
                      
 

 
 
 

                                        

________________________________________________________________________ 

Dirección: Calle 74 No. 11 - 81, Bogotá D.C., Colombia 
Conmutador: (+57) 601 353 2400 
Línea Gratuita: (+57) 01 8000 129722 

VERIFICACIÓN DE REQUISITOS HABILITANTES 
CAPACIDAD RESIDUAL 

FORMATO 7 
CERTIFICACIÓN DE CONTRATOS PARA ACREDITACIÓN DE 

EXPERIENCIA (E) 
 

 
Oferente: _________________________ 
 
 

Contratos relacionados 
con la actividad de la 

construcción – 
Segmento 72 del 

Clasificador UNSPSC 

Participación del 
proponente en el 
contratista plural 

 (en caso de aplicar) 

Valor total de los 
contratos ejecutados 
(valor del contrato 
ponderado por la 

participación en pesos 
colombianos) 

   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   

TOTAL:  
 
En constancia de lo anterior firmo este documento a los [día] días del [mes] 
de [año].  
 
 
Firma representante legal del Oferente 
Nombre: _____________________________________  
Cargo: _______________________________________  
Documento de Identidad: _________________________  
 
 
Nota. Los representantes de los integrantes del Oferente plural deben suscribir cada uno el 
presente documento.  


