no he sido sancionado mediante acto administrativo ejecutoriado por ninguna 

Entidad Oficial. (Nota: Si el proponente ha sido objeto de sanciones contractuales 

(cláusula penal y/o caducidad), por parte de cualquier entidad estatal, en lugar de 

hacer este juramento debe indicar las sanciones y la entidad que las impuso. En 

caso de caducidad, ella genera inhabilidad para contratar por 5 años y por tanto 

el caso no se ubica aquí sino dentro de lo dispuesto en el numeral 9 literal a), pero 

teniendo en cuenta los 5 años de Ley). 

 
Atentamente, 
 
 
Firma del representante legal: ____________________________________ 
Nombre o Razón Social del Proponente: ___________________________ 
Nombre del representante legal: __________________________________ 
N.I.T: ____________________ 
C.C:_____________________ 
Dirección: _______________________________________________ 
Teléfonos: _______________________________________________ 
e-mail: __________________________________________________ 
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FORMULARIO No. 2 
CONFORMACION DE CONSORCIOS - UNIONES TEMPORALES 

 
En la ciudad de___________________ a los_____ días del mes de ____________del 
año ________, entre quienes suscriben este documento, de una parte 
_________________________________ sociedad (escribir el nombre completo, 
incluyendo el tipo de Sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona natural) 
legalmente constituida y con domicilio principal en la ciudad de ________________, 
representada legalmente por ______________________ mayor de edad, domiciliado en 
________________ identificado: con cédula de ciudadanía número 
______________________ expedida en ______________ , en su condición de 
______________________, y representante legal de la misma, por una parte, y por la 
otra ______________________________, sociedad de responsabilidad (escribir el 
nombre completo, incluyendo el tipo de Sociedad y en su defecto indicar si se trata de 
persona natural), legalmente constituida y con domicilio principal en ________________ 
representada legalmente por _______________________ mayor, domiciliado 
en___________ identificado con la cédula de ciudadanía número 
____________________ expedida en ________________, quien obra en su calidad de 
Gerente y representante legal de la misma, hemos decidido conformar una UNIÓN 
TEMPORAL O CONSORCIO (especificar si se trata de unión temporal o consorcio), la 
cual se denominará ________________________ y se regirá por las siguientes 
cláusulas:  
 
PRIMERA.- OBJETO Y ALCANCE: El objeto de la UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio) consiste en la presentación 
conjunta a Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico 
(PNNC-DTPA), de una propuesta para la adjudicación, celebración y ejecución del 
contrato que se derive del proceso de CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. 
___________ cuyo objeto consiste en: “______.” La UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio) se compromete en caso de 
adjudicación a la realización a cabalidad de los trabajos objeto del contrato dentro de las 
normas exigidas por la entidad y en general al cumplimiento de las obligaciones que se 
deriven de su ejecución. Las partes se encargarán de elaborar la Propuesta Técnica, 
suministrarán el mutuo apoyo técnico, logístico y administrativo que se requiera para 
dicha presentación.  
 
SEGUNDA. NOMBRE Y DOMICILIO.- La UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio) se denominará 
________________________ y su domicilio será la ciudad de _____________ con 
dirección en ___________________FAX_______, Teléfono ________ 
 
TERCERA: TÉRMINOS Y EXTENSIÓN DE LA PARTICIPACIÓN DE ACUERDO CON 
LA LEY- (esta cláusula no aplica para los Consorcios) La participación de cada una de 
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las partes que conforman el cien por ciento (100%), de la UNIÓN TEMPORAL no podrán 
ser modificados sin el consentimiento previo de Parques Nacionales Naturales de 
Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA)y serán distribuidas de la siguiente 
forma:  
 

INTEGRANTES % 
LABOR A DESARROLLAR EN LA 

EJECUCIÓN DEL CONTRATO 

   

   

   

   

 
CUARTA: OBLIGACIONES Y SANCIONES. Los miembros de la UNIÓN TEMPORAL O 
CONSORCIO (especificar si se trata de unión temporal o consorcio) responderán 
solidariamente en cada uno de los compromisos que esta celebre con Parques 
Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA). (En 
caso de Uniones Temporales) Las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones 
derivadas de la propuesta y del contrato se impondrán de acuerdo con la participación en 
la ejecución de cada uno de los, miembros de la UNIÓN TEMPORAL de conformidad con 
lo dispuesto en el numeral 2° del artículo 7° de la Ley 80 de 1993. (En caso de 
Consorcios). Las actuaciones, hechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la 
propuesta y del contrato, afectarán a todos los miembros de conforman el CONSORCIO 
de conformidad con lo dispuesto en el numeral 1° del artículo 7° de la Ley 80 de 1993.  
 
QUINTA: DURACIÓN.- La duración de la UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio) en caso de salir favorecida con la 
adjudicación será igual al tiempo comprendido entre el cierre del proceso, la liquidación 
del contrato y dos (2) años más. En todo caso la UNION TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio) durará todo el término necesario 
para atender las garantías prestadas. 
  
SEXTA: CESIÓN.- Debe tenerse en cuenta que no podrá haber cesión de la participación 
de los integrantes del consorcio o unión temporal entre ellos. Cuando se trate de cesión 
a un tercero se requerirá aprobación escrita de Parques Nacionales Naturales de 
Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA). En caso de aceptarse la cesión 
por parte de Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico 
(PNNC-DTPA) el cesionario deberá tener las mismas o mejores calidades que el cedente.  
 
SÉPTIMA: REPRESENTANTE LEGAL DE LA UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio).- La UNIÓN TEMPORAL O 
CONSORCIO (especificar si se trata de unión temporal o consorcio) designa como 
Representante Legal de ésta, al señor(a) _______ ___________________________ 
domiciliado en _________________ identificada(o) con la cédula de ciudadanía número 
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_________________ de _________________ el cual está facultado para contratar, 
comprometer, negociar, y representar a la UNIÓN TEMPORAL O CONSORCIO 
(especificar si se trata de unión temporal o consorcio), igualmente se nombra como 
suplente del Representante Legal al señor(a) ____________________ domiciliado en 
___________________________ con cédula de ciudadanía número _______________ 
de _________________.  
 
OCTAVA: De conformidad con lo establecido en el artículo 11 del Decreto 3050 de 1997, 
la facturación se realizará de la siguiente manera:  
__________________________________________________________________ 
 
NOVENA: CLÁUSULAS OPCIONALES - El documento podrá contener las cláusulas 
opcionales que los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan 
lo dispuesto en la Ley 80/93.  
 
Para constancia y aprobación, el presente documento se firma en la ciudad de ________ 
a los ____ días del mes de ____________ de 2023, por quienes intervinieron, 
 
 
 
_______________________ 
Nombre:  
CC: 
Representante Legal: 
NIT:  
Dirección:  
Teléfono: 

 
_____________________ 
Nombre: 
cc: 
Representante Legal: 
NIT:  
Dirección: 
Teléfono: 
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FORMULARIO No. 3 
PROMESA DE SOCIEDAD FUTURA 

 
 
Entre los suscritos a saber, ________, ciudadano _______, mayor de edad, domiciliado 
en la ciudad de _______, identificado como aparece al pie de su firma, quién actúa en 
calidad de Representante Legal de la sociedad _______, ciudadano colombiano, mayor 
de edad, domiciliado en la ciudad de _______, identificado como aparece al pie de su 
firma, quien actúa como Representante Legal de _______hemos acordado celebrar un 
CONTRATO DE PROMESA DE ASOCIACION FUTURA EN SOCIEDAD, conforme a lo 
previsto en la ley 80 de 1993, en los artículos 110 y 119 del Código de Comercio, en los 
pliegos de condiciones del Concurso de Méritos Abierto No. _______ de Parques 
Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA) y en la 
Ley 142 de 1994, con la finalidad de suscribir y ejecutar un contrato en caso de salir 
favorecidos, cuyo objeto es “_______________ CALI.” 
 
Que revisamos y aceptamos los términos y condiciones del pliego de condiciones, así 
como las características del negocio, incluyendo entre otros los estudios y evaluaciones 
del mismo. 
 
Que hemos recibido las respuestas y adendas al proceso de Concurso de Méritos Abierto  
 
Atentamente, 
 
__________________________ 
NOMBRE DEL PROPONENTE 
(FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL) 
 
___________________________________ 
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL 
 
PRIMERO.- PERFECCIONAMIENTO: El perfeccionamiento del contrato de sociedad que 
aquí se promete se sujetará a la condición que el Contrato cuyo objeto es “_______”.le 
sea adjudicado al PROPONENTE, en su calidad de proponente en la Invitación arriba 
citada, del cual hacen parte quienes suscriben este documento y mediante el cual 
prometen asociación futura a través de la constitución de una 
Empresa_______________." en la modalidad de sociedad________, bajo el régimen 
jurídico establecido en el artículo 19 de la ley 142 de 1994, y en lo allí no previsto, a lo 
que dispone el Código de Comercio sobre sociedades anónimas. Esta sociedad se 
constituirá en la Notaría _____________ (__) del Círculo Notarial de ________________ 
- a las ______ de la _______ (__:00 __ .m.) y se inscribirá en la Cámara de Comercio de 
___________ con anterioridad al término establecido para suscribir el contrato, es decir 
dentro de los tres (3) días hábiles siguientes a la notificación del acto de adjudicación, de 
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acuerdo con lo exigido por el Pliego de Condiciones, sus aclaraciones y adendas. 
SEGUNDO.- CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD: La sociedad anónima que se 
constituirá se denominará ________ S.A. y tendrá por objeto SELECCIONAR un 
CONTRATISTA para la ____________, en los términos del Concurso de Méritos No. 
_______, que adelanta Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial 
Pacífico (PNNC-DTPA). TERCERO.- DURACION: Las partes acuerdan que el término de 
duración de la sociedad será de _______ (___) años, como mínimo. CUARTO.- SOCIOS 
Y PORCENTAJES DE PARTICIPACION: Los socios de la sociedad prometida y los 
porcentajes de participación en el capital suscrito de la sociedad serán los siguientes: 
 

SOCIO PARTICIPACION ( % ) 

  

  

  

  

  

  

TOTAL 100% 

 

PARAGRAFO.- De conformidad con lo establecido en el Pliego de Condiciones, los 
socios de la sociedad prometida se comprometen a mantener la estructura de capital 
establecida en el cuadro anterior al momento de constituir la sociedad prometida y 
durante toda la duración del Contrato objeto de la presente Concurso de Méritos. 
QUINTO.-  CAPITAL  SOCIAL:  El  capital  de  la  sociedad  es  de 
_________________________ DE PESOS MONEDA LEGAL COLOMBIANA 
($_____________ ), el cual deberá ser íntegramente suscrito y pagado al momento de la 
constitución de la sociedad. SEXTO.- DOMICILIO: El domicilio de la sociedad será la 
ciudad de _______., República de Colombia. SEPTIMO.- FACULTADES DEL 
REPRESENTANTE LEGAL: Al Representante Legal Principal y a sus Suplentes, 
designados en los términos del numeral décimo de este documento, se les otorgan a 
cada uno y por separado, entre otras, amplias facultades para suscribir y ejecutar el 
contrato de la presente Concurso de Méritos y la escritura pública de constitución de la 
sociedad aquí prometida. OCTAVO.- SOLIDARIDAD: De conformidad con el artículo 110 
del Código de Comercio, los promitentes responderán solidaria e ilimitadamente de las 
operaciones que celebren o ejecuten en desarrollo de la sociedad prometida, antes de su 
constitución. NOVENO.- REPRESENTACION LEGAL: Las partes que suscriben este 
documento, delegan la representación de la sociedad prometida en el Señor _______, 
mayor de edad, domiciliado en la ciudad de _______, identificado como aparece al pie 
de su firma en este documento, a quien le conferimos los más amplios poderes, 
adicionales a los comunes de un representante legal y que se determinarán en los 
estatutos, para que: 
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• Suscriba la escritura de constitución de la sociedad prometida en este documento, 
en el caso de cumplirse la condición prevista en la cláusula primera del presente 
acuerdo.  

 

• Suscriba y ejecute el Contrato del presente Concurso de Méritos, en el evento de 
que el PROPONENTE resulte favorecido con la adjudicación del Contrato objeto 
del Concurso de Méritos No. _______ 
 

• En virtud de lo anterior, nuestro apoderado cuenta con todas las facultades 
inherentes para el ejercicio del presente poder, en especial las de recibir, transigir, 
sustituir, desistir, renunciar, reasumir y todas aquellas que tiendan al buen 
cumplimiento de su gestión. Igualmente, se encuentra facultado para representar 
judicial y extrajudicialmente a la sociedad ante Parques Nacionales Naturales de 
Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA) y en general ante todas las 
autoridades que así lo requieran. 

 
PARAGRAFO: Las partes acuerdan designar como primer suplente del Representante 
Legal a _______, mayor de edad, residenciado en _______, identificado como aparece 
al pie de su firma, y como segundo suplente del Representante Legal a _______, mayor 
de edad, domiciliado en la ciudad de _______, a los que, se les otorgan las mismas 
facultades que al representante legal principal, pudiendo ejercerlas de manera separada 
e independiente. 
 
 
Firma del representante legal ______________________________________ 
Nombre del proponente  ______________________________________ 
Nombre del representante legal ______________________________________ 
C.C. No.    ______________________________________ 
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FORMULARIO No. 4 
PACTO DE TRANSPARENCIA 

 
Como proponente y representante legal de la firma ___________________________ 
asumo los siguientes compromisos: 
 
1. Actuaré en el presente proceso de contratación con estricto apego a las normas 

jurídicas y éticas propias de este tipo de procedimientos, y conforme a los 
principios de buena fe, transparencia y equidad; 

2. Me abstendré de realizar u ofrecer, directa o indirectamente pagos de comisiones 
o dádivas, sobornos u otra forma de halago a empleado alguno del Parques 
Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA) o 
de utilizar medios de presión con ocasión del proceso en el que participo; 

3. No permitiré que ninguno de mis empleados o agente comisionista independiente 
lo haga en mi nombre; 

4. Impartiré instrucciones y adoptaré todas las medidas necesarias para que todos 
mis empleados y agentes, y cualesquiera otros representantes, no incurran en 
conductas violatorias del presente pacto, exigiéndoles en todo momento el 
cumplimiento de las leyes de la República de Colombia, y especialmente de 
aquellas que rigen el presente el proceso de selección y la relación contractual que 
podría derivarse del mismo, e impondré la obligación de no ofrecer o pagar 
sobornos o cualquier halago corrupto a los empleados de Parques Nacionales 
Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA), bien sea 
directa o indirectamente, ni a terceras personas que puedan influir sobre dichos 
empleados; 

5. No utilizaré, en la etapa de evaluación de las propuestas, argumentos sobre 
incumplimiento de requisitos diferentes a los establecidos en el presente proceso 
contractual, para efectos de buscar la descalificación de mis competidores o 
modificar el orden de elegibilidad de las propuestas; 

6. Denunciaré con la debida justificación y de manera inmediata ante las autoridades 
competentes, el Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial 
Pacífico (PNNC-DTPA), la Veeduría Ciudadana y los demás órganos de control, 
cualquier actuación irregular ejecutada por empleados de la Entidad y/o los 
proponentes. 

  
Para constancia firmo en la ciudad de ____ a los ___ (días) del mes de____ del año 2023. 
 
Firma del representante legal: _______________________________ 
Nombre o Razón Social del Proponente: _______________________ 
Nombre del representante legal: ______________________________ 
N.I.T: ___________________________________________________ 
C.C: ____________________________________________________ 
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FORMULARIO No. 6 
CARTA DE CERTIFICACIÓN DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES 

PARAFISCALES 
 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
 
___________________________, identificado con cédula de ciudadanía 
No.______________________ en calidad de __________________ (Representante 
legal, contador o Revisor Fiscal), manifiesto bajo la gravedad del juramento que he (ó que 
la empresa_______________ de la cual soy su representante legal ha) cumplido con las 
obligaciones a los sistemas de seguridad social (Salud y Pensiones), ARL, y obligaciones 
parafiscales señaladas en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 durante los últimos seis 
(6) meses, y a la fecha se encuentra (ó me encuentro) a Paz y Salvo por estos conceptos. 
 
 
 
Firma: _________________________________ 
Nombre: _______________________________ 
C.C No.________________________________ 
Cargo:  _________________________________ 
 
 
 
NOTA:  
Esta certificación debe estar suscrita por el Revisor Fiscal cuando corresponda.  
Sólo en el evento en que el proponente no esté obligado a tener Revisor Fiscal se 
aceptará la firma del Representante Legal 
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FORMULARIO No. 7 
COMPPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD 

 
___________________________________________, identificado(a) con la C.C 
___________________, conocedor(a) de las políticas de Parques Nacionales Naturales 
de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA), relativas a la confidencialidad 
que debe  acompañar los procesos desarrollados en cumplimiento del objeto de las 
presentes Reglas de Participación, me comprometo a: 
 
Mantener en reserva la información que reciba por parte de Parques Nacionales 
Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA), o de terceros 
formalmente designados por  PNNC, relativa a los  documentos, planos, estudios, 
distribución espacial interna, ubicación de equipos, información, personal y vehículos, 
disposición técnica de los equipos y los demás que se generen en el objeto contractual 
relacionados con la contratación para “___________.”, salvo autorización expresa de 
Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-
DTPA), u orden de autoridad competente. 
 
No divulgar a ninguna persona natural o jurídica que no esté oficialmente involucrada en 
el proceso de esta contratación, información relacionada con la información confidencial 
presentada por Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico 
(PNNC-DTPA) o terceros formalmente designados por PNNC. 
 
2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para 
fines distintos a los previstos para este proceso las diferentes actividades, temas y 
asuntos de carácter técnico, financiero, jurídico y administrativo que conlleva la ejecución 
del Contrato cuyo objeto es “________.” 
 
3. Mantener en reserva y no divulgar la información técnica que me sea directamente 
entregada por Parques Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico 
(PNNC-DTPA), y/o sus agentes o designados o que personalmente elabore relacionadas 
con la elaboración de la solución propuesta presentada para dicho proceso. Tampoco 
entregaré dicha información a terceros sin la autorización previa y escrita de Parques 
Nacionales Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA). 
 
4. Mantener en reserva y no divulgar información protegida por derechos de autor o por 
secreto industrial de acuerdo con la normatividad vigente, contenida en los documentos 
técnicos generados dentro del proceso de Concurso de Méritos Abierto No. _________ 
cuyo objeto es “_________” Me comprometo así mismo a no entregar dicha información 
a terceros salvo lo ordenado por autoridad competente. 
 
Manifiesto así mismo que no me encuentro inhabilitado para presentarme en el proceso 
de Concurso de Méritos Abierto No. ______ cuyo objeto es “_________”, por no 
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encontrarme incurso en las causales establecidas para ello en la normatividad vigente. 
En caso que me encontrase incurso en causal de inhabilidad o incompatibilidad 
sobreviviente, de inmediato pondré tal situación en conocimiento a Parques Nacionales 
Naturales de Colombia - Dirección Territorial Pacífico (PNNC-DTPA) con el fin que se 
tomen las medidas necesarias para preservar la integridad y transparencia del proceso. 
 
Para constancia firmo en la ciudad de ____ a los ___ (días) del mes de____ del año 2023. 
 
 
 
Firma del representante legal: _______________________________ 
Nombre o Razón Social del Proponente: _______________________ 
Nombre del representante legal: ______________________________ 
N.I.T: ___________________________________________________ 
C.C: ____________________________________________________ 
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FORMULARIO No. 8 
MODELO CARTA COMPROMISO DE EQUIPO DE TRABAJO 

 
 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
_____________________________ (nombre de la persona que se compromete a 
trabajar para el proponente), manifiesto que en caso de que el proceso de contratación 
se adjudique a __________________________ (Nombre del proponente) me 
comprometo a prestarle mis servicios para el cargo de ________________________ 
(indicar el cargo para el cual se propone a la persona), con dedicación de ______% 
 
Por último, manifiesto que conozco la información general y demás documentos de las 
bases de contratación del presente proceso. 

 
 

Atentamente, 
 
 
 
_________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA REP. LEGAL 
C.C. No.                      Expedida en 
Dirección 
Número de Teléfono 

________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA PROFESIONAL 
C.C. No.                      Expedida en 
Dirección 
Número de Teléfono 

 
  



 
 

 

 

 
 

                                             
                       DIRECCION TERRITORIAL PACIFICO 

                                                               Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09- Santiago de Cali- Colombia 
                                                   Teléfono: 6025561125  
                                    www.parquesnacionales.gov.co 

FORMULARIO No. 10 
FACTOR MULTIPLICADOR 

 
ITEM   % 

A. SALARIO    

B. PRESTACIONES SOCIALES     

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Subtotal prestaciones sociales    

SUMA A+B  

C. COSTO DE OFICINA DE CONSULTOR    

  

  

  

  

  

Subtotal costos de oficina  

D. IMPUESTOS, TASA Y CONTRIBUCIONES  

  

  

  

  

  

Subtotal IMPUESTOS, TASA Y CONTRIBUCIONES  

E. UTILIDAD  

  

Subtotal UTILIDAD  

TOTAL (A+B+C+D)   

 
 
 
Firma del representante legal: _______________________________ 
Nombre o Razón Social del Proponente: ______________________ 
N.I.T.______________________ 
Nombre del representante legal: _____________________________ 
C.C. No: ____________________ 
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FORMULARIO No. 11 
FACTOR DE CALIDAD 

 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
El suscrito_______________________________________________, identificado con la 
C.C. _________________de ________________, actuando como representante legal de 
___________________________________________   declaro que el siguiente personal 
requerido cumple con lo exigido en el ítem 8.2. FORMACION ADICIONAL DEL EQUIPO 
DE TRABAJO del Pliego de Condiciones. 
 

Nombre Cargo 
Exp. Educativa 

Adicional 
Exp. Profesional 

Adicional 

    

    

 
Se aportan los documentos y soportes exigidos en el mismo numeral. 
 

 
Firma del representante legal: _______________________________ 
Nombre o Razón Social del Proponente: ______________________ 
N.I.T.______________________ 
Nombre del representante legal: _____________________________ 
C.C. No: ____________________ 
Dirección: _______________________________________________ 
Teléfonos: ______________________________________________ 
e-mail: _________________________________________________ 
Ciudad: _____________________________  
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FORMULARIO No. 12 
EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 

 

(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
El suscrito_______________________________________________, identificado con la 
C.C. _________________de ________________, actuando como representante legal de  
___________________________________________   declaro bajo la gravedad de 
juramento que cumplo con alguna de las condiciones establecidas en el decreto 1860 de 
2021, correspondiente a los Criterios Diferenciales Para Emprendimientos y Empresas de 
Mujeres, que se muestran a continuación: 
 

CRITERIO DIFERENCIADOR DESCRIPCIÓN 
CRITERIO EL 

CUAL CUMPLE 

1 

Cuando Más del Cincuenta 
Por Ciento (50%) de las 
Acciones Pertenecen a 
Mujeres  

Cuando más del cincuenta por ciento (50%) de las acciones, partes de 
interés o cuotas de participación de la persona jurídica pertenezcan a 
mujeres y los derechos de propiedad hayan pertenecido a estas 
durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso 
de Selección 

 

2 

Cuando por lo Menos el 
Cincuenta por Ciento (50%) 
de los Empleos del Nivel 
Directivo son Ejercidos por 
Mujeres 

Cuando por lo menos el cincuenta por ciento (50%) de los empleos del 
nivel directivo de la persona jurídica sean ejercidos por mujeres y éstas 
hayan estado vinculadas laboralmente a la empresa durante al menos 
el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Selección en 
el mismo cargo u otro del mismo nivel 

 

3 
Cuando la Persona Natural 
Sea una Mujer 

Cuando la persona natural sea una mujer y haya ejercido actividades 
comerciales a través de un establecimiento de comercio durante al 
menos el último año anterior a la fecha de cierre del proceso de 
selección 

 

4 
Cuando el Proponente Sean  
Asociaciones y Cooperativas 

Para las asociaciones y cooperativas, cuando más del cincuenta por 
ciento (50%) de los asociados sean mujeres y la participación haya 
correspondido a estas durante al menos el último año anterior a la 
fecha de cierre del Proceso de Selección 

 

 
Nota 1: Marcar con una X la casilla de criterio que cumple, con la cual presentara y 
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acreditara el documento. 
 
Nota 2: La verificación del cumplimiento de esta acreditación adquirida, lo hará la 
Supervisión del contrato por parte de la Entidad contratante. 
 
 
 
 
_________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA REP. LEGAL 
C.C. No.                      Expedida en 
 

________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA REVISOR FISCAL (SI 
APLICA) O CONTADOR 
C.C. No.                      Expedida en 
No. TP 
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FORMULARIO No. 13 
MODELO DE APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL 

 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
 
 
El suscrito__________________________________________________, identificado 
con la C.C. _____________________de ___________________, actuando como 
representante legal de  _____________________________________________   
certifico que,  en el evento de salir favorecido y  de conformidad con lo previsto en la Ley 
816 de 2003, con el fin de APOYAR LA INDUSTRIA COLOMBIANA para el proceso de 
selección que se desarrolla, todo el personal, materiales, bienes y servicios a emplear  
en el cumplimiento del objeto del  futuro contrato, serán ____% de origen 
______________. 
 
 
 
Firma del representante legal ______________________________________ 
Nombre del proponente  ______________________________________ 
Nombre del representante legal ______________________________________ 
C.C. No.    ______________________________________ 
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FORMULARIO No. 14 
MODELO DE ACREDITACIÓN DE PERSONAL CON DISCAPACIDAD. 

 
(Ciudad, Fecha) 
 
Señores: 
PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA  
DIRECCIÓN TERRITORIAL PACÍFICO (PNNC-DTPA) 
Carrera 117 # 16B-00 Calle Vilache 09  
Ciudad 
 
REF.: CONCURSO DE MÉRITOS ABIERTO No. __________, OBJETO  “___________.” 
 
El suscrito______________________________________________________, 
identificado con la C.C. _____________________de ___________________, actuando 
en mi calidad de _____________________ (Persona natural, Representante Legal o 
Revisor Fiscal, según corresponda) de  
______________________________________________________ certifico que a la 
fecha de cierre del presente proceso de selección, la empresa cuenta  con ______  
(indicar número total) trabajadores vinculados a la planta de personal. 
 
Certifico además, que en la planta de personal  se cuenta con _____ (número mínimo)  
personas con discapacidad, de conformidad con lo señalado en el certificado expedido 
por el Ministerio de Trabajo, el cual se encuentra vigente a la fecha del cierre del presente 
proceso de Concurso de Méritos Abierto. 
 
 
Firma del representante legal o Revisor Fiscal _________________________________ 
Nombre del proponente ______________________________________ 
Nombre del representante legal o Revisor Fiscal ______________________________ 
C.C. No. _____________________  
 
Nota 1: Si la oferta es presentada por un consorcio, unión temporal o promesa de sociedad futura, se tendrá 
en cuenta la planta de personal del integrante del proponente plural que aporte como mínimo el cuarenta 
por ciento (40%) de la experiencia requerida en el presente proceso de selección. 
Nota 2: La verificación del cumplimiento de esta acreditación adquirida, lo hará la Supervisión del contrato 
por parte de la Entidad Contratante. 
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FORMULARIO No. 15 
DECLARACIÓN DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES 

 
 

El suscrito ___________________________ obrando en nombre propio (para el caso de 
personas jurídicas, en mi calidad de ________, en nombre y representación de 
___________) con domicilio en ___________ , debidamente autorizado por la Junta de 
Socios (si es el caso), manifiesto bajo la gravedad de juramento que no me encuentro 
incurso en alguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad consagradas en las 
disposiciones contenidas en la Ley 80 de 1993, en la Ley 1150 de 2007 y en la Ley 1474 
de 2011 y en las demás disposiciones constitucionales y legales vigentes sobre la 
materia, que me impidan presentarme al presente proceso No. ____________, cuyo 
objeto es: “_____________________” 
 
Igualmente declaro que todos los documentos presentados en la propuesta son 
auténticos tanto material como ideológicamente.  
 
En _______, a los _____ días del mes de ______ de 20___.      
 
 
Atentamente, 
 
 
 
Nombre o Razón Social del Proponente: ________________ 
NIT: _______________ 
Nombre del Representante Legal: _____________________ 
C.C. Nº ______________________ de _________________ 
Dirección: _________________________________________ 
Teléfonos: ___________________________ 
Ciudad: ______________________________ 
Correo electrónico: ________________________ 
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FORMULARIO No. 16 
FORMATO DE CLASIFICACIÓN SIIF 

 

 

(*) Información Obligatoria

1. INFORMACION BASICA (*)
1.1 Información Básica 

Tipo de Identificación Número de Identificación (Incluir dígito verificación)

NIT                     

Razón Social

Nombre Comercial

Sigla

Número de Matrícula Mercantil Ciudad de Registro Cámara de Comercio

1.2 Información General

Tipo de Organización Empresarial (Ver listado en instructivo)

Porcentaje de Participación del Capital (Sólo si seleccionó tipo de capital Mixto)

Privado                %             Público             %

Tipo de Dependencia Organizacional (Si la persona jurídica es Entidad Pública indicar si es una Subunidad y si es Privada indicar si es una Sucursal o Filial)

SubUnidad Sucursal Filial

NIT                                   

Tipo de Entidad Pública (Sólo si diligenció tipo de capital distinto al privado) (Ver listado en instructivo)

Orden de la Entidad Pública  (Sólo si diligenció tipo de capital distinto al privado) (Ver listado en instructivo)

1.3 Información del Representante Legal

Tipo de Identificación (¥) Número de Identificación Fecha de Expedición Documento Lugar Expedición (Ciudad)

C.C           PA.                  

T.I.            C.E.                  

Primer Apellido Segundo Apellido Primer Nombre Segundo Nombre

1.4 Información de Persona Contacto 

Tipo de Identificación (¥) Número de Identificación Fecha de Expedición Documento Lugar Expedición (Ciudad)

C.C           PA.                  

T.I.            C.E.                  

Primer Apellido Segundo Apellido Primer Nombre Segundo Nombre

Cargo Ciudad Departamento País (Si es diferente a Colombia)

Teléfono (Sin indicativo) Fax (Sin indicativo) Beeper Celular

2. INFORMACION UBICACIÓN (*)

2.1 Oficina Principal

Ciudad Departamento País (Si es diferente a Colombia) 

Teléfono (Sin indicativo) FAX (Sin indicativo) Apartado Aéreo

Dirección

Correo Electrónico Página Web

Número de identificación del Tercero del que Depende

Correo Electrónico

Tipo de Capital

Mixto                                Privado                                Público

Entidad Proceso Liquidatorio

Si                    No

AAAA  MM  DD

FECHA DILIGENCIAMIENTO FORMATO

Dirección

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 I
N

F
O

R
M

A
C

IO
N

 G
E

N
E

R
A

L
 D

E
L

 C
O

N
T

R
A

T
IS

T
A

Naturaleza Jurídica

Persona Jurídica Nacional                        Persona Jurídica Extranjera

Naturaleza del Tercero del que Depende (Si usted diligencio el item anterior

favor indique la naturaleza de la entidad de la que depende)

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DEL

SISTEMA DE PARQUES NACIONALES NATURALES

FORMATO UNICO DE REGISTRO  DE CUENTAS BANCARIAS

PERSONA JURIDICA

  
  
  
IN

F
O

R
M

A
C

IO
N

 

  
  
  
  
U

B
IC

A
C

IÓ
N
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3. INFORMACION PARA PAGOS (*)

3.1 Entidad Bancaria en la cual autoriza que se consignen los pagos

Tipo de Identificación (¥) Número de Identificación Fecha de Expedición Documento Lugar Expedición (Ciudad)

C.C           PA.                   NIT       

T.I.            C.E.                  

Ciudad Departamento País (Si es diferente a Colombia) 

Número de Cuenta

Ahorros Corriente

4. INFORMACION TRIBUTARIA (*)

4.1 Impuesto de Renta

Declarante de Renta Código Actividad Económica (Código DIAN)

Si                              No

Autorretenedor de Renta Resolución Autorretenedor Fecha  (AAAAMMDD) Exento de Retención en la fuente por Renta

Si                              No Si                              No

4.2 Impuesto sobre las ventas

Régimen de Ventas Gran Contribuyente Resolución Gran Contribuyente Fecha (AAAAMMDD)

Simplificado                    Común Si                              No

4.3 Impuesto de Industria y Comercio y Aviso - ICA

Exento de Retención en la fuente por ICA

Si                              No

Código Actividad ICA Municipio Autorretenedor Resolución Autorretenedor

Si                              No

Código Actividad ICA Municipio Autorretenedor Resolución Autorretenedor

Si                              No

4.4 Otros Impuestos (Indique si usted es responsable de otros impuestos diferentes a los anteriormente citados ya sean departamentales, municipales etc.)

Describa

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 I
N

F
O

R
M

A
C

IO
N

 T
R

IB
U

T
A

R
IA

Descripción Actividad Económica Industria y Comercio y Avisos - ICA

SucursalNombre Entidad Financiera

Titular de la cuenta

Tipo de Cuenta

  
  
  
  
  
 I
N

F
O

R
M

A
C

IO
N

 B
A

N
C

A
R

IA

Firma del Representante Legal

Nombre de la Persona que Diligenció este formato Cargo

Descripción Actividad Económica

Régimen Tributario Especial

Si                              No
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