
FORMULARIO No. 9 
EXPERIENCIA MÌNIMA HABILITANTE 

 
 
Ciudad y fecha 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL – EJÉRCITO NACIONAL – CENAC INGENIEROS 
Bogotá 
 
Ref: SELECCIÓN DE MÍNIMA CUANTÍA No. M.C-____, CUYO OBJETO A CONTRATAR ES 
“________________________________”. 
 
(El apoderado o representante legal),  obrando en nombre y representación de conformidad con lo establecido 
en la presente invitación a ofertar, relacionó las siguientes certificaciones y/o copia de contrato y/o factura 
ejecutadas recibidos a entera satisfacción debidamente suscritos con el propósito de acreditar la experiencia 
habilitante así: 
 

Contra
tante 

Nº 
certifica
ciones 

y/o 
copia de 
contrato 

y/o 
factura 

Objeto 
Valor 

contrato 

Fecha 
iniciación 
(Día- Mes- 

Año) 

Fecha 
Liquidación 
(Día- Mes- 

Año) 

Tiempo 
ejecutado 

% 
participa
ción del 
total del 
contrato 

 
 Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal y comprometiendo la responsabilidad institucional de las 
personas jurídicas que representamos, que la  información antes consignada es totalmente cierta y puede ser 
verificada. 
 
Nombre  y Firma del Representante Legal o por  quien haga  sus  veces  ó por  el Apoderado debidamente 
facultado para  ello. 

Atentamente,  
 
 
___________________________ 
REPRESENTANTE LEGAL  
Nombre  
Identificación 
Razón social 
 
 
Anexos: Copia de certificaciones y/o copia de contrato y/o factura 
 
 
 
 
 


