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ANEXO No. 7

RELACIÓN DE EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE


Bogotá, fecha xxxxxx

Proceso de selección: xxxxxxxx
Objeto del proceso: xxxxxxxxx


PROPONENTE: _____________________________________________________

PERSONA QUE ACREDITA LA EXPERIENCIA:


	CLASE DE
DOCUMENTO
(CONTRATO,
FACTURA …)
	AÑO
	OBJETO
	VALOR
	
	PLAZO DE EJECUCIÓN
	NOMBRE Y NIT O CC.
(nombre del
Comprador-contratante)
	CALIFICACIÓN DE CUMPLIMENTO

	
	
	
	
	
	
	
	





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.

Se adjunta los siguientes documentos soporte: xxxxxxx




NOMBRE COMPLETO DEL PROPONENTE: ________________________

Nit: ____________________________

Nombre del proponente y/o representante legal: ___________________________

FIRMA DEL PROPONENTE Y/O REPRESENTANTE LEGAL: _____________________
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