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Referencia: INVITACION A PRESENTAR PROPUESTA
Cordial saludo,

El Fondo de Desarrollo Local de San Cristdhal se encuentra adelantando el proceso de seleccion tendiente a
suscribir el Contrato de prestacion de servicios cuyo objeto es: “EL CONTRATISTA SE OBLIGA PARA CON LA
ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL A PRESTAR SUS SERVICIOS PERSONALES EN EL AREA DE
GESTION DE DESARROLLO LOCAL PARA LA GESTION DOCUMENTAL, REALIZANDO LAS ACTIVIDADES
QUE REQUIERA EL ARCHIVO EN LO RELATIVO A CLASIFICACION, FOLIACION, DEPURACION, SEGUN LOS
PROGRAMAS Y PROCEDIMIENTOS ESTABLECIDOS COMO PARTE DE UN PLAN DE CONTINGENCIA”,

Ei perfil que se debera cumplir es el siguiente:

FORMACION: Titulo de Bachiller
EXPERIENCIA: Tres (3) afos de Experiencia Laboral certificada del cual debe tener seis (6) meses de experiencia
relacicnada con el objeto y/o obligaciones a contratar.

El plazo de ejecucion del contrato es de ONCE (11) MESES contades a partir del cumplimiento de los requisitos del
perfeccionamiento, legalizacion, ejecucion y valor del misme se estimé la suma total de y la forma de pago: en
mensualidades vencidas, cada una por la suma de VEINTITRES MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA MIL
PESOS. ($23.430.000). Si se efecta por fraccion de mes, seré liquidado de manera proporcional y el caleulo tendra
como referente 30 dias.

De resultar de su interés la presente invitacion y de cumplir con el perfil descrito, solicito entregar su propuesta de
servicios en fas instalaciones de este Fondo, en un plazo maxime de tres (3) dias habiles al recibo de la presente,
acompafiada de los siguientes documentos:

Fotocopia de la cédula de ciudadania.

Formato Unico de hoja de vida.

Declaracion juramentada de bienes y renta.

Certificados de estudios,

Tarjeta Profesional.

Certificaciones y/o copias de contratos y/o ordenes de servicios, en los que se evidencie la  experiencia.
RUT.
RIT.
Afiliacién vigente al Sistema de Seguridad Social Integral.
Manifestacion de interes de afiliacién al Sistema de Riesgos Profesionales.
Certificacion bancaria en donde se precise el niimero de cuenta, tipo de cuenta y de la cual debe ser
titular.
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12, Certificade Médico de Salud Ocupacional.
13.. Certificado de antecedentes de la Procuraduria General de |a Nacién.

14, Ceriificado de antecedentes de la Contraloria General de la Republica.

15. Ceriificado de anlecedentes de la Personeria de Bogota, D.C.
16." Cerlificadc deantecedentes de la Policia Nacional,
17.  Cerlificadc de anlecedentas Concejo Superiorde la Judicatura.
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