
FORMULARIO No.1 
CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA 

 
 
Ciudad y fecha: 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación No. [Incluir número del proceso de contratación], en adelante el “Proceso de 
Contratación”  
Objeto:  
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos]  

 
Estimados señores: 

[Nombre del representante legal del Proponente] en mi calidad de representante legal de [Nombre del proponente] o 
[Nombre del proponente- persona natural] en adelante el “proponente”, manifiesto, bajo la gravedad del juramento que: 

1. Estoy autorizado para suscribir y presentar la oferta y para suscribir el contrato si resulto adjudicatario del proceso 
de contratación de la referencia.  

2. En caso de que la oferta me sea adjudicada suscribiré el contrato objeto del proceso de contratación en la fecha 
prevista para el efecto en el cronograma contenido en los documentos del proceso.  

3. Conozco los documentos del proceso, incluyendo adendas, y acepto los requisitos en ellos contenidos. Dentro 
de los documentos presentados a la entidad conozco los ítems, la descripción, las unidades y cantidades 
establecidas en el Formulario.  

4. Conozco las leyes de la República de Colombia que rigen el proceso de contratación.  
5. Tengo conocimiento acerca de las características y condiciones del sitio de ejecución del proyecto, por lo que 

asumo la responsabilidad de su revisión con la presentación de esta oferta.  
6. Conozco el sitio donde se ejecutará el contrato y asumo los riesgos previsibles inherentes al mismo, así como 

aquellos asignados en el pliego de condiciones.  
7. La información contenida en todos los documentos de la oferta es veraz y asumo total responsabilidad frente a 

la entidad cuando los datos suministrados sean falsos o contrarios a la realidad, sin perjuicio de lo dispuesto en 
el Código Penal y demás normas concordantes. 

8. Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona jurídica que represento, ni yo nos hallamos 
incursos en causal alguna de conflicto de interés, inhabilidad o incompatibilidad de las señaladas en la 
Constitución y en la ley. 

9. Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona jurídica que represento, ni yo nos 
encontramos en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar, ni nos encontramos incursos 
en ninguno de los conflictos de intereses para participar establecidos en la ley. 

10. En caso de llegar a conocer que los integrantes del proponente plural, los socios de la persona jurídica que 
representó o yo nos encontramos incursos en alguna inhabilidad o conflicto de interés sobreviniente, 
contemplados en la normativa vigente, nos comprometemos a informar de manera inmediata tal circunstancia a 
la entidad, para que tome las medidas pertinentes. Este compromiso lo adquirimos en total independencia de la 
etapa procesal en que se encuentre el proceso de contratación (precontractual, contractual y/o post contractual). 

11. Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona jurídica que represento (se exceptúa las 
sociedades anónimas abiertas), ni a mí, se nos ha declarado responsables judicialmente por actos de corrupción, 
la comisión de delitos de peculado, concusión, cohecho, prevaricato en todas sus modalidades, y soborno 
trasnacional, lavado de activos, enriquecimiento ilícito, entre otros, de conformidad con la ley penal colombiana 
y los tratados internacionales sobre la materia, así como sus equivalentes en otras jurisdicciones. 



12. Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona jurídica que represento, ni yo estamos 
incursos en la situación descrita en el numeral 1 del artículo 38 de la ley 1116 de 2006. 

13. Conozco el Anexo denominado “pacto de transparencia” relacionado en el pliego de condiciones y me 
comprometo a darle estricto cumplimiento.  

14. Los recursos destinados al proyecto son de origen lícito y no hemos participado en actividades delictivas, así 
como no hemos recibido recursos o facilitado actividades contrarias a la ley. 

15. Al momento de la presentación de la oferta, ni mis representados ni yo nos encontramos incursos en alguna de 
las causales de rechazo señaladas en la sección 1.15 del Documento Base.  

16. Si se me adjudica el contrato me comprometo a constituir las garantías requeridas y a suscribir estas y aquel 
dentro de los términos señalados para ello. 

17. La oferta está constituida por todos los Formatos, Formularios, Anexos y Matrices requeridos en los Documentos 
del Proceso aplicables al Proponente y documentos de soporte presentados. 

18. La fue elaborada teniendo en cuenta todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demás 
contribuciones que se causen con ocasión de la presentación de la oferta y suscripción del contrato, en tanto 
además conozco el lugar donde se ejecutará el contrato, y en consecuencia, no presentaré reclamos con ocasión 
de pago de tales gastos.  

19. Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratación, consultando el Sistema 
Electrónico Para la Contratación Pública; y en caso de que me deban comunicar o notificar alguna decisión, 
autorizo a la entidad para que lo haga electrónicamente al correo electrónico indicado al final de este documento. 
 
[Incluir para procesos de contratación adelantados por SECOP II] 
 
Acepto que se comuniquen y notifiquen las decisiones surgidas en el proceso de contratación, a través del 
usuario del SECOP II, de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del SECOP II, y el 
artículo 56 de la Ley 1437 de 2011.  
 

20. Declaro que: [Marque con una X la característica aplica al Proponente] 
 

El proponente es:  

Persona natural__ 
Persona jurídica nacional ___  
Persona jurídica extranjera sin sucursal en Colombia___  
Sucursal de sociedad extranjera ___  
Unión temporal ___  
Consorcio ___ 
Otro__ 

Grupo 
empresarial:  

El proponente o alguno de los miembros del proponente plural pertenece a un 
grupo empresarial: sí__ no___ Nombre del Grupo Empresarial: __________ 
 
En caso de que la respuesta anterior sea afirmativa, la participación en el grupo 
empresarial es en calidad de:  
 
Matriz ___  
Subordinada ___  
Subsidiaria ___  
Filial ___  
Otro (indicar cuál) ___________ 
 
 

Composición de 
la persona 
jurídica 
 

El proponente cotiza en bolsa: sí___ no____ 
Composición Accionaria del proponente o de las personas jurídicas que integran el 
proponente plural (lo anterior no aplica para las sociedades anónimas abiertas): 
 
 [Este cuadro se debe diligenciar por cada una de las sociedades que conforman el 
proponente] 
 



 
 
 

Porcentaje 
Participación 

NIT, Cédula o 
Documento de 
Identificación 

Nombre o Razón 
social del 
Accionista 

   

   

   

 
21. [Incluir numeral cuando la oferta contiene información reservada] La oferta contiene información reservada en 

los siguientes folios [Incluir los folios o el número de folios donde se encuentra la información reservada] de 
acuerdo con la Ley [Incluir la norma que le otorga el carácter de reservado] 

22. Autorizo que la entidad consulte la información comercial o financiera pertinente para el proceso de contratación, 
bajo el entendido que la entidad debe guardar confidencialidad sobre la información sujeta a reserva.  

23. Recibiré notificaciones del contrato en: 
 

Persona de contacto [Nombre]  
Dirección y ciudad [Dirección de la compañía] 
Teléfono [Teléfono de la compañía] Celular [Teléfono de la compañía] 
Correo electrónico [Dirección de correo electrónico de la compañía] 

 

24. [En caso de que el proceso de contratación se adelante a través del SECOP II deberá incluirse lo siguiente:] He 
leído y acepto lo establecido en el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del SECOP II. 

25. Me comprometo a cumplir todos los ítems relacionados con el “Formulario 1 – Presupuesto oficial” en caso de 
resultar adjudicatario.  
 

 

Atentamente, 

 

Nombre del proponente _______________________________________ 
Nombre del representante legal __________________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
Matrícula profesional No. _______________________________________ [anexar copia] 
Dirección de correo _______________________________________ 
Correo electrónico _______________________________________ 
Telefax _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 

 

___________________________________________________ 

(Firma del proponente o de su representante legal) 

 

[NOTA: Para diligenciar cuando el proponente o su representante legal no sea un Ingeniero Civil] 

 



“De acuerdo con lo expresado en la Ley 842 de 2003 y debido a que el suscriptor de la presente propuesta no es 
Ingeniero Civil matriculado, yo _______________________________ [nombres y apellidos] Ingeniero Civil con Matrícula 
Profesional No. __________________ y C. C. No. ___________________ de _____________________, avalo la 
presente propuesta”. 

 

________________________________________________ 

(Nombre y firma de quien avala la propuesta)     

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No.2 
CONFORMACIÓN DE PROPONENTE PLURAL 

FORMULARIO 2A — DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE CONSORCIO 
 

Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

 

REFERENCIA: Proceso de contratación No. [Incluir número del proceso de contratación], en adelante el “Proceso de 
contratación”   
 
Objeto: [Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos]  
 

Estimados señores: 

Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal del integrante 2] 
debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de [nombre o razón social del integrante 1] y [nombre o 
razón social del integrante 2], 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. El consorcio está integrado siguientes miembros: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (1) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%. 

 

2. El consorcio se denomina CONSORCIO _____________________. 

3. El objeto del consorcio es ________________. 
4. La duración de este consorcio es de _____________________.   

5. La responsabilidad de los integrantes del consorcio es solidaria en el cumplimiento de las obligaciones y de las 
sanciones que se deriven de la ejecución del contrato. 

6. El representante del consorcio es ____________________________ [indicar el nombre], 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 ____________________________ [indicar el nombre], 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 

Nombre del integrante Compromiso (%) (1) 
[Indicar los nombres de los 
integrantes del consorcio] 

[Indicar el porcentaje de 
participación de cada uno de 
los integrantes] 

  
  



las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecución y liquidación, con amplias y suficientes 
facultades. 
[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente del consorcio.] 

8. El Señor[a] ___________________ [indicar el nombre del representante legal del consorcio] acepta su 
nombramiento como representante legal del CONSORCIO [Nombre del Consorcio]  

 
9. En caso de resultar adjudicatario, la facturación del proponente la realizará: [Nombre del integrante o nombre 

de todos los integrantes].  
 

10. [Las entidades y los proponentes podrán incluir cláusulas adicionales que no contradigan lo dispuesto en los 
Documentos Tipo para regular la relación negocial entre los integrantes.]  

 
11. El domicilio del consorcio es: 

Dirección de correo ___________________________________________ 
Dirección electrónica ___________________________________________ 
Teléfono ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad ___________________________________________ 

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__. 

 

_________________________________                   ___________________________________ 
[Nombre del proponente o representante legal         [Nombre del proponente o representante legal 
de cada uno de los integrantes]           de cada uno de los integrantes] 
     

 
 

____________________________   ________________________________ 
[Nombre y firma del representante    [Nombre y firma del representante del consorcio]                                                                 
suplente del consorcio] 
  



FORMULARIO No. 2  
CONFORMACIÓN DE PROPONENTE PLURAL 

FORMULARIO 2B — DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE UNIÓN TEMPORAL 
 

Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

 

REFERENCIA: Proceso de contratación No. [Incluir número del proceso de contratación], en adelante el “Proceso de 
contratación”   
 
Objeto: [Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos]  
 

Estimados señores: 

Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal del integrante 2] 
debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de [nombre o razón social del integrante 1] y [nombre o 
razón social del integrante 2], 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 unión temporal está integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutarán las actividades que se 
describen a continuación: 

 
  (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%. 
 

2. La unión temporal se denomina UNIÓN TEMPORAL ________________. 

3. El objeto de unión temporal es ________________. 
4. La duración de esta unión temporal es de _____________________.   

5. La responsabilidad de los integrantes de la unión temporal es solidaria en el cumplimiento de las obligaciones 
que se deriven de la ejecución del contrato, pero las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones 
derivadas de la propuesta y del contrato se impondrán de acuerdo con la participación de ejecución de cada 
uno de los miembros de la unión temporal.  

Actividades y términos en la ejecución 
del Contrato (1) Compromiso (%) (2) Nombre del integrante a 

cargo de la actividad 
[El integrante debe describir 
pormenorizadamente las actividades que 
ejecutará en desarrollo del contrato.] 

[Indicar el porcentaje de cada 
actividad que se compromete 
a ejecutar] 
 
[En el evento que la actividad 
sea realizada por dos (2) o 
más miembros se indicará el 
porcentaje de compromiso en 
relación con cada miembro] 

 

   
   



6. El representante de la unión temporal es ___________________ [indicar el nombre], 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. 

7. El representante suplente de la unión temporal es ____________________________ [indicar el nombre], 
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. 

[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente de la unión temporal.] 

8. El Señor [a] __________________[indicar el nombre del representante legal de la unión temporal] acepta su 
nombramiento como representante legal de la UNIÓN TEMPORAL [Nombre de la unión temporal]  

9. [Las entidades y los proponentes podrán incluir cláusulas adicionales que no contradigan lo dispuesto en los 
Documentos Tipo para regular la relación negocial entre los integrantes.] 

10. El domicilio de la unión temporal es: 

Dirección de correo ___________________________________________ 
Dirección electrónica ___________________________________________ 
Teléfono ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad ___________________________________________ 

 

En constancia, se firma en _______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__. 

 
 

_________________________________                   ___________________________________ 
[Nombre del proponente o representante legal         [Nombre del proponente o representante legal 
de cada uno de los integrantes]           de cada uno de los integrantes] 
     

 
 

____________________________          ___________________________________ 
[Nombre y firma del representante de la              [Nombre y firma del representante  la  unión temporal]                                     
suplente de la unión temporal]  

 

 

  



FORMULARIO No. 3 
COMPROMISO ANTISOBORNO 

 
El Ministerio de Defensa Nacional, ha declarado el compromiso institucional de cero tolerancias con el soborno 
y la corrupción, adoptando prácticas e impulsando campañas y mecanismos que permitan prevenir y detectar 
potenciales situaciones de soborno o conductas irregulares en el accionar de los contratistas de la entidad, 
mediante el desarrollo de actividades, planes y programas en el marco de los valores y la integridad aplicadas 
en el Código de Integridad de la entidad.  

 
Por lo anterior, se suscribe el siguiente compromiso antisoborno:  

 
Yo, ________________________________________________ mayor de edad, identificado (a) con la cédula 
de ciudadanía No _________________,expedida en ______________ en mi calidad  de OFERENTE Y/O 
PROVEEDOR,  contrato _____________________ Representante legal____________________ Empresa 
___________________NIT:_______________ Contrato MDN-_________________ De manera voluntaria y 
libre de coacción, coerción, amenaza, dádiva y/o promesa remuneratoria, directa o indirecta, mediante la 
suscripción de este documento a título de aporte unilateral a favor del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL 
– CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS, en cumplimiento del 
compromiso de lucha contra la corrupción, declaro que asumo los siguientes compromisos:  

 
Manifiesto públicamente que conozco el alcance y el contenido de la Política, objetivo y alcance del Sistema de 
Gestión de Antisoborno del Ministerio de Defensa Nacional, y como consecuencia de ello me comprometo a 
tomar una actitud de cero tolerancias ante el soborno y la corrupción. 

 
Rechazar, NO aceptar y/o solicitar, NO ofrecer, NO prometer y NO entregar para sí o para otro, dadivas, regalos, 
bonificaciones, comisiones y/o promesa remuneratoria, directa o indirectamente; tanto en el Ministerio como 
fuera de él, a cambio de obtener beneficios ilegales en la ejecución de las obligaciones contractuales. 

 
Rechazar y NO aceptar ningún tipo de fiestas, recepciones, homenajes, o cualquier tipo de atención social de 
servidores del Ministerio de Defensa Nacional, interventores, consultores o contratistas de la entidad o de 
personas con interés en los diferentes momentos del contrato que me fue adjudicado. 

 
Prevenir el soborno por, o en nombre de, o en beneficio de quien suscribe en relación con la operación 
correspondiente, proyecto, actividad o relación. 

 
Fomentar y aplicar mecanismos, instrumentos y/o controles al interior de la empresa que represento y/o en 
nombre propio para la prevención de prácticas de conductas asociadas al soborno, el fraude o la corrupción. 

 
Fomentar el reporte de las conductas o hechos que puedan llegar a configurar prácticas de soborno, corrupción 
o fraude con fundamento en la buena fe o en una sospecha razonable. 

 
Promover acciones encaminadas a la formación e inducción de mis empleados y socios de negocios en la 
aplicación de la Sistema de gestión de Antisoborno basados en los requerimientos de la Norma ISO 37001 y la 
normativa aprobada por el Ministerio de Defensa Nacional que tienen la finalidad de combatir el soborno y la 
corrupción en las relaciones inherentes a mi cargo, entre ellos el Código de Ética e Integridad. 

 
Garantizar la confidencialidad de los datos de quien reporte hechos de corrupción soborno o fraude en la 
entidad. 

 
Proteger la identidad de los informantes y de las personas que participan en la denuncia. 

 



Proteger a mis empleados, socios de negocio y partes interesadas, ante cualquier represalia, como 
consecuencia de denuncias por prácticas que puedan constituir soborno. 

 
Aceptar que la violación de Política del Sistema de Gestión Antisoborno del Ministerio de Defensa Nacional 
dará lugar al inicio de investigaciones por parte de la Oficina de Control Interno Disciplinario del Ministerio de 
Defensa Nacional o al traslado de las denuncias correspondientes a las demás autoridades competentes, con 
la finalidad de establecer la responsabilidad administrativa, fiscal, disciplinaria, civil a que haya lugar, así mismo 
se da a conocer los canales dispuestos por el MDN.  
 
Correo electrónico: lineadelhonor@mindefensa.gov.co  
antisoborno@mindefensa.gov.co  
Línea telefónica: Línea del honor -antisoborno PBX: 3150111 ext. 40135  
Buzones físicos en punto de atención presencial. 
APP: Mindefensa.  
Sede electrónica: https://wasedeelectronicapro.azurewebsites.net/mindefensa.html?#/home  

 
Que, conociendo los mecanismos dispuestos de denuncia planteados en la política de Antisoborno del 
Ministerio de Defensa, recibir y dar traslado oportuno de las denuncias. 

 
Respetar los valores representados en el Código de Integridad del Ministerio. 

 
Colaborar de buena fe en cualquier investigación llevada a cabo por el Ministerio de Defensa Nacional y sus 
representantes, en caso de que se produzca algún incumplimiento de estos compromisos. 

 
Aceptar que el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL – CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE 
ESPECIALIZADA DE INGENIEROS puede poner fin a la relación contractual en caso comprobado de soborno 
por parte de, o en nombre de, o en beneficio de quien suscribe, en relación con la transacción correspondiente, 
proyecto, actividad o relación. Hago constar que soy consciente de la responsabilidad que implica la suscripción 
de este acuerdo. 
 
Dado en la ciudad de Bogotá D.C., a los __________ (___) días del mes de ________del año 2024 con la firma 
de este documento, doy prueba de que conozco y me comprometo para aplicar la Política Antisoborno del 
Ministerio de Defensa Nacional.  

 
 
 
 

_____________________________________                                                       
FIRMA 
NOMBRE                                                                                         
C.C. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 4 
PACTO DE INTEGRIDAD 

 
Ante la opinión pública nacional e internacional, YO_____________________, identificado con cedula de 
ciudadanía No. ______________ en calidad de proponente, o representante legal o apoderado de 
_________________________ identificado con NIT_______________, proponente que participará en el 
proceso de__________________________________________, para contratar:  
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
____ 
suscribo el presente PACTO DE INTEGRIDAD, teniendo en cuenta que en Colombia todas las formas de 
corrupción son ilegales, y que el Estado procesa y continuará procesando a los infractores.  

 
Sin perjuicio del cumplimiento de la Ley Colombiana, el Pacto de Integridad se enfoca en el compromiso de no 
soborno con el fin de obtener o retener un contrato u otra ventaja impropia, incluyendo la colusión con otros con 
el fin de limitar la competencia para este contrato, y la actuación desleal y contraria a la libre competencia y al 
interés de propiciar la selección objetiva dentro de las instancias del proceso de contratación.  

 
Lo anterior incluye cualquier tipo de pagos, dádivas u otros favores ofrecidos o concebidos de manera directa 
o a través de terceros, a funcionarios o asesores del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - CENTRAL 
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS con el fin de:  

 
1. Procurar que se diseñe el proyecto o partes de éste de una manera que ofrezca ventajas a uno o 

varios participantes.  
2. Dar ventaja indebida a cualquiera de los participantes en la evaluación y elección de los mismos para 

la adjudicación del contrato. 
3. Ganar la adjudicación del contrato.  
4. Lograr cambios sustanciales en el contrato ajustando las especificaciones, los plazos o cualquier otro 

componente importante del contrato.   
5. Lograr que sean aprobados por funcionarios públicos, asesores o por el interventor o supervisor del 

contrato (o por su personal, asesores y subcontratistas) resultados por debajo de los parámetros que 
sean propuestos por los PROPONENTES, PROVEEDORES y pactados con el MINISTERIO DE 
DEFENSA NACIONAL- CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE 
INGENIEROS. 

6. Abstenerse de monitorear apropiadamente la implementación del proyecto, de informar sobre 
violaciones de especificaciones del contrato y otras formas de incumplimiento, o de hacer plenamente 
responsable al contratista de sus obligaciones legales.  

7. Evadir impuestos, derechos, licencias o cualquier otra obligación legal que se debería satisfacer.  
8. Inducir a un funcionario a quebrantar sus deberes oficiales de cualquiera otra manera.   

 
Dentro de este marco, el(los) firmante(s) adquiere(n) los siguientes compromisos, de acuerdo con las leyes 
colombianas: 

 
1. El proponente participante y el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- CENTRAL 

ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS asignan importancia a la 
presentación de propuestas en un entorno libre, imparcial, competitivo y no sujeto a abuso. A las 
empresas les complace confirmar que:  



 
a. No ha ofrecido o concedido, ni ha intentado ofrecer o conceder y no ofrecerá ni concederá, ni 

directa ni indirectamente mediante agentes o terceros, ninguna inducción o recompensa impropias 
a ningún funcionario o asesor del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- CENTRAL 
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS, sus parientes o socios 
de negocios, con el fin de obtener o retener este contrato u otra ventaja impropia.  

 
b. No ha coludido y no coludirá con otros con el fin de limitar indebidamente la competencia para 

este contrato. El(los) proponente(s) comprende(n) la importancia material de estos compromisos 
para el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE 
ESPECIALIZADA DE INGENIEROS  y la seriedad de los mismos.  

 
2. El proponente participante desarrolla sus actividades en el marco de principios éticos de 

comportamiento y se compromete a tomar las medidas necesarias a fin de que este compromiso de 
NO SOBORNO sea acatado por todos sus gerentes y empleados, así como por todos los terceros que 
trabajan con esta compañía en este proyecto, incluyendo agentes, consultores y subcontratistas.  

 
3. Este compromiso se presenta en nombre y de parte de los Presidentes y/o Gerentes Generales del 

proponente participante. Quienes participan en consorcio o unión temporal suscriben este Pacto en 
nombre y de parte de cada uno de los Presidentes y/o Gerentes Generales de las empresas asociadas.  
 

4. Las proponentes internacionales que participan en este proceso de contratación, asumen este 
compromiso en nombre y de parte del Presidente y/o Gerente General de la casa matriz de la 
compañía y este compromiso cobija a los gerentes y empleados de la subsidiaria en Colombia, cuando 
esta existiese.  
 

5. Con respecto a la presentación de las propuestas, el proponente se compromete a estructurar una 
propuesta seria, con información fidedigna y con una oferta económica ajustada a la realidad que 
asegure la posibilidad de entregar los bienes y/o prestar el servicio en las condiciones de calidad y 
oportunidad exigidas en el pliego.  
 

6. Con respecto a los pagos relacionados con el negocio, el proponente participante acuerda:  
 
a. Los pagos a agentes y otros terceros estarán limitados a una compensación razonable por 

servicios claramente asociados al negocio.  
 

b. En el caso de presentarse una queja sobre incumplimiento calificados para tal efecto por el Árbitro 
establecido en el numeral 7 de este documento, el proponente involucrado o el participante 
adjudicatario se comprometen a poner a disposición del Árbitro si así lo exigiere, toda la 
información sobre pagos efectuados a terceros relacionados con la preparación de la propuesta 
y/o con el contrato y sobre beneficiarios de los mismos, y toda la documentación relacionada con 
el contrato. En caso de tratarse de información que puede considerarse reservada, el árbitro 
deberá comprometerse a respetar dicha reserva. 
 

c. Al finalizar la ejecución del contrato, el representante legal del proponente adjudicatario certificará 
formalmente que no se han pagado sobornos u otras comisiones ilícitas con el fin de obtener o 



retener el contrato. El estado final de cuentas incluirá breves detalles de los bienes y servicios 
suministrados que sean suficientes para establecer la legitimidad de los pagos efectuados.  

 
7. Para efectos de salvaguardar el contenido del Pacto de Integridad del presente proceso frente a 

eventuales incumplimientos de los compromisos de carácter ético adquiridos por los funcionarios y por 
los participantes, se pronunciará un árbitro denominado “Defensor para la Transparencia”, cuyos fallos 
serán en equidad al amparo de lo dispuesto en las Leyes 446 de 1998 y 1564 de 2012 o aquellas que 
las modifiquen, complementen o sustituyan.  
 
De las materias relacionadas anteriormente conocerá el árbitro por solicitud del MINISTERIO DE 
DEFENSA NACIONAL- CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE 
INGENIEROS, del Programa Presidencial de Lucha contra la Corrupción, o por manifestación de 
alguna de los participantes.  

 
Dicho árbitro deberá tener las mismas calidades que dispone la Constitución Nacional, para ser 
magistrado de la Corte Constitucional o la Corte Suprema de Justicia y será seleccionado de la lista 
de árbitros de la Cámara de Comercio de Bogotá, mediante el sistema de sorteo público. 
 

8. Si un proponente incumple su compromiso de no soborno y de dicho acto ha sido declarado culpable 
por parte del árbitro se generarán además de los procesos contemplados en la legislación colombiana 
u otra legislación que cobije el proceso de contratación, los siguientes efectos jurídicos:  
 
a. Si el proponente que hubiere incumplido fuere el adjudicatario del proceso, cualquiera de las 

partes del presente documento podrá solicitar ante el juez competente la nulidad absoluta del 
contrato con fundamento en que el mismo adolece de una causa lícita. 
 

b. El contrato estatal terminará por causa imputable al contratista. El participante que hubiere 
incumplido los compromisos de no soborno derivados del presente documento se obliga 
incondicional e irrevocablemente a aceptar la terminación del contrato por causa imputable al 
mismo, en el momento en que el árbitro declare el incumplimiento de los compromisos referidos, 
y a asumir las consecuencias contractuales que se deriven de tal terminación.  
 

c. Una pena económica equivalente al diez por ciento (10%) del valor del contrato a título de 
estimación anticipada de perjuicios a favor de los demás proponentes que participaron en el 
proceso de contratación y que no hubieran incumplido los compromisos consignados en el 
presente documento. Si hubiere más de un proponente el valor referido se repartirá en partes 
iguales entre dichos proponentes.  
 

d. Abstenerse de participar en procesos de contratación de cualquier naturaleza de entidades 
públicas de la República de Colombia, que se lleven a cabo durante un periodo de cinco (5) años.  
 

e. Para asegurar la efectividad de las disposiciones precedentes, el presente acuerdo se entenderá 
incluido dentro de las cláusulas del contrato que vaya a ser suscrito con el proponente favorecido, 
como una causal de terminación anticipada del contrato por causa imputable al contratista, 
derivada del fallo del árbitro en la cual se comprueben faltas graves a los compromisos contenidos 
en el presente Pacto.  



 
El efecto jurídico señalado en los subnumerales a) y b) de este numeral será aplicable solamente al 
proponente adjudicatario. Los efectos jurídicos previstos en los subnumerales c) y d) aplicarán al 
proponente adjudicatario o al cualquiera de los proponentes.  

 
9. Adicionalmente, todos los jefes del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- CENTRAL 

ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS, se obligarán a realizar todas 
y cada una de las gestiones y actuaciones necesarias para que las entidades competentes impulsen 
y desarrollen las investigaciones correspondientes con ocasión de las conductas de los funcionarios 
de la entidad contratante o de los asesores externos de la misma que pudieren haber infringido el 
presente Pacto y cualquier ley aplicable.  
 

10. En caso de presentarse un incumplimiento probado del compromiso de no soborno de acuerdo con lo 
establecido en el numeral 8 de este Pacto, el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- CENTRAL 
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS podrá excluir a futuro a aquel 
infractor para la elegibilidad de contratos en procesos de contratación directa.  
 

11. El proponente declara públicamente que conoce y acepta las condiciones de participación establecidas 
en los documentos del proceso de contratación y en las modificaciones que se han hecho a los mismos 
hasta la fecha de cierre del proceso de contratación, en términos de su transparencia y equidad. En 
este marco, se compromete a no utilizar, en la etapa de evaluación de las propuestas, argumentos 
sobre efectos de buscar la descalificación de sus competidores.  
 

12. El proponente participante acepta que durante la evaluación de las propuestas prime el criterio de 
respetar los aspectos de fondo por encima de los de forma, buscando siempre favorecer la libre 
competencia y la participación del mayor número posible de propuestas dentro del proceso de 
contratación.  
 

13. Adicionalmente, el Gobierno Nacional ha establecido el Programa Presidencial de Lucha contra la 
Corrupción con la facultad de servir de canal para la tramitación de cualquier investigación sobre 
cualquier forma de extorsión o soborno en la contratación pública. El proponente participante 
denunciará ante este Programa cualquier información sobre manejos irregulares sobre los que tenga 
conocimiento en lo referente al presente proceso de contratación.  
 

Para constancia de lo anterior, se firma el presente documento en Bogotá, D.C., a los _____ días del mes de 
_______________de 202X.  

 
_______________________________________ 
Nombre y firma PROPONENTE, PROVEEDOR O REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO DEL 
PROPONENTE 

 
  



FORMULARIO No. 5 
PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES 

 
ARTÍCULO 50 LEY 789 DE 2002  

(PERSONAS JURÍDICAS) 
 
[Este formato debe ser diligenciado por las personas jurídicas nacionales y las extranjeras con domicilio o 
sucursal en Colombia las cuales deberán acreditar este requisito respecto del personal vinculado en Colombia]. 
 
[Cuando la persona jurídica no esté exonerada en el pago al sistema de aportes parafiscales, deberá incluir el 
siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente:] 
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica] identificado con [Incluir el número de 
identificación] en mi condición de representante legal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] 
identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, 
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la 
Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la 
compañía durante los últimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento 
de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002. 
 
[Incluir el nombre del revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], y 
con tarjeta profesional No. [Incluir Número de tarjea profesional] de la Junta Central de Contadores de Colombia, 
en mi condición de revisor fiscal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir 
el NIT], debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de ________, luego de examinar de acuerdo con las 
normas de auditoría generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, bajo la 
gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a 
las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de 
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 
1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía durante los últimos seis (6) meses 
contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de selección. Lo anterior, en cumplimiento 
de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002.  
 
[En el evento en que la sociedad no tenga más de seis (6) meses de constituida, deberá acreditar los pagos a 
partir de la fecha de su constitución como se indica a continuación:]  
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica] identificado con [Incluir el número de 
identificación] en mi condición de representante legal de [Incluir la razón social de la persona jurídica] 
identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, 
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar, al  Servicio Nacional de Aprendizaje, y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la 
Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la 
compañía a partir de [fecha de constitución]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de 
la Ley 789 de 2002. 
 
[Incluir el nombre del revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], y 
con tarjeta profesional No. [Incluir Numero de tarjea profesional] de la Junta Central de Contadores de Colombia, 
en mi condición de revisor fiscal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir 
el NIT], debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de ________, luego de examinar de acuerdo con las 
normas de auditoría generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, bajo la 
gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a 



las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de 
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 
1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía a partir de [fecha de constitución]. 
Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002. 
 
[En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades anteriormente mencionadas, se deberá 
precisar el valor y el plazo previsto para el acuerdo de pago, con indicación del cumplimiento de esta obligación, 
caso en el cual deberá anexar copia del acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago soporte 
del mes anterior al cierre del procedimiento de contratación] 
 
[Cuando la persona jurídica esté exonerada de aportes parafiscales de acuerdo con el artículo 114-1 del 
Estatuto Tributario modificado por el artículo 65 de la Ley 1918 de 2016, deberá incluir el siguiente texto y 
ajustar el formato en lo correspondiente]:   
 
Conforme el artículo 65 de la Ley 1819 de 2016, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que me encuentro 
exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA), del 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las 
sociedades y personas jurídicas y asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y 
complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos 
de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes. 
 
[Cuando la persona jurídica no haya tenido personal a cargo dentro de los seis (6) meses anteriores a la 
presentación de la propuesta deberá manifestarlo de la siguiente manera:]  
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] 
identificado con [Incluir el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como Representante 
Legal o revisor fiscal] de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo 
la gravedad de juramento, manifiesto que dentro de los seis (6) meses anteriores a la fecha de firma del Contrato 
no tuve personal a cargo y por ende no estoy obligado a efectuar el pago de aportes legales y seguridad social. 
 
 
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__. 
 
_____________________________________________________________________ 
[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] 
 
Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los requisitos 
señalados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripción del respectivo 
contrato, ante la dependencia respectiva, la declaración donde acredite el pago correspondiente a seguridad 
social y aportes legales cuando a ello haya lugar.  

 
 
 
 
 
 

  



FORMULARIO No. 5 
PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES 

 
ARTICULO 9 LEY 828 DE 2003 

(PERSONAS NATURALES) 
 
 

Yo  identificado (a) con c.c  de  , de acuerdo con lo señalado en el artículo 9 de la Ley 828 de 
2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto 
establece el Código Penal en su artículo 442, que he efectuado el pago por concepto de mis aportes y/o el de 
mis empleados a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de 
Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, 
(Articulo 65 Ley 1819 de 2016), 
 
[En caso de presentar acuerdo de pago con las entidades recaudadoras respecto de alguna de las obligaciones 
mencionadas deberá manifestar que existe el acuerdo y que se encuentra al día en el cumplimiento del mismo. 
En este evento el oferente deberá anexar copia del acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago 
soporte del mes anterior al cierre del proceso de selección] 
 
ESTA PREVISIONES APLICAN PARA LAS PERSONAS NATURALES EXTRANJERAS CON DOMICILIO EN 
COLOMBIA LAS CUALES DEBERÁN ACREDITAR ESTE REQUISITO RESPECTO DEL PERSONAL 
VINCULADO EN COLOMBIA. 
En virtud de lo señalado en el artículo 65 de la Ley 1819 de 2016, (Marcar con X) manifiesto que como persona 
natural empleadora me encuentro exonerada de la obligación de pago de los aportes parafiscales al SENA, al 
ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud por los empleados que devenguen menos de diez (10) salarios 
mínimos legales mensuales vigentes. Lo anterior no aplicará para personas naturales que empleen menos de 
dos trabajadores, los cuales seguirán obligados a efectuar los aportes de que trata este inciso.  Bajo la 
gravedad de juramento manifiesto (persona natural o jurídica) que dentro de los 6 meses anteriores a la fecha 
de firma del Contrato no tuve personal a cargo y por ende no estoy obligado a efectuar el pago de aportes 
legales y seguridad social. 
 
 
Dada en  a los ( )  del mes de  de   

 
 
FIRMA 
NOMBRE DE QUIEN DECLARA   
 
Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los requisitos 
señalados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripción del respectivo 
contrato, ante la dependencia respectiva, la declaración donde acredite el pago correspondiente a seguridad 
social y aportes legales cuando a ello haya lugar.  
  



FORMULARIO No. 6 
COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD  

 
Que libre y voluntariamente, de manera unilateral, en mí propio nombre y de los funcionarios o asesores que se vinculen 
a la misma para efectos de ejecución del presente contrato, asume el presente COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD, 
teniendo en cuenta las siguientes consideraciones: 
 
PRIMERA: Que el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - EJERCITO NACIONAL-CENTRAL ADMINISTRATIVA 
Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS adelantó el proceso de selección No.-----------------------------------
----------, cuyo objeto es: 
________________________________________________________________________________________________ 
 
 
SEGUNDA: Que es mi propósito apoyar la gestión de la institución en lo que hace a la apertura y democratización de los 
procesos, sobre esquemas fortalecidos hacia la transparencia en los procesos de contratación, la garantía de información 
objetiva y la confidencialidad.   
 
TERCERA: Que siendo de interés en mi propio nombre, me encuentro dispuesto a asumir con la debida confidencialidad 
la información propia de la ejecución del contrato; en tal sentido suscribo el presente documento de confidencialidad por 
el cual se garantiza absoluta reserva sobre la información y lugares del Ministerio a los cuales tenga acceso.  
 
CUARTA: Que, por tanto, asumo libre y espontáneamente este compromiso, el cual se regirá por las siguientes cláusulas:  
 
CLAUSULA PRIMERA. COMPROMISO ASUMIDO POR EL CONTRATISTA: Mediante la suscripción del presente 
documento, asumo el siguiente compromiso:  
 
EL CONTRATISTA se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes, asesores, y a 
cualquier otro representante suyo, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la República de 
Colombia, especialmente de aquellas que rigen la presente relación contractual, y les pondrá las obligaciones de:  
 

a. No revelar información propia del Ministerio de Defensa Nacional ni sobre los lugares a los 
cuales tenga acceso, con ocasión de la ejecución del presente contrato.  

b. No permitir que terceros obtengan información relacionada con el literal anterior.  
c. No obrar a través de terceros o sugerir que terceros hagan lo propio en su nombre.  
d. No publicar información alguna, por medios de comunicación electrónica o correos internos 

de su grupo empresarial, que permita a terceros o a sus funcionarios no autorizados acceder 
a la información.  

 
CLAUSULA SEGUNDA. CONSECUENCIAS DE INCUMPLIMIENTO: EL CONTRATISTA asume a través de la 
suscripción del presente compromiso, las consecuencias que el Ministerio considere procedente imponer, entre ellas, la 
presentación pública de su conducta trasgresora; igualmente, si el Ministerio demuestra que con su actuación se vulneran 
los derechos, podrá ejercer las acciones civiles, penales y administrativas que le permitan restablecer su situación, previa 
indemnización del daño causado.  
 
CLAUSULA TERCERA: Declara igualmente EL CONTRATISTA que toda la información que se produzca en la ejecución 
del contrato, será confidencial y/o reservada. En constancia de lo anterior, y como manifestación de la aceptación de los 
compromisos unilaterales incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de Bogotá, D.C. a los 
(indicar fecha y año de suscripción del documento). 
 
NOMBRE COMPLETO 
IDENTIFICACION 
FIRMA 



FORMULARIO No. 7 
AUSENCIA DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES 

 
El suscrito declara que: 

 
Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las Entidades Estatales de 
conformidad con las Leyes 80 de 1993, 1150 de 2007, 1474 de 2011 y artículo 183 de la Ley 1801 de 2016 y 
demás normas sobre la materia. 

 
Así como las sanciones establecidas por transgresión a las mismas en los artículos 26 numeral 7o. y 52 y los 
efectos legales consagrados en el Art. 44 numeral. 1o. del Estatuto Contractual. Declaro que se entiende 
prestado con la firma del presente documento, que no me encuentro incurso en ninguna de ellas, ni mis socios, 
ni tampoco la sociedad que represento, y que consultados los antecedentes disciplinarios, judiciales y el boletín 
de responsables fiscales, a la fecha no se registra ningún antecedente respecto de las personas aquí señaladas. 

 
Dado en ______________a los ________del mes _________del 20 __________ 

 
 
                       

Firma del representante legal Nombre del representante legal 
 

Nota: EN EL CASO DE UNIONES TEMPORALES Y CONSORCIOS TODOS Y CADA UNO DE LOS 
INTEGRANTES DEBERÁ DILIGENCIAR Y SUSCRIBIR ESTE FORMATO. 
  



FORMULARIO No. 8 
REPORTE DE MULTAS Y SANCIONES DE CONTRATOS ANTERIORES 

 
DECLARACIÓN SOBRE MULTAS Y SANCIONES DURANTE LOS ULTIMOS TRES  (05) AÑOS 

 
PROPONENTE  ___________________________________________________________ 

 
 

OBJETO 
DEL 

CONTRATO 
 

NO. 
CONT 

 

ENTIDAD 
CONTRATANTE 

 

VR. 
CONTRATO 
EN PESOS 

$ 
 

TIPO 
FECHA DE 
LA MULTA 

O 
SANCIÓN 

VR. DE 
LA 

MULTA O 
SANCIÓN 

EN 
PESOS $ 

VR. DE LA 
MULTA 

SANCIÓN 
EN SMMLV 

MULTA SANCIÓN    
         

 
 
Declaramos bajo la gravedad de juramento, comprometiendo mi responsabilidad personal, que la información 
antes consignada es totalmente cierta y me corresponde única y exclusivamente. 

 
 

Este formulario será verificado por el Comité Jurídico  
 
 

 
NOMBRE Y FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 
CC. 
Representante Legal 
Empresa: 
NIT. 
 
  



FORMULARIO No. 9 
COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN 

 
[Indicaciones de diligenciamiento: Respetado Proveedor, por favor diligencie los espacios que se encuentran entre 
corchetes y sombreados en gris, recuerde eliminar este primer apartado para presentar su documento, el cual debe ir 
debidamente firmado por el Representante Legal.] 
 
 
 
Bogotá, D.C., pulse para escribir una fecha. 
 
Señores:  
AGENCIA DE CONTRATACIÓN PÚBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE  
Ciudad  
 
Referencia: Instrumento de Agregación de Demanda para la Adquisición de bienes y servicios para el manejo de la 

emergencia por el COVID-19/Catálogo de ayudas humanitarias. 
 
Respetados señores:  
 
Yo, [Nombre del Representante Legal] identificado como aparece al pie de mi firma, en mi calidad de Representante Legal 
de [Nombre del Proveedor], manifiesto en mi nombre y en nombre de [Nombre de la Empresa o Compañía] que:  
 
1. Apoyamos la acción del Estado colombiano y de Colombia Compra Eficiente para fortalecer la transparencia y la 

rendición de cuentas de la administración pública.   
2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Instrumento de Agregación de 

Demanda en referencia. 
3. Nos comprometemos a NO OFRECER y NO DAR dádivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o 

prebenda a servidores públicos o asesores de Colombia Compra Eficiente o de las Entidades Compradoras, 
directamente o a través de sus empleados, contratistas o terceros, o manipulación alguna de los simuladores u 
Órdenes de Compra.  

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto las prácticas 
anticompetitivas en el Instrumento de Agregación de Demanda en referencia. 

5. Nos comprometemos a revelar y entregar la información que sobre el Instrumento de Agregación de Demanda en 
referencia nos soliciten los organismos de control de la República de Colombia.  

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso 
Anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros 
empleados o asesores.  

7. Las comunicaciones que se formulen por parte de la presente firma proponente se realizarán de manera exclusiva a 
través de los medios y procedimientos previstos en los Términos de Condiciones. 

8. No incurrir en falsedad o adulteración de los documentos exigidos para cumplir con los requisitos del Instrumento de 
Agregación de Demanda, ni en su ejecución. 

9. Igualmente se acepta que durante la verificación de los ofrecimientos y el registro a través del aplicativo web prime el 
criterio de respetar el espíritu de la Ley Aplicable y los aspectos de fondo por encima de la forma, buscando siempre 
favorecer la libre competencia. 

10. Actuar con lealtad y respeto hacia los demás interesados y/o proveedores, así como frente a la Entidad. Por lo tanto, 
abstenerse de utilizar herramientas para dilatar las actuaciones. 

11. Así mismo, interesado y/o proveedor (en adelante cualquiera, los “Obligados”), se comprometen a: 
11.1 Suscribir entre los empleados, proveedores y subcontratistas un pacto ético de conducta que garantice la 

probidad y transparencia de las actuaciones de todos los involucrados en la preparación de la Propuesta y en 
la ejecución del Instrumento de Agregación de Demanda (No es necesario adjuntarlo con este formato). 

11.2 No ofrecer trabajo como parte del Obligado que resulte vinculado al Instrumento de Agregación de Demanda 
a ningún funcionario público o contratista vinculados, o que hayan trabajado, en la Entidad ni a sus familiares 
en primer grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil a partir de la adjudicación y hasta el 
año siguiente a la finalización de la ejecución del Instrumento de Agregación de Demanda (incluida prórroga 
en caso de llegarse a dar). 



 
11.3 No ofrecer gratificaciones o atenciones en especie, ni financiar fiestas, recepciones u homenajes a funcionarios 

públicos o contratistas durante las diferentes etapas del proceso de selección ni durante la ejecución del 
Instrumento de Agregación de Demanda. 

12. Se reitera que conductas como las descritas serán judicializadas y constituyen faltas penales y/o disciplinarias muy 
graves y que afectan a la ciudadanía y la credibilidad y confianza en la contratación un instrumento sagrado de gestión 
de recursos.  

 
 

 
 

Firma representante legal del Proponente 

Nombre/Razón Social:  
Representante Legal:  
Documento de Identidad:  
NIT:   
Dirección física y Ciudad:  
Correo Principal:  
Teléfono:  

 
 
 
[Nota: Tenga en cuenta que, de tratarse de un Proponente Plural, debe ir suscrito por cada uno de los integrantes de la 
figura asociativa de la siguiente manera, incluyendo los campos según la cantidad de integrantes:]  
 

 
 
 

Firma representante legal del Integrante 1 
Nombre/Razón Social del Integrante:  
Participación (%)  
Representante Legal:  
Documento de Identidad:  
NIT:   
Dirección física y Ciudad:  
Correo Principal:  
Teléfono:  

 
 
 
 

Firma representante legal del Integrante 2 
Nombre/Razón Social del Integrante:  
Participación (%)  
Representante Legal:  
Documento de Identidad:  
NIT:   
Dirección física y Ciudad:  
Correo Principal:  
Teléfono:  

 
 

 



FORMULARIO No. 10 
ORIGEN LÍCITO DE LOS RECURSOS 

 
Yo,      , identificado con el documento de identidad No.
 __________ expedido en   _________, obrando en nombre propio y/o representación legal 
de   con NIT  _______, de manera voluntaria y dando certeza de que todo lo aquí consignado es 
cierto, realizo la siguiente declaración en cumplimiento a lo señalado al respecto en la Circular Externa No.029 
de 2014 expedida por la Superintendencia Financiera de Colombia, en el Estatuto Orgánico del Sistema 
Financiero (Decreto 663 de 1993), el Decreto 2555 de 2010, Ley 190 de 1995, Ley 1474 De 2011 “Estatuto 
Anticorrupción” y demás normas legales concordantes. 

 
Los recursos que manejo o mis recursos propios provienen de las siguientes Fuentes: (Detalle de la ocupación, 
oficio, Profesión, actividad, negocio, etc.) – No colocar genéricos, por ejemplo: comerciante). 
_____________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 

 
Declaro que estos recursos no provienen de ninguna actividad ilícita de las contempladas en el Código Penal 
Colombiano o en cualquier norma que lo modifique o adicione. 

 
No admitiré que terceros efectúen depósitos a nombre mío, con fondos provenientes de las actividades ilícitas 
contempladas en el Código Penal Colombiano o en cualquier norma que lo modifique o adicione, ni efectuaré 
transacciones destinadas a tales actividades o a favor de personas relacionadas con las mismas. En constancia 
de haber leído y acatado lo anterior firmo el presente documento a los_____ días del mes de   de   
en la ciudad de ---------------------------------- 

 
 

Nombre del proponente: 
Dirección: Ciudad: 
Teléfono: 
Fax: 
Correo electrónico: 
Nit: 
Firma del representante legal y cédula de ciudadanía: 
  



FORMULARIO No. 11 
AUTORIZACIÓN PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES 

 
[El presente Formato lo diligenciará toda persona (Proponente, socio o trabajador) que al momento de presentar su oferta 
contenga datos sensibles, para que la Entidad Estatal garantice el tratamiento adecuado a esos datos] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
  

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación] 

Objeto: [Incluir objeto del Proceso de Contratación]  

 

Cumpliendo la Ley 1581 de 2012 “Por el cual se dictan disposiciones para la protección de datos personales” y conforme 
al Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por [Incluir el nombre de la 
Entidad] de lo siguiente:  
 

1) La [Incluir el nombre de la Entidad] actuará como responsable del tratamiento de datos personales de los cuales 
soy titular y que conjunta o separadamente podrá recolectar, almacenar y usar para hacer efectivo el factor de 
desempate previsto en el numeral 4.8, subnumerales 2, 5, 6 y 7 del Pliego de Condiciones, relacionados con la 
acreditación de tener la condición de víctima de violencia intrafamiliar, o persona perteneciente a la población 
indígena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitana, o personas en proceso de reintegración o 
reincorporación.   
 

FINALIDAD AUTORIZA 
SÍ NO 

Hacer efectivo el factor de desempate para 
la acreditación de una mujer víctima de 
violencia intrafamiliar, persona 
perteneciente a la población indígena, 
negra, afrocolombiana raizal, palenquera, 
Rrom, o gitanas, o persona en proceso de 
reintegración o reincorporación. 

  

   
 

 
2) Entiendo que son datos sensibles aquellos que afectan la intimidad del titular o cuyo uso indebido puede generar 

discriminación, tales como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientación política, las convicciones 
religiosas o filosóficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que 
promueva intereses de cualquier partido político o que garanticen los derechos y garantías de partidos políticos 
de oposición así como los datos relativos con la salud, la vida sexual y los datos biométricos. 
 

3) Manifiesto que me informaron que los datos sensibles que se recolectarán serán utilizados para hacer efectivo 
el criterio de desempate previsto en el numeral 4.8, subnumerales 2, 5, 6 y 7 del Pliego de Condiciones, 
relacionados con la acreditación de ser víctima de violencia intrafamiliar, integrante de la población indígena, 
negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso de reintegración o 
reincorporación.  

 
Derechos del titular 
 



Sus  derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitución y en la Ley 1581 de 2012, especialmente los 
siguientes:  

a) Acceder en forma gratuita a los datos proporcionados que hayan sido objeto de tratamiento.  
 

b) Solicitar la actualización y rectificación de su información frente a los datos parciales, inexactos e incompletos.  
 

c) Solicitar prueba de la autorización otorgada.  
 

d) Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por infracciones a lo dispuesto en la 
normatividad vigente.  
 

e) Revocar la autorización y/o solicitar la supresión del dato, a menos que exista un deber legal o contractual que 
haga imperativo conservar la información.  
 

f) Abstenerse de responder las preguntas sobre datos sensibles o sobre datos de las niñas y niños y adolescentes.  
 

Estos derechos los podré ejercer mediante los canales o medios dispuestos por [Incluir nombre de la Entidad] para la 
atención al público [Indicar número de atención de la Entidad], el correo electrónico [Incluir el correo electrónico] y las 
oficinas de atención, cuya información puedo consultar en [Indicar página web de la Entidad], disponibles de [lunes a 
viernes de 8:00 am a 6:00 p.m.]. 
Por todo lo anterior, he otorgado mi consentimiento a [Incluir nombre de la Entidad] para que trate mi información personal 
de acuerdo con la Política de Tratamiento de Datos Personales dispuesta en [Indicar  el link en donde se encuentra la 
Política de Tratamiento de Datos Personales] y que me dio a conocer antes de recolectarlos.  
Manifiesto que la presente autorización me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar mis datos y que la suscribo 
de forma libre y voluntaria una vez leída en su totalidad. 
 
 
Nombre: [Incluir nombre del titular de la autorización datos sensibles para la autorización de datos] 
Firma: [Incluir firma del titular] 
Identificación: [Incluir número de identificación del titular de datos sensibles] 
Fecha: [Fecha en que se puso de presente la 

  



FORMULARIO No. 12 
DATOS BASICOS CUENTA SIIF 

 

FOMULARIO DE EXCEL EN EXTENSIÓN xlsx  
PARA DILIFENCIAR 

  



 Información Proveniente del Estado de Resultados 

Mejor ingreso 
operacional 

 
de los últimos 5 años 

(B) 
PERIODO DE INFORMACIÓN FINANCIERA DEL 

PROPONENTE 

FORMULARIO No. 13 
INFORMACIÓN PARA EL CÁLCULO DE LA CAPACIDAD RESIDUAL 

 
A) INFORMACIÓN DE CONTRATOS VIGENTES 
 
PROPONENTE: 
  

 
Integrante del Proponente: 
  
 

 

*1 En caso que el contrato suscrito no haya iniciado, se entenderá como fecha de inicio la fecha de cierre del presente 
proceso de contratación. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ingresos Operacionales*2 $ 
 
 
*2 El proponente deberá suministrar el Estado de resultados del año en que el proponente obtuvo el mayor ingreso 
 
 
 
 

No. 
Contrato 

Objeto del 
Contrato Contratante 

Valor total 
del 

contrato 
(COP) 

Fecha inicio 

(dd-mm-aa) 
*1 

Plazo 
(meses) 

2 

Oferente Plural 
(Si, No) 

3 

Participación 
(%) 
4 

Esta 
suspendido 

(Si, No) 

Fecha de 
suspensión 
(dd-mm-aa) 

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

(A) 
INFORMACION SOBRE CONTRATOS VIGENTES O EN EJECUCION A LA FECHA DE 

CIERRE DEL PRESENTE PROCESO DE SELECCION 



CERTIFICACIÓN DE CONTRATOS PARA ACREDITACIÓN DE EXPERIENCIA 

 
C) CERTIFICACIÓN DE LA CAPACIDAD TÉCNICA 

 

Nº Nombre del socio y/o profesional 
de la arquitectura, ingeniería o 

geología 
Profesión N° de 

matrícula 
profesional 

Número y año del 
Contrato laboral o 
de prestación de 

servicios 
profesionales 

Vigencia   
del 

Contrato 

      

      

      

      

      

      

 
NOTAS: 
1 Se debe registrar el día, mes y el año de la fecha de suscripción del Contrato 
2 Se debe registrar en número de meses el plazo de ejecución del Contrato 

Contratos relacionados con 
la actividad de la 

construcción – segmento 72 
Clasificador UNSPSC 

Nº de Consecutivo 
RUP 

Participación del 
proponente en el 

contratista plural (%) 

 
Valor total de los 

contratos ejecutados 
(Valor del contrato 
ponderado por la 

participación) 
EXPRESADO EN 

VALORES $ 

    

    

    

    

Valor total de los contratos ejecutados reportados en el RUP $ 



3 Sí es oferente plural (Consorcio, Unión temporal, Promesa de Sociedad Futura) deberá diligenciar SI, caso 
contrario diligenciar NO. 
4 El oferente plural deberá diligenciar el porcentaje de participación en la ejecución del contrato, en caso de 
oferentes singulares se deberá colocar 100% 

 
En constancia de lo anterior firmo este documento a los    días del mes de ________ de 2024. 

Declaramos bajo la gravedad de juramento, comprometiendo nuestra responsabilidad personal e 
institucional de las personas jurídicas que representamos, que la información antes consignada es 
totalmente cierta, corresponde única y exclusivamente a la entidad que representamos. 

 

Firma y Nombre Representante Legal              Firma Y nombre Contador             Firma y nombre Revisor Fiscal 
CC.                                                                              TP.                                                         TP. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 14 
ACREDITACIÓN DE LA CAPACIDAD FINANCIERA Y ORGANIZACIONAL DEL OFERENTE 

(ÚNICAMENTE QUIENES NO ESTÁN OBLIGADOS A ESTAR INSCRITOS EN EL RUP) 
 

OFERENTE ______________________ INFORMACIÓN FINANCIERA A: _______________ 
 

1. BALANCE GENERAL  
 

DETALLE VALOR 
ACTIVO CORRIENTE  
ACTIVO FIJO  
ACTIVO NO CORRIENTE  
TOTAL ACTIVO  
PASIVO CORRIENTE  
PASIVO NO CORRIENTE  
TOTAL PASIVO  
TOTAL PATRIMONIO  

 
2. CAPACIDAD FINANCIERA (CF): 

 
● ÍNDICE DE LIQUIDEZ :  

 
ÍNDICE DE LIQUIDEZ VALOR EN BALANCE 

AC= Activo Corriente  
PC= Pasivo Corriente  
Liquidez = AC/ PC  

 
● NIVEL DE ENDEUDAMIENTO:  

 
NIVEL DE ENDEUDAMIENTO   VALOR EN BALANCE 

PT= Pasivo Total  
AT= Activo Total  
Endeudamiento = PT/ AT  

 
● RAZÓN DE COBERTURA DE INTERESES: 

 
RAZÓN DE COBERTURA DE 

INTERESES VALOR EN BALANCE 

UO = Utilidad Operacional  
GI = Gastos de Interés  
RCI = UO/ GI  

 
3. INDICADORES FINANCIEROS ADICIONALES 

 
● CAPITAL DE TRABAJO:  

 



CAPITAL DE TRABAJO VALOR EN BALANCE 
AC= Activo Corriente  
PC= Pasivo Corriente  
CT = AC – PC  

 
● CAPACIDAD PATRIMONIAL:  

 

CAPACIDAD PATRIMONIAL VALOR EN 
BALANCE   

PTPO= Valor Total del Presupuesto Estimado del 
Proceso  

CPR: (Capacidad patrimonial requerida) = 
Valor ≥ % del VTPE 

 

CP = P (Valor patrimonio del oferente)  
 

 
4. CAPACIDAD ORGANIZACIONAL  (Co) 

 
● RENTABILIDAD SOBRE PATRIMONIO: 

RENTABILIDAD SOBRE 
PATRIMONIO VALOR EN BALANCE 

UO= Utilidad Operacional  
P= Patrimonio  
RP = UO /P  

 
● RENTABILIDAD SOBRE ACTIVOS : 

RENTABILIDAD SOBRE 
ACTIVOS VALOR EN BALANCE 

UO= Utilidad Operacional  
AT= Activo Total  
RA = UO/AT  

 
Declaramos bajo la gravedad de juramento, que los valores establecidos anteriormente corresponden  a la 
información de las cuentas contables homologadas y acordes ala PUC reglamentado por la legislación contable 
en Colombia, (acordes a cierres contables reglamentados en el país de origen) los valores son tomados 
fielmente de los Estados Financieros del oferente que representamos, por tal motivo comprometemos nuestra 
responsabilidad personal e institucional de las personas jurídicas que representamos, en cuanto a que la 
información antes consignada es totalmente cierta y corresponden única y exclusivamente a la verdad. 
 
OFERENTES NACIONALES                                       OFERENTES EXTRANJEROS 
__________________________                           ___________________________ 
Representante Legal                                                    Apoderado en Colombia 
_________________________                                   ____________________________ 
Contador                                                                      Contador Público Colombiano 
__________________________ 
Revisor Fiscal ó Contador Público Independiente       Contador                                                                       



FORMULARIO No. 15 
FORMULARIO No. 15 - ESPECIFICACIONES TECNICAS DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO 

 
Señores: 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
ASUNTO: “ [ indique el nombre y número proceso al cual este formulario hace referencia de acuerdo a lo estipulado en 
el pliego de condiciones] ” No. XXX DE 2024. 
 
 
(Marque con una “X” Indicando SI CUMPLE o NO CUMPLE con todas las 
actividades para el proyecto el cual se refleja en el ANEXO TÉCNICO: 
 
Nota 01: El contratista adjudicatario deberá verificar y realizar desde el inicio de la obra las gestiones pertinentes para la 
aprobación, conexión y legalización ante las empresas prestadoras de servicio (energía, acueducto y alcantarillado) de la 
ciudad donde se ejecuten las obras, de igual forma si se deben importar equipos especiales iniciar los trámites 
correspondientes que se requieran. (Si aplica). 
 
Nota 02: : El oferente debe aportar junto con la propuesta un cronograma de gestión de proyectos ajustado al tiempo 
estipulado en el presente proceso, (entregado en formato PDF), incluyendo todas las actividades de ejecución con relación 
a cada uno de los ítems de trabajo. 
 
Nota 03: El oferente debe presentar su oferta teniendo en cuenta toda y cada una de las condiciones técnicas exigidas, 
sin que le presente cambio alguno, so pena de ser rechazado. 
 

En mi calidad de Representante Legal de ”, presento ofrecimiento para CUMPLIR con cada uno de las especificaciones 
técnicas para el “[describa el grupo y/o ítem y/o frente para el cual está interesado ofertar]” descritas en el pliego de 
condiciones.   

 

 
 

 
FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 
NOMBRE COMPLETO REPRESENTANTE 
C.C 
 

FIRMA AVAL TECNICO 
NOMBRE COMPLETO PROFESIONAL 
MATRICULA PROFESIONAL 
C.C. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 15 
FORMULARIO No. 15 A - ESPECIFICACIONES TECNICAS ADICIONALES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO 

 
Señores: 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
ASUNTO: “ [ indique el nombre y número proceso al cual este formulario hace referencia de acuerdo a lo estipulado en 
el pliego de condiciones] ” No. XXX DE 2024. 
 
El proponente deberá manifestar que se compromete con las siguientes especificaciones adicionales: 
 

ITEM	 DESCRIPCION	 CUMPLE	 NO	CUMPLE	

1	

El proponente debe manifestar el compromiso de mantener el 
porcentaje de ejecución vs programación sin atraso, de 
evidenciarse bajo rendimiento por encima del 5 % por causas 
imputables al contratista se dará apertura al Debido Proceso o 
Sanciones que se den a lugar. 

		 		

2	

El proponente se compromete a que en caso de resultar 
adjudicatario del presente proceso ejecutará por si el contrato ya 
que en caso de evidenciarse por parte de la Entidad o Interventoría 
que se ha subcontratado sin previa autorización por parte del 
ordenador del gasto, este será causal de terminación anticipada del 
contrato de obra y se continuará la ejecución con el segundo que 
haya quedado en el orden de elegibilidad. Previo debido procesos 
e imposición de sanciones a que haya lugar. 

		 		

3	

El oferente adjudicatario aceptara que la interventoría adjudicataria 
verificará que el contratista cuente con la programación de todos 
los equipos y maquinaria necesarios para el inicio y ejecución de 
los, mantenimientos, las obras teniendo en cuenta la complejidad 
para el desarrollo de las actividades contratadas. 

		 		

4	

 El contratista deberá verificar los planos empleados en los estudios 
previos los cuales son de diseño, por lo que el contratista que 
ejecutará la construcción definida en los presentes alcances deberá 
realizar la verificación de medidas y cantidades en sitio y entregar 
al momento de la finalización de la obra los planos récord de las 
instalaciones según lo ejecutado. 

		 		

5	
El contratista Verificara y revisara que los procesos constructivos 
cumplan con los lineamientos de las Directivas de la Institución y 
las normas vigentes en el ámbito de la construcción. 

		 		

6	
En El adjudicatario acepta que los materiales a implementar deben 
ir de acuerdo a los parámetros de diseño que maneja el Comando 
de Ingenieros. 

		 		

7	

El oferente deberá presentar junto con la oferta que no estar 
reportado a través del certificado que emite el REGISTRO DE 
OBRA INCONCLUSAS DEL DIARIO DE LA CONTRALORIA 
GENERAL DE LA REPUBLICA. 

		 		

 
La verificación Técnica versará sobre los siguientes aspectos: 
 



1. CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TÉCNICAS DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO 
- Diligenciamiento Formulario No. 15.  “Especificaciones Técnicas de Obligatorio 

Cumplimiento” del pliego de condiciones 
 

2. VERIFICACIÓN DE EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE (PERSONA NATURAL, 
JURÍDICA O EN CONSORCIO Y/O UNIÓN TEMPORAL O PROMESA DE SOCIEDAD FUTURA 

- Diligenciamiento del Formulario N° 17.  “Experiencia del Proponente” 
 

3. ACREDITACIÓN DE LA EXPERIENCIA EN LA MODALIDAD DE CONSORCIO, UNIÓN 
TEMPORAL O PROMESA DE SOCIEDAD FUTURA 

 
4. VERIFICACIÓN DE LA EXPERIENCIA HABILITANTE PARA LOS OFERENTES EXTRANJEROS 

SIN DOMICILIO EN COLOMBIA Y PARA EMPRESAS INDUSTRIALES Y COMERCIALES DEL 
ESTADO 
 

5. DOCUMENTOS ADICIONALES OBJETO DE VERIFICACIÓN 
- Especificaciones Técnicas Adicionales de Obligatorio Cumplimiento 
- Inscripción ante autoridad competente, para la comercialización de productos forestales y 

tener el libro de operaciones forestal vigente. Si es proponente Plural (Consorcio o Unión 
temporal) debe por lo menos uno de los integrantes debe estar inscrito 

- El proponente debe aportar con la oferta el certificado de una empresa recolectora de 
residuos sólidos y peligroso Inscritas en directorios de gestores ambientales de cada zona 
de ejecución del proyecto, en donde conste que cuenta con la disponibilidad de los 
servicios de recolección de residuos sólidos y peligroso para cada uno de los frentes del 
Proceso Licitatorio.  
 

6. MANIFESTACIÓN SOBRE EL SISTEMA DE GESTIÓN DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO (SG-SST) – FORMULARIO No. 16. 
 
El oferente junto con la presentación de su propuesta deberá allegar diligenciado el FORMULARIO 
No. 16 - MANIFESTACIÓN SOBRE EL SISTEMA DE GESTIÓN DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO (SG-SST), diligenciado y firmado por el representante legal de la empresa, donde certifique 
que actualmente se encuentra en el proceso de adecuación, transición y aplicación del sistema de 
Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST), en cumplimiento al artículo 2.2.4.6.27 del capítulo 6 del 
decreto 1072 de 2015, Decreto 052 de 2017 y Resolución 0312 de 2019. 
 
Así mismo, deberá anexar los soportes documentales que evidencien la aplicación del sistema de 
seguridad firmado por el responsable de SG-SST en su organización, de acuerdo a los requisitos 
exigidos según el número de empleados. 
 
NOTA: En todos los casos de propuestas presentadas por dos o más personas naturales y/o jurídicas, 
en las que se exprese de manera clara y explícita la clase de asociación que se constituye (consorcio 
o unión temporal), deberá anexar de forma independiente el formulario completamente diligenciado y 
con sus respectivos soportes 



 
7. PONDERACIÓN TÉCNICA 

- Diligenciar Formulario N°20 Carta Compromiso Ponderación Técnica con sus respectivos 
soportes 

En mi calidad de Representante Legal de ”, presento ofrecimiento para CUMPLIR con cada uno de las especificaciones 
técnicas para el “[describa el grupo y/o ítem y/o frente para el cual está interesado ofertar]” descritas en el pliego de 
condiciones.   

 

 
 

 
FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 
NOMBRE COMPLETO REPRESENTANTE 
C.C 
 

FIRMA AVAL TECNICO 
NOMBRE COMPLETO PROFESIONAL 
MATRICULA PROFESIONAL 
C.C. 

 
 

 

 

  

  



FOMURLARIO No. 16 
MANIFESTACIÓN SOBRE EL SISTEMA DE GESTIÓN DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL 

TRABAJO (SG-SST) 
 

Yo______________________, actuando en calidad de _________________ (oferente, representante legal o 
apoderado), de _______________, manifiesto bajo la gravedad del juramento de forma clara e inequívoca que 
cumplo con la normatividad vigente en pro de la seguridad y salud de mis trabajadores, de conformidad con el 
Decreto 1072 de 2015, Decreto 171 de 2016, Resolución 0312 de 2019 y demás normas que aplique al Sistema 
de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo.  

 
Así mismo, mientras se encuentre en ejecución el contrato, el contratista podrá ser requerido para aportar 
información en cualquiera de los componentes del SG-SST, así como al personal bajo su cargo. Lo anterior 
será exigible para el contratista dentro y fuera de las instalaciones donde se esté adelantando la actividad del 
Ministerio de Defensa Nacional-CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE 
INGENIEROS.   

 
Nota: Partiendo del principio de la buena fe, lo certificado en este documento se asume como un hecho cierto 
y veraz; la rendición de información no comprobable mediante evidencia se configura como falsedad material 
en documento público (Artículo 287 de la Ley 599 de 2000 (Código Penal Colombiano).  

 
La presente se firma a los ____ días del mes ______ del año _______ 

 
En caso de consorcios o uniones temporales o promesas de sociedad futura, se deberá acreditar lo anterior 
respecto de cada uno de sus integrantes. 
 
Firma y posfirma del representante legal  
Cedula de Ciudadanía No. _________________  
NIT _________________________ 
 
 
 

  



FORMULARIO No. 17 
EXPERIENCIA DEL PROPONENTE 

 

FOMULARIO DE EXCEL EN EXTENSIÓN xlsx  
PARA DILIFENCIAR 

  



FORMULARIO No. 17 
EXPERIENCIA DEL PROPONENTE  

PARA PERSONA NATURALES O JURÍDICAS   EXTRANJERAS SIN SUCURSAL O DOMICILIO EN COLOMBIA 
  
PROPONENTE: _____________________________________________________ 
 

CLASE DE 
DOCUMENTO 
(CONTRATO, 
FACTURA …) 

AÑO OBJETO VALOR FOLIO 
 

NOMBRE 
(nombre del 
comprador) 

TEL/ 
DIR 

       

 
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. 
 
 
 
 
Firma Representante Legal del proponente 
 
Nombre: ________________________ 
 
Documento Identidad: 
SOCIEDAD REPRESENTADA: 
 
 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



FORMULARIO No. 18 
CARTA DE COMPROMISO DEL OFERENTE PARA LOS PROFESIONALES OFERTADOS 

 
Ciudad y Fecha:   
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto: [Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Respetados señores: 
 

El suscrito___________________, legalmente autorizado para actuar en nombre de________________________, de 
acuerdo con las normas establecidas en el pliego de condiciones de la Licitación Pública No. ___________________para 
la _______________________en __________________________, de ser el oferente adjudicatario me comprometo a 
entregar para cada uno de los perfiles profesionales que cumpla con el perfil requerido en el pliego de condiciones del 
presente proceso, para que sea escogido el mejor perfil, cumpliendo con: cargo, años de experiencia y los soportes 
debidamente avalados y aprobados por LA INTERVENTORIA ADJUDICATARIA. 

 

Nota 01: El personal mínimo requerido deberá estar durante la ejecución de acuerdo con la permanencia requerida en el 
presente pliego de condiciones. 

De no cumplir con lo anterior acepto que el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - EJERCITO NACIONAL - CENTRAL 
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS proceda a la aplicación de las multas respectivas 
por incumplimiento parcial. 

 

  

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre y Apellidos completos Cédula de Ciudadanía 

Matrícula No. 

Teléfono 

 

 

 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 19 
CUADRO PERSONAL PROFESIONAL MINIMO REQUERIDO 

 
Bogotá D.C., 
 
Señores: 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
ASUNTO: “ [ indique el nombre y número proceso al cual este formulario hace referencia de acuerdo a lo estipulado en  
el pliego de condiciones] ” No. XXX DE 2024 
 
El PROPONENTE debe diligenciar la información requerida en el siguiente cuadro por cada profesional propuesto, así 
mismo debe adjuntar, los siguientes documentos: 
 

1. Hoja de vida suscrita por el profesional 
2. Fotocopia de la matricula profesional y certificación del COPNIA 
3. Diplomas Certificaciones y/o constancias de cumplimiento de todos los contratos acreditados para la 

experiencia general y especifica 
 
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. 
 

CONTRATANTE CONTRATO OBJETO FECHA INICIO FECHA 
TERMINACION 

TIEMPO 
EJECUTADO CARGO 

       
       
 

Total experiencia especifica: xxxxxx Años 
Total experiencia general: xxxxx Años 

 
Nota 1: Durante la ejecución del contrato, el personal propuesto en el presente anexo no podrá ser reemplazado sin la 
aprobación del CENAC INGENIEROS y debe ser por personas con iguales o mejores calidades que las inicialmente 
propuestas. 
 
 

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE COMPLETO 
REPRESENTANTE C.C 

FIRMA PROFESIONAL 
NOMBRE COMPLETO PROFESIONAL C.C 
CARGO A DESEMPEÑAR 

 
 

 

 

 

 

 



FORMULARIO No. 20 
CARTA COMPROMISO PONDERACION TECNICA 

 
 
Bogotá D.C., 
 
Señores: 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto: [Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Respetados señores: 
 

Yo_________________________ Representante legal de la firma__________________________ para efectos de la 
evaluación del factor técnico de calidad, me comprometo a dar cumplimiento al Decreto 4741 de 2005 y a la Resolución 
1362 de 2007 para lo cual me permito adjuntar: 
 
PRESENTACION DE UN PLAN DE CALIDAD (15,5 PUNTOS)  
 
La entidad asignará 15,5 PUNTOS al Proponente que presente con su oferta el Plan de Aseguramiento de la calidad 
que será empleado en la ejecución del proyecto mencionado, desarrollado de acuerdo con las especificaciones 
de la Norma NTC ISO 9001:2015 y NTC ISO 10005:2018, con el fin de garantizar la calidad en la prestación del 
servicio y el cumplimiento contractual de la Obra. Dicho documento deberá ser diseñado y avalado por un 
profesional auditor interno HSEQ, de quien deberá presentar certificaciones y/o credenciales que soporten sus 
estudios y certificados que acrediten su experiencia. El Plan de Calidad se elaborará en relación con el proyecto 
a ejecutar y deberá contener como mínimo lo siguiente: 
 

• Alcance 
• Elementos de Entrada del Plan de Calidad 
• Objetivos de la Calidad 
• Responsabilidades de la Dirección 
• Control de documentos y datos 
• Control de registros 
• Recursos 
• Provisión de Recursos 
• Materiales 
• Recursos Humanos 
• Infraestructura y ambiente de trabajo 
• Diseño y desarrollo 
• Proceso de diseño y desarrollo 
• Control de cambios del diseño y desarrollo 
• Compras 
• Producción y prestación del servicio 



• Identificación y trazabilidad 
• Propiedad del cliente 
• Preservación del producto 
• Control de producto no conforme 
• Seguimiento y medición 
• Auditoria 

Las entidades estatales deben consultar y analizar las anotaciones vigentes que reposen en el Registro Nacional 
de Obras Civiles Inconclusas, de que trata la Ley 2020 de 2020. En el evento que las personas naturales o jurídicas, 
nacionales o extranjeras domiciliadas o con sucursal en Colombia, o integrantes de proponentes plurales, cuenten 
con alguna anotación vigente de obra civil inconclusa, en el mencionado registro, se descontará un (1) punto de 
la sumatoria obtenida en relación con el factor de calidad, por lo cual el proponente debe anexar constancia en la 
cual se evidencie que no se encuentra registrado en el Registro Nacional de Obras Civiles Inconclusas, en caso 
de proponentes plurales se debe aportar el de cada integrante. Para la asignación del puntaje el proponente deberá 
aportar certificación suscrita por el representante legal y el profesional que avala el plan de calidad presentado, 
en la cual manifieste el compromiso de implementar el mismo durante la ejecución del proyecto mencionado, 
solicitando que se otorgue el respectivo puntaje. 
 
  
 
PLAN DE GESTIÓN DE RESIDUOS (20 PUNTOS) 
 
La entidad asignará 20 PUNTOS al Proponente que presente con su oferta un PLAN DE GESTIÓN DE RESIDUOS 
DE CONSTRUCCIÓN Y DEMOLICIÓN PG–RCD para los Frentes I y IV, que será empleado en la ejecución del 
proyecto mencionado, desarrollado de acuerdo con la normatividad vigente, con el fin de promover la 
incorporación de criterios ambientalmente sostenibles en los servicios adquiridos en el presente proceso. Dicho 
documento deberá ser diseñado y avalado por un Ingeniero Ambiental o Ingeniero Ambiental y Sanitario, el cual 
debe contar con un posgrado en Saneamiento Ambiental, de quien deberá presentar certificaciones y/o 
credenciales que soporten sus estudios y certificados que acrediten su experiencia. El Plan de Gestión de 
Residuos de Construcción y Demolición PG–RCD se elaborará en relación con el proyecto a ejecutar y deberá 
contener como mínimo lo siguiente: 
 

• Datos generales de la obra 
• Manejo de los RCD en obra 
• Reporte de cantidades de material de construcción usado en la obra 
• Reporte de residuos de construcción y demolición RCD generados en obra. 
• Indicadores de seguimiento de gestión RCD (indicadores de eficiencia, eficacia y efectividad) 

El proponente debe anexar el pantallazo en el cual se evidencie que no se encuentra registrado en el Registro 
Único de Infractores Ambientales-RUIA, mediante el aplicativo de Ventanilla Integral de Tramites Ambientales-
VITAL, en caso de proponentes plurales se debe aportar el de cada integrante. Se descontará un (1) punto de la 
sumatoria obtenida en relación con el factor de calidad si el proponente o alguno de sus integrantes se encuentre 
registrado en el RUIA. Para la asignación del puntaje el proponente deberá aportar los certificados de disposición 
de residuos de construcción y demolición de los contratos que tenga en ejecución, en caso de proponentes 
plurales se deben presentar los de cada integrante, así como una certificación suscrita por el representante legal 
y el profesional que avala el Plan de Gestión de Residuos de Construcción y Demolición PG–RCD presentado, en 
la cual manifieste el compromiso de implementar el mismo durante la ejecución del proyecto mencionado para los 
Frentes I y IV, solicitando que se otorguen el respectivo puntaje.. 
 



NOTA 1: Los aspectos técnicos objeto de ponderación se darán única y exclusivamente a los oferentes habilitados, jurídica, 
financiera y técnicamente.  
 
NOTA 2: Cuando No se diligencie el ofrecimiento, se entenderá que no existe ofrecimiento y el puntaje obtenido será de 
cero 0.  
 
 
 
Nombre del proponente _______________________________________ 

Nombre del Representante Legal _______________________________________ 

C. C. No. _____________________ de _______________ 

___________________________________________________ 

(Firma del proponente o de su Representante Legal) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 21 
PUNTAJE DE INDUSTRIA NACIONAL 

FORMATO No. 22 A – PROMOCIÓN DE SERVICIOS NACIONALES O CON TRATO NACIONAL 
[Este Formato ÚNICAMENTE debe ser diligenciado por los Proponentes nacionales o extranjeros con trato 
nacional, o los Proponentes Plurales integrados por estos. En ningún caso el Formato debe diligenciarse por 
los Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por el puntaje correspondiente a la 
incorporación de componente nacional en servicios extranjeros] 
  
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación], en adelante el 
“Proceso de contratación”  
 
Objeto: [Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos]  
 
Estimados señores: 

en mi calidad de representante legal de [Nombre del Proponente - persona jurídica] o [Nombre del 
Proponente- persona natural] o [Nombre del representante del Proponente Plural] en adelante el 
“Proponente”, presento ofrecimiento optando por el puntaje por apoyo a la industria nacional por la prestación 
de Servicios Nacionales o con Trato Nacional.  
[Opción 1. Incorporar si la Entidad Estatal determina que existe al menos un bien nacional relevante 
contenido en el Registro de Productores de Bienes Nacionales, aplicando la definición de Servicios 
Nacionales del artículo 2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015 y la metodología definida en la Matriz 3- 
Bienes nacionales relevantes para la obra pública del sector de infraestructura social] 
 
Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario incorporaré a la ejecución del 
contrato los bienes nacionales relevantes establecidos por la Entidad Estatal en el Pliego de Condiciones:  

No. 
Bien 
nacional 
relevante 

Fecha de 
inscripción 

Fecha de 
vigencia 

No. de partida 
arancelaria 

% de participación  

1.      
2.      

 
El cumplimiento de esta obligación será verificado por la interventoría o la supervisión, según corresponda, 
durante la ejecución del contrato. A tales efectos, se deberán presentar facturas, órdenes de compras, 
certificaciones y cualquier otro documento que permita establecer que los bienes empleados para el 
desarrollo de la obra efectivamente fueron adquiridos a proveedores inscritos en el Registro de Productores 
de Bienes Nacionales y que fueron obtenidos durante la vigencia del registro de los respectivos bienes.  



[Opción 2. Incorporar si la Entidad determina que no existen bienes nacionales relevantes incluidos en el 
Registro de Productores de Bienes Nacionales, aplicando la definición de Servicios Nacionales del artículo 
2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015]   
Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario para la ejecución del objeto 
contractual destinaré un porcentaje de empleados o contratistas por prestación de servicios colombianos, de 
al menos el [el Proponente incluirá el porcentaje definido por la Entidad Estatal en el numeral 4.4.1 del 
documento base que sea por lo menos del cuarenta por ciento (40 %), sin perjuicio de incluir uno superior] del 
total del personal requerido para el cumplimiento del contrato. 
Para el cumplimiento de esta obligación, tendrá que verificarse la nacionalidad del personal, para lo que 
deberá presentarse alguno de los documentos previstos en el numeral 4.4.1.1 del documento base de las 
personas con las cuales se cumple el porcentaje de personal no inferior al [el Proponente incluirá el 
porcentaje definido por la Entidad Estatal en el numeral 4.4.1 del documento base que sea por lo menos del 
cuarenta por ciento (40 %), sin perjuicio de incluir uno superior]. Adicionalmente, el Contratista, a partir de 
iniciar la ejecución del contrato, deberá allegar mensualmente una declaración expedida por su representante 
legal en la que conste que mantiene el porcentaje de personal nacional y adjuntar el soporte de la vinculación 
laboral o por prestación de servicios de ese personal.  
[Opción 3. Esta opción ÚNICAMENTE puede ser diligenciada por los proponentes extranjeros con derecho a 
trato nacional o Proponentes Plurales conformados por estos, que manifiesten su voluntad de acogerse a la 
regla de origen de su país]   
Manifiesto que los servicios ofrecidos para la eventual ejecución del objeto contractual son originarios de 
[indicar nombre del país de origen de los servicios], país con el que la República de Colombia [indicar si: A) 
tiene vigente un Acuerdo Comercial, en los términos del Capítulo VI del documento base; B) ha certificado 
Trato Nacional por reciprocidad; o C) se trata de un país miembro de la Comunidad Andina de Naciones]. 
A efectos de demostrar el origen de los servicios, me acojo a la regla de origen prevista en [Indicar el 
instrumento jurídico o comercial en el que se regula la regla de origen del correspondiente país], para lo cual 
adjunto la siguiente documentación: [Señalar anexos al Formato 9, requeridos para demostrar el origen de los 
servicios en el correspondiente país].  
Atentamente, 
 
Nombre del Proponente _______________________________________ 
Nombre del representante legal __________________________________ 
C. C.  _____________________ de _______________ 
Dirección de correo _______________________________________ 
Correo electrónico _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 

__________________________ 
[Firma del Proponente o de su representante legal] 

 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 22  
PUNTAJE DE INDUSTRIA NACIONAL 

FORMATO No. 22 B – INCORPORACIÓN DE COMPONENTE NACIONAL EN SERVICIOS EXTRANJEROS  
[Este formato NO debe ser diligenciado por Proponentes nacionales o extranjeros con trato nacional. 
Únicamente lo diligenciará los Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por el puntaje 
correspondiente a incorporación de componente nacional en servicios extranjeros. También podrá ser 
diligenciado por los Proponentes Plurales integrados por al menos un extranjero sin derecho a trato nacional.]  
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación], en adelante el 
“Proceso de Contratación”  
 
Objeto:  [Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos]  
 
Estimados señores: 

en mi calidad de representante legal de [Nombre del Proponente - persona jurídica] o [Nombre del 
Proponente- persona natural] en adelante el “Proponente”, presento ofrecimiento para contratar durante el 
proyecto personal de origen colombiano.  
Manifiesto bajo la gravedad del juramento que, en caso de resultar adjudicatario, incorporaré a la ejecución 
del contrato más del noventa por ciento (90 %) del personal técnico, operativo y profesional de origen 
colombiano.  
El cumplimiento de esta obligación será acreditado durante la ejecución del Contrato mediante la entrega de 
alguno de los documentos previstos en el numeral 4.4.1.1 del documento base. Adicionalmente, el 
Contratista, a partir de iniciar con la ejecución del contrato, deberá allegar mensualmente una declaración 
expedida por su representante legal en la que conste que se mantiene el porcentaje de personal técnico, 
operativo y profesional colombiano y adjuntar el soporte de la vinculación laboral o por cualquier otra 
modalidad de ese personal.  
 
Atentamente, 
Nombre del Proponente _______________________________________ 
Nombre del representante legal __________________________________ 
C. C. . _____________________ de _______________ 
Dirección de correo _______________________________________ 
Correo electrónico _______________________________________ 

 
 
 
 
 



FORMULARIO No. 23 
VINCULACIÓN DE PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

(Criterio de asignación de puntaje) 
 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto:  
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o por grupos]  
 
Estimados señores: 
[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] 
identificado con [Señalar el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como persona natural, 
representante legal o revisor fiscal] de [Mencionar la razón social de la persona jurídica] identificada con el NIT [Incluir el 
NIT] certifico que el número total de trabajadores vinculados a la planta de personal a la fecha de cierre del Proceso de 
Contratación es el que se relaciona a continuación:  
 

Número total de 
trabajadores vinculados a 

la planta de personal 

Número de personas con 
discapacidad en la planta de 

personal 
  

 
[El Proponente para acreditar el número de personas con discapacidad en su planta de personal deberá aportar el 
certificado expedido por el Ministerio de Trabajo, el cual tendrá que estar vigente a la fecha de cierre del Proceso de 
Contratación.]  
 
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
 

________________________________________ 
[Nombre y firma de la persona natural, el representante legal de la persona jurídica o el revisor 

 

 

 

 

 

 

 



FORMULARIO NO. 24 
ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 

FORMULARIO NO. 24 A- ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA 
JURÍDICA) 

 
[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas jurídicas o los integrantes que sean personas jurídicas del 
Proponente Plural cuyo porcentaje de participación sea al menos del diez por ciento (10 %) y acrediten la condición de 
emprendimientos y empresas de mujeres.] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica y del revisor fiscal, cuando este último exista de acuerdo 
con los requerimientos de ley o el contador], identificados con [Indicar los números de identificación], en nuestra condición 
de representante legal [y revisor fiscal, en caso de estar obligado según los requerimientos de ley, o el contador] de 
[Mencionar la razón social de la persona jurídica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el Proponente, 
acreditamos la condición de ser emprendimiento y empresa de mujer en los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.21 del Decreto 
1082 de 2015. 
 
[El Proponente escogerá una de las siguientes dos (2) opciones para acreditar la condición de emprendimiento y empresa 
de mujer:]  
 
[Opción 1. Incorporar si la participación accionaria de la persona jurídica en su mayoría son mujeres y los derechos de 
propiedad han pertenecido a estas durante el último año.] 
 
Manifestamos bajo la gravedad de juramento que más del cincuenta por ciento (50 %) de las acciones, partes de interés 
o cuotas de participación de la persona jurídica pertenecen a mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a estas 
durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Contratación. En el siguiente cuadro señalamos 
la identificación de las mujeres en la persona jurídica y la distribución de los derechos en la sociedad durante el último año: 
 

Nombre completo y número de 
identificación de la(s) mujeres(s) 

que tienen o tuvieron 
participación durante el último 

año en la persona jurídica 

Número de acciones, partes de interés o cuotas de 
participación de la persona jurídica, o el alcance o 

condición de su participación en el caso de las 
personas jurídicas sin ánimo de lucro 

  
  

 



De igual forma, manifestamos bajo la gravedad del juramento que más del cincuenta por ciento (50%) de las acciones, 
partes de interés o cuotas de participación de la persona jurídica han pertenecido a mujeres, y dicha participación 
mayoritaria se ha mantenido a partir de: [Indicar la fecha (día/mes/año) desde que se cumpla con dicha condición.] 
 
[Opción 2. Incorporar si por lo menos el cincuenta por ciento (50 %) de los empleos del nivel directivo de la persona jurídica 
son ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente durante al menos el último año.] 
 
En el siguiente cuadro señalamos de forma detallada la denominación de los cargos directivos que existen dentro de la 
persona jurídica, la identificación de las personas que ocuparon o ejercen los cargos del nivel directivo del Proponente, y 
el tiempo de vinculación: 
 

Denominación del cargo 
directivo dentro de la 

empresa 

Nombre completo y número de 
identificación de la(s) persona(s) que 
ocuparon / ejercen el cargo durante el 

último año en la persona jurídica  

 
Tiempo de vinculación de la (s) 

persona(s) que ejerció / ejerce el 
cargo del nivel directivo 

[Indique la denominación del 
cargo directivo, a modo de 
ejemplo: Gerente general, 

director ejecutivo] 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año] 

[Indique el tiempo de vinculación de la 
persona que ejerció / ejerce el cargo 
en el nivel directivo] 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año] 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo] 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año] 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo] 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año] 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo] 

 
[Indique la denominación del 
cargo directivo, a modo de 
ejemplo: Gerente / Director 

de ventas] 
 
 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 



Denominación del cargo 
directivo dentro de la 

empresa 

Nombre completo y número de 
identificación de la(s) persona(s) que 
ocuparon / ejercen el cargo durante el 

último año en la persona jurídica  

 
Tiempo de vinculación de la (s) 

persona(s) que ejerció / ejerce el 
cargo del nivel directivo 

 
[Indique la denominación del 
cargo directivo, a modo de 

ejemplo: Director de 
desarrollo tecnológico] 

 
 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 

[Indique el nombre completo y el número 
de identificación de las personas que 
ocuparon / ejercen el cargo en el último 
año 

[Indique el tiempo de vinculación de 
la persona que ejerció / ejerce el 
cargo en el nivel directivo 

 
Conforme a lo anterior, manifestamos bajo la gravedad del juramento que por lo menos el cincuenta por ciento (50%) de 
los empleos del nivel directivo de la persona jurídica han sido ejercidos por mujeres, vinculadas laboralmente a la empresa 
durante al menos el último año anterior a la fecha del cierre del Proceso de Contratación en el mismo cargo u otro del 
mismo nivel.  
 
Para los efectos de esta certificación son empleos del nivel directivo aquellos cuyas funciones están relacionadas con la 
dirección de áreas misionales de la empresa y la toma de decisiones a nivel estratégico. En este sentido, son cargos del 
rango directivo los que dentro de la organización de la empresa implican mando a los que por su jerarquía desempeñan 
cargos encaminados al cumplimiento de funciones orientadas a representar al empleador.  
 
Como soporte de esta declaración se anexa copia de (i) los respectivos documentos de identidad, (ii) los contratos de 
trabajo o certificación laboral con las funciones y (iii) el certificado de aportes al Sistema de Seguridad Social del último 
año en el que se demuestran los pagos realizados por el empleador, en relación con cada una de las personas que 
conforman el nivel directivo del Proponente.  
  
[Si el Proponente cumple ambas condiciones escogerá alguna de las dos (2) opciones descritas, para acreditar la calidad 
de emprendimientos y empresas de mujeres en los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.21. del Decreto 1082 de 2015] 
 

 En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__ 
 
 
 

[Nombre y firma del representante legal de la persona 
jurídica] 
 
 
 

 
 
 
 
[Nombre y firma del contador o revisor fiscal, si está 
obligado a tenerlo]  
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

FORMULARIO NO. 24 
ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 

FOMURLACIO No. 24B - ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA 
NATURAL) 

 
[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas naturales o los integrantes persona naturales del 
Proponente Plural cuyo porcentaje de participación sea al menos del diez por ciento (10 %) y acredite la condición de 
emprendimientos y empresas de mujeres.] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre de la persona natural] identificada con [Incluir el número de identificación], en mi condición de mujer, en 
adelante el Proponente, certifico la condición de ser emprendimiento y empresa de mujer en los términos del artículo 
2.2.1.2.4.2.21 del Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto bajo la gravedad del juramento que he ejercido actividades 
comerciales a través del establecimiento de comercio [Indicar el nombre del establecimiento de comercio], [identificado 
con el  NIT __________], durante al menos el último año anterior contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de 
Contratación.   
 
Para acreditar la anterior circunstancia aporto [copia de la cédula de ciudadanía, la cédula de extranjería o el pasaporte, 
según corresponda], así como la copia del registro mercantil. 
 
 
 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 
 
 
 

[Nombre y firma de la persona natural] 
 
 
 
 
  



 

FORMULARIO NO. 24 
ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 

ORMULARIO No. 24 C ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 
(ASOCIACIONES Y COOPERATIVAS) 

 
[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes que son asociaciones o cooperativas o los integrantes asociaciones 
o cooperativas del Proponente Plural cuyo porcentaje de participación sea al menos del diez por ciento (10 %) y acredite 
la condición de emprendimientos y empresas de mujeres.] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
 
Objeto: [Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre del representante legal de la asociación o cooperativa] identificado con [Indicar el número de 
identificación], en mi condición de representante legal de [Mencionar la razón social de la asociación o cooperativa] 
identificado con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el Proponente certifico  la condición de ser emprendimiento y empresa 
de mujer en los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.21 del Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto bajo la gravedad del 
juramento que más del cincuenta por ciento (50 %) de los asociados son mujeres y que la participación de estas en la 
[indicar si es en la asociación o cooperativa], ha permanecido durante al menos el último año anterior contado a partir de 
la fecha del cierre del Proceso de Contratación.  
 
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__ 
 

 
 

 
[Nombre y firma del representante legal de la asociación o cooperativa 

 

 

 

 

 

 

 



FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 A PARTICIPACIÓN MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O MUJERES 

VÍCTIMA DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR (PERSONA JURÍDICA) 

[Este Formato se diligencia por el representante legal o por el revisor fiscal, según corresponda, de la persona jurídica en 
el que mayoritariamente participen mujeres cabeza de familia y/o mujeres víctima de violencia intrafamiliar. En el evento 
de que la oferta la presente una entidad privada sin ánimo de lucro ya sea fundación, corporación o asociación se ajustará 
el Formato en lo pertinente. La información aquí vertida contiene datos sensibles los cuales están sujetos a reserva legal 
y, por tanto, no podrán publicarse en el SECOP I y II para su conocimiento] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   
 
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica o del revisor fiscal, según corresponda] identificado con 
[Indicar el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como representante legal o revisor fiscal] de 
[Incluir la razón social de la persona jurídica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], certifico bajo la gravedad del juramento 
que más del cincuenta por ciento (50 %) de la composición accionaria o cuota parte de la persona jurídica está constituida 
por mujeres cabeza de familia y/o mujeres víctima de violencia intrafamiliar. Esta información está soportada de acuerdo 
con los libros de comercio de la sociedad, los cuales gozan de reserva legal en los términos del artículo 61 del Código de 
Comercio.  
 
En el siguiente cuadro señalo las mujeres cabeza de familia y/o mujeres víctima de violencia intrafamiliar que participan 
mayoritariamente en la persona jurídica, junto con su respectivo porcentaje de participación:   

Identificación de las mujeres cabeza de 
familia y/o mujeres víctima de violencia 

intrafamiliar que participan en la persona 
jurídica (Incluir nombre y documento de 

identidad)  

Número de cuotas sociales, acciones que poseen o el 
alcance o condición de su participación en el caso de las 

personas jurídicas sin ánimo de lucro 

  
  

 

Sin perjuicio de lo anterior, para probar la condición de cada una de las mujeres que participan en la sociedad, aporto los 
documentos de cada una de ellas, de acuerdo con los incisos 1, 2 y 3 del subnumeral 2 del numeral 4.8 del Documento 
Base.   

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__ 
 

 
________________________________________ 

[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] 
 
 



 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 B – VINCULACIÓN DE PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

 
[Tratándose de Proponentes Plurales, este Formato lo presentará el integrante o los integrantes que tengan una 
participación de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el Consorcio o en la Unión Temporal y aporten mínimo el 
veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia acreditada en la oferta] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

 

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   

Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] 
identificado con [Indicar el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como persona natural (nombre 
propio), representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razón social de la persona jurídica (si aplica)] [identificada con el 
NIT (si aplica)__________], certifico que tengo vinculado en la planta de personal un mínimo del diez por ciento (19 %) de 
empleados en las condiciones de discapacidad enunciadas en la Ley 361 de 1997, contratados [con una anterioridad no 
inferior a un año o desde la constitución de la sociedad -si aplica- (para sociedades con menos de un año de constitución)], 
para lo cual adjunto el certificado expedido por el Ministerio del Trabajo. 
 
Para acreditar el tiempo de vinculación de que tratan los incisos 1 y 3 subnumeral 3 del numeral 4.8. del Documento Base, 
allego el certificado de aportes al Sistema de Seguridad Social del último año, en el que se demuestran los pagos realizados 
por el empleador.  
 
De igual manera me comprometo en caso de resultar adjudicatario del Proceso de Contratación, a mantener vinculados a 
los empleados en condiciones de discapacidad por un lapso igual al del plazo de ejecución del contrato. 

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
 
 
 

 
[Nombre y firma de la persona natural] 

 
 

 
[Nombre y firma del representante legal de la persona 

jurídica o el revisor fiscal, según corresponda, o del 
representante del Proponente Plural]  

 
 
 



FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 C – VINCULACIÓN DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSIÓN DE VEJEZ, 

FAMILIAR O SOBREVIVENCIA 
(EMPLEADOR – PROPONENTE) 

 
[Este Formato lo diligencia la persona natural, el representante legal o el revisor fiscal de la persona jurídica que tenga 
dentro de  su personal, trabajadores mayores de edad vinculados en la planta de personal que no sean beneficiarios de la 
pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido la edad de pensión. En el caso de los Proponentes 
Plurales, este Formato lo diligenciará el representante del Proponente Plural en el cual certificará la totalidad de los 
trabajadores vinculados en la planta de personal de cada uno de los integrantes y la totalidad de personas mayores de 
edad vinculados de cada uno de sus integrantes, en las condiciones aquí exigidas en cuanto a no ser beneficiarios de la 
pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia.] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   

Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación] Lote: [Indicar el lote/grupo o lotes/grupos a los cuales se presenta oferta.] 
 

Estimados señores: 

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda, 
o el representante del Proponente Plural] identificado con [Incluir el número de identificación], en mi condición de [Indicar 
si actúa como persona natural (nombre propio) representante legal o revisor fiscal o representante del Proponente Plural] 
de [Incluir la razón social de la persona jurídica (si aplica)] [identificada con el NIT (si aplica) __________], certifico que el 
número total de trabajadores personas mayores de edad vinculados en la planta del personal que no son beneficiarios de 
la pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y que cumplieron con el requisito de edad de pensión establecido en la ley 
es el que se relaciona a continuación:  

Número total de trabajadores 
vinculados a la planta de 

personal 

Número de personas mayores no 
beneficiarias a la pensión de vejez, 

familiar o de sobrevivencia y que hayan 
cumplido el requisito de pensión 

  
 

[Incluir el siguiente cuadro para los Proponentes Plurales]  
 

Número total de trabajadores vinculados a la 
planta de personal de los integrantes del 

Proponente Plural 

Número de personas mayores, no beneficiarias a la pensión 
de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido 
el requisito de pensión de los integrantes del Proponente 

Plural 

  



[El Proponente persona natural o jurídica incorporará una de las siguientes dos (2) opciones para manifestar el tiempo de 
vinculación de las personas anteriormente descritas, que cumplen las condiciones definidas en el numeral 4 del artículo 
35 de la Ley 2069 de 2020.] 
 
[Opción 1. Esta opción la incorporará el Proponente persona natural o el Proponente persona jurídica cuya constitución 
sea igual o mayor a un (1) año]   
 
Asimismo, manifiesto que las personas mayores no beneficiarias de la pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y que 
han cumplido el requisito de edad de pensión, han estado vinculadas a la planta de personal con una anterioridad igual o 
superior a un (1) año contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de Contratación.  
 
Para acreditar el tiempo de vinculación en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado de aportes 
al Sistema de  Seguridad Social del último año, en el que se demuestran los pagos realizados por el empleador. 
 
[Opción 2. Esta opción la incorporará el Proponente persona jurídica cuya constitución sea inferior a un (1) año]   
 
Asimismo, manifiesto que las personas mayores no beneficiarias de la pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y que 
han cumplido el requisito de edad de pensión, han estado vinculadas a la planta de personal desde el momento de la 
constitución de la persona jurídica.  
 
Para acreditar el tiempo de vinculación en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado de aportes 
al Sistema de Seguridad Social del tiempo de constitución de la persona jurídica, en el que se demuestre los pagos 
realizados por el empleador. 

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
 

 
 
 

[Nombre y firma de la persona natural] 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

[Nombre y firma del representante legal de la persona 
jurídica o el revisor fiscal, según corresponda, o del 

representante del Proponente Plural]   
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 C – VINCULACIÓN DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSIÓN DE VEJEZ, 

FAMILIAR O SOBREVIVENCIA 
(TRABAJADOR) 

 
[Este Formato lo diligencia el trabajador vinculado en la planta de personal del Proponente que presenta la oferta, que no 
es beneficiario de la pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y que cumplió la edad de pensión] 
 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

 

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   

Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 

Estimados señores: 

 
[Incorporar el nombre del trabajador vinculado en la planta de personal de la persona natural o de la persona jurídica] 
identificado con [Incluir el número de identificación], en mi condición de trabajador vinculado a [Indicar el nombre de la 
persona jurídica o persona natural], [identificada con NIT o CC __________], certifico bajo la gravedad del juramento que 
no soy beneficiario de la pensión de vejez, familiar o de sobrevivencia y ya cumplí la edad de pensión.  
 
Asimismo, manifiesto que me encuentro vinculado en la planta de personal [Indicar si se trata de la persona natural o de 
la persona jurídica o del integrante del Proponente Plural] con una anterioridad [Mencionar si el tiempo de vinculación es 
igual o mayor a un (1) año contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de Contratación o desde el momento de la 
constitución de la persona jurídica en los casos que esta tenga menos de (1) año de constitución].   
 

Adjunto a esta certificación mi documento de identificación, de acuerdo con el inciso 4 del subnumeral 4 del numeral 4.8. 
del Documento Base.  

 

En constancia se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
 
 
 

________________________________________ 
[Nombre y firma del trabajador vinculado a la persona natural o jurídica] 

 
 
 

 
 
 



FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 D – VINCULACIÓN DE POBLACIÓN INDÍGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL, 

PALENQUERA, RROM O GITANA 
 

[La información de este Formato contiene datos sensibles los cuales están sujetos a reserva legal y por tanto no se podrán 
publicar en el SECOP I y II para su conocimiento] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   
 
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 

Estimados señores: 

[Incluir el nombre del Proponente persona natural o del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según 
corresponda, o el representante del Proponente Plural] identificado con [Introducir  el número de identificación], en mi 
condición de [Indicar si actúa como persona natural (nombre propio) representante legal o revisor fiscal] de [Expresar la 
razón social de la persona jurídica (si aplica)], [identificada con el NIT (si aplica)__________], certifico bajo la gravedad del 
juramento que: 
 

i) El número total de trabajadores vinculados a la nómina corresponde a [Diligenciar el número de trabajadores 
vinculados a la nómina] 
 

ii) En la nómina están vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuación el nombre y el número de 
cédula de las personas que se encuentran vinculadas al Proponente o integrante de la estructura plural 
según corresponda y respecto de las cuales se aportan las pruebas pertinentes para acreditar la pertenencia 
a población indígena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana] 

 
 

 
 
 

iii) Conforme con lo anterior, manifestamos que por lo menos el diez por ciento (19%) de la totalidad de la 
nómina pertenece a población indígena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana.  
 

iv) Así mismo declaramos que las personas señaladas anteriormente se encuentran vinculadas con una 
antigüedad igual o mayor a un año contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de Contratación. [Para 
los casos de personas jurídicas constituidas con menos de un año se tendrá que indicar que las personas 
señaladas se encuentran vinculadas desde el momento de constitución de esta]. 

 
Sin perjuicio de lo anterior, para probar la pertenencia a la población indígena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, 
Rrom o gitana, aporto la certificación expedida por el Ministerio del Interior, de acuerdo con los incisos 3 y 4 del subnumeral 
5 del numeral 4.8. del Documento Base. 

 

 
Nombre completo   

 
Número de identificación 

  



En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__ 

 
 

                                                                                                
[Nombre y firma de la persona natural]  

 
 
 

 
Nombre y firma del representante legal de la persona 

jurídica o el revisor fiscal, según 
corresponda, o el representante del Proponente Plural]

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
 

FORMULARIO NO. 25 E – PARTICIPACIÓN MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACIÓN Y/O 
REINTEGRACIÓN (PERSONAS JURÍDICAS) 

 
[Este Formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si están obligados a tenerlo, de la persona jurídica en el que 
mayoritariamente participan personas en proceso de reintegración o reincorporación. En el evento que la oferta la presente una entidad 
privada sin ánimo de lucro ya sea fundación, corporación o asociación se ajustará el Formato en lo pertinente. La información de este 
Formato contiene datos sensibles los cuales están sujetos a reserva legal y, por tanto, no se podrán publicar en el SECOP I y II para su 
conocimiento] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 

Estimados señores: 

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica y el revisor fiscal, si están obligados a tenerlo] identificado con [Incorporar 
el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como representante legal o revisor fiscal o ambos] de [expresar la razón 
social de la persona jurídica], [identificada con el NIT __________], certifico bajo gravedad del juramento que más del cincuenta por ciento 
(50 %) de la composición accionaria o cuota parte de la persona jurídica está constituida por personas en proceso reincorporación y/o 
reintegración. Esta información está soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado para la Paz, 
del Comité Operativo para la Dejación de Armas, de la Agencia para la Reincorporación y la Normalización y el documento de identificación 
de cada una de dichas personas.  
 
En el siguiente cuadro señalo las personas en proceso de reincorporación o reintegración que participan mayoritariamente en la persona 
jurídica, junto con su respectivo porcentaje de participación:   
 

Identificación de las personas en proceso de 
reincorporación o reintegración (Incluir 

nombre y documento de identidad) 

Número de cuotas sociales, acciones que poseen o el 
alcance o condición de su participación en el caso de las 

personas jurídicas sin ánimo de lucro 
  

 

Adjunto a esta certificación aporto los documentos de identificación de las personas en proceso de reincorporación o reintegración, de 
acuerdo con los incisos 1 y 2 del subnumeral 6 del numeral 4.8. del Documento Base.  

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
________________________________________ 

[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o revisor fiscal] 
 
 

 
 



 
 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 E – PARTICIPACIÓN MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACIÓN (PERSONA 

JURÍDICA INTEGRANTE DEL PROPONENTE PLURAL) 
 

[Este Formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si están obligados a tenerlo, de la persona jurídica del Proponente 
Plural en el que mayoritariamente participan personas en proceso de reincorporación. En el evento que la oferta la presente una entidad 
privada sin ánimo de lucro ya sea fundación, corporación o asociación se ajustará el Formato en lo pertinente. La información de este 
Formato contiene datos sensibles los cuales están sujetos a reserva legal y, por tanto, no se podrá publicar en el SECOP I y II para su 
conocimiento] 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 

Estimados señores: 

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, si están obligados a tenerlo] identificado con [Incorporar  
el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como representante legal o revisor fiscal o ambos] de [Expresar la razón 
social de la persona jurídica], [identificada con el NIT __________], certifico bajo gravedad del juramento que más del cincuenta por ciento 
(50 %) de la composición accionaria o cuota parte de la persona jurídica está constituida por personas en proceso de reincorporación. Esta 
información está soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado para la Paz, del Comité Operativo 
para la Dejación de Armas, de la Agencia para la Reincorporación y la Normalización y el documento de identificación de cada una de 
dichas personas.  
 
En el siguiente cuadro señalo las personas en proceso de reincorporación que participan mayoritariamente en la persona jurídica, junto con 
su respectivo porcentaje de participación:  
 

Identificación de las personas en proceso de 
reincorporación (Incluir nombre y 

documento de identidad)  

Número de cuotas sociales, acciones que poseen o el 
alcance o condición de su participación en el caso de las 

personas jurídicas sin ánimo de lucro 
  

Adjunto a esta certificación aporto los documentos de identificación de las personas en proceso de reincorporación, de acuerdo con el inciso 
3 del subnumeral 6 del numeral 4.8 del Documento Base.  

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 
 

________________________________________ 
[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o revisor fiscal] 

 
 
 
 
 



 
 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 F – PARTICIPACIÓN MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O PERSONAS EN PROCESO DE 

REINCORPORACIÓN Y/O REINTEGRACIÓN (PERSONAS JURÍDICAS) 

 

[Este Formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, según corresponda, del integrante del Proponente Plural (persona 
jurídica) en el que mayoritariamente participen madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reintegración o reincorporación. Este 
Formato lo podrá presentar el integrante o los integrantes que, cumpliendo la condición anterior, tengan una participación de por lo menos 
el veinticinco por ciento (25 %) en el Consorcio o en la Unión Temporal y aporten mínimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia 
acreditada en la oferta.]  
 
[En el evento que la oferta la presente una entidad privada sin ánimo de lucro ya sea fundación, corporación o asociación se ajustará el 
Formato en lo pertinente.] 
 
[En el evento en el que participen personas en proceso de reintegración o reincorporación, teniendo en cuenta que la información de este 
Formato contiene datos sensibles la cual está sujeta a reserva legal no se podrá publicar en el SECOP I y II para su conocimiento] 
 
 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  
 
REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   
Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica o del revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incorporar  el 
número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como representante legal o revisor fiscal] de [Expresar la razón social de la 
persona jurídica], [identificada con el NIT __________], certifico bajo la gravedad de juramento que más del cincuenta por ciento (50 %) de 
la composición accionaria o cuota parte de la persona jurídica del Proponente Plural está constituida por madres cabeza de familia y/o 
personas en proceso de reintegración o reincorporación.  

En el siguiente cuadro señalo las madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporación o reintegración que participan 
mayoritariamente en la persona jurídica, junto con su respectivo porcentaje de participación: 

   

Identificación de las madres cabeza de 
familia o personas en proceso de 

reincorporación o reintegración (Incluir 
nombre y documento de identidad)  

Número de cuotas sociales, acciones que poseen o el 
alcance o condición de su participación en el caso de las 

personas jurídicas sin ánimo de lucro 

  
 

De igual manera acredito que la condición de madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincorporación o reintegración, se 
soporta de acuerdo con lo previsto en el inciso 1 del subnumeral 2 y/o el inciso 1 del subnumeral 6 del numeral 4.8 del Documento Base, 
para lo cual adjunto los documentos correspondientes. 

[Para la acreditación de desempate establecida en el literal (c) del subnumeral 7 del numeral 4.8 del Documento Tipo incluir la siguiente 



 
 

redacción:] 

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la madre cabeza de familia o la persona en proceso de reincorporación o 
reintegración, ni la persona jurídica, ni sus accionistas, socios o representantes legales son empleados, socios o accionistas de los miembros 
del Proponente Plural. 

En constancia se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 

 

________________________________________ 
[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o revisor fiscal] 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 



 
 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 G – PAGOS REALIZADOS A MIPYME, COOPERATIVAS O ASOCIACIONES MUTUALES 

 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   

Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre del Proponente persona natural y contador público o el representante legal y revisor fiscal para las empresas obligadas 
por ley, o del representante legal y contador público, según corresponda] identificados con [Incorporar  el número de identificación], en 
nuestra condición de [Indicar si actúa como persona natural (nombre propio), representante legal o revisor fiscal] de [Expresar la razón 
social de la persona jurídica (si aplica)], [identificada con el NIT (si aplica) __________], declaramos bajo la gravedad del juramento que de 
acuerdo con nuestros Estados Financieros o información contable con corte al 31 de diciembre del año anterior, por lo menos el veinticinco 
por ciento (25 %) del total de pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales por concepto de proveeduría del 
oferente, realizados durante el año anterior. 

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 

 

[En el evento que sea un Proponente persona natural quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente manera:] 
 
 

___________________________________________________________ 
[Nombre y firma del Proponente o integrante persona natural y contador público] 

 
 
 

[En el evento que sea un Proponente persona jurídica quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente manera:] 
 

____________________________________________________________________ 
[Nombre y firma del representante legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del representante legal y contador público, 

según corresponda] 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

FOMULARIO No. 25  
CRITERIOS DE DESEMPATE  

 
FORMULARIO NO. 25 H – ACREDITACIÓN MIPYME 

 
Señores 
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL  
EJERCITO NACIONAL  
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE INGENIEROS 
CARRERA 46 No. 20 A – 29 PUENTE ARANDA  
Bogotá D.C.  

 

REFERENCIA: Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]   

Objeto:  
[Incluir objeto del Proceso de Contratación]  
 
Estimados señores: 
 
[Incluir el nombre o integrante persona natural y contador público o del representante legal de la persona jurídica y el revisor fiscal para las 
personas obligadas por ley o del representante legal y contador público, según corresponda,] identificados con [Incorporar  el número de 
identificación], actuando en representación de [Indicar nombre del Proponente o integrante de Proponente Plural] declaramos bajo la 
gravedad de juramento que la [Indicar si es empresa o sociedad] se encuentra clasificada como: [Expresar si es micro, pequeña y mediana 
empresa] de acuerdo con los criterios definidos por las normas legales vigentes.  

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la Mipyme cooperativa o asociación mutual ni sus accionistas, socios o 
representantes legales son empleados, socios o accionistas de los miembros del Proponente Plural. 

 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 20__. 
 

[En el evento que sea un Proponente persona natural quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente manera:] 

 

__________________________________________________ 
[Nombre y firma del Proponente o integrante persona natural y contador público] 

 

[En el evento que sea un Proponente persona jurídica quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente manera:] 

___________________________________________________________ 

[Nombre y firma del representante legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del representante legal y contador público, 
según corresponda] 

 
 
 


