ANEXO 1
MODELO CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA OFERTA

Neiva, XXXXXXXX de 2024. 
Señores
PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA
Ciudad

Asunto: PROCESO DE CONTRATACIÓN DE MINÍMA CUANTÍA. PMN-MC-051-2023
OBJETO: “SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE PAPELERÍA Y OFICINA PARA LA PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA.”
El suscrito actuando como (persona natural; Representante Legal de la sociedad	;

representante	del	Consorcio 	

o	Unión	Temporal 	

,	integrado

por	; o como apoderado de	según poder debidamente conferido y que adjunto a la presente), de acuerdo con las condiciones que se establecen en los documentos de la Invitación Publica de la referencia, cordialmente me permito presentar propuesta en el proceso de selección de la referencia.
En caso que esa Entidad me adjudique dicho proceso, me comprometo a suscribir el contrato correspondiente y efectuar los trámites de legalización a cargo del contratista, dentro del término señalado para el efecto.
Así mismo declaro:
· Que ninguna persona o entidad distinta a las nombradas tienen interés en esta propuesta, ni en el contrato que como consecuencia de ella llegare a celebrarse y que por consiguiente solo compromete al firmante y sus representados.

· Que conozco las condiciones de este proceso de selección de mínima cuantía, suministrados por la Personería Municipal de Neiva, relacionados con esta invitación y que acepto todos los requisitos en ellos establecidos.

· Que acepto los parámetros requeridos y las condiciones establecidas y ofrezco suministrar todos los componentes de la ficha técnica objeto del contrato requerido, para el cabal cumplimiento del objeto del contrato.

· Que acepto la obligación de suministrar los bienes, productos o insumos contenidos en la propuesta económica y ofrezco suministrar todo lo allí requerido, para el cabal cumplimiento del objeto del contrato.

· Expresamente declaro que no me encuentro incurso(a) en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad consagradas en la Ley 80 de 1993 y demás normas concordantes.

· Que la validez de la propuesta es de quince (15) días hábiles

· Bajo la gravedad del juramento manifiesto que me encuentro a paz y salvo por concepto de las obligaciones parafiscales y que no me encuentro reportado en el Boletín de Responsables Fiscales de la Contraloría General de la República, así como el hecho que no reporto ningún tipo de inhabilidad, incompatibilidad y/o conflicto de interés para celebrar el contrato que se derive del proceso de selección de contratista. 

· Reconozco que los valores presentados en la oferta económica no podrán ser reajustados durante la ejecución del contrato.

· Reconozco que es de mi exclusiva responsabilidad como proponente los errores u omisiones en que incurra al indicar el valor de su propuesta, debiendo asumir los mayores costos y/o pérdidas que se deriven de dichos errores u omisiones, sin que por esta razón haya lugar a alegar ruptura del equilibrio contractual.

· Que acepto ser notificado electrónicamente al correo	@	, acorde con lo establecido en la Ley 1437 de 2011, Articulo 56.

· El o la suscrito(a) señalo como dirección y teléfono de contacto a donde se puede remitir por correo, notificaciones relacionadas con esta Invitación la siguiente:

Atentamente,

FIRMA DEL PROPONENTE O REP. LEGAL:
Nombre:		 Nit o C.C. No	De
Dirección:			 Teléfono:			 Correo electrónico:  	  Ciudad:  			

ANEXO 2
MODELO DE CARTA DE CONFORMACIÓN DE CONSORCIO

Señores
PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA
Ciudad

REFERENCIA: PROCESO PMN-MC-051-2024

Los suscritos,	(nombre del Representante Legal) y   	                             (nombre del Representante Legal), debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de
(nombre	o	razón	social	del	integrante)	y
 	   (nombre o razón social del integrante), respectivamente, manifestamos por este documento, que hemos convenido asociarnos en CONSORCIO, para participar en el proceso de la referencia cuyo objeto es	, y por lo tanto, expresamos lo siguiente:
1. La   duración    de    este    Consorcio    será    de:

2. El Consorcio está integrado por:

NOMBRE	PARTICIPACIÓN (%) (1)




(1)	El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de participación de los miembros, debe ser igual al 100%.
3. El Consorcio se denomina CONSORCIO	.
4. La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria.
5. 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. Actuará como suplente   			                                    (indicar el nombre), identificado con la cédula de ciudadanía No.		, de	,
6. La sede del Consorcio es:

Dirección de correo	 	                                                                                                   Correo electrónico	 	 Teléfono	 	


Telefax	 Ciudad  	
En constancia, se firma en	, a los	días del mes de	de 2024.


(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes)


(Nombre y firma del Representante Legal del Consorcio)

ANEXO 3
MODELO DE CARTA DE CONFORMACIÓN DE UNIÓN TEMPORAL

Señores
PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA
Ciudad

REFERENCIA: PROCESO PMN-MC-051-2024

Los suscritos,	(nombre del Representante Legal) y   	 (nombre del Representante Legal), debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de		(nombre o razón social del integrante) y
 	 (nombre o razón social del integrante), respectivamente, manifestamos por este documento, que hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL para  participar  en   el   proceso   de   la   referencia,   cuyo   objeto es: 		
 	, y por lo tanto, expresamos lo siguiente:
1. La duración de la Unión Temporal será:  	
2. La Unión Temporal está integrada por:

NOMBRE	TÉRMINOS Y EXTENSIÓN	COMPROMISO DE PARTICIPACIÓN EN LA		(%) (2)
EJECUCIÓN DEL CONTRATO (1)


(1)	Discriminar en función del alcance del contrato fijado en el Capítulo V de los términos de referencia, para cada uno de los integrantes.
(2)	El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los miembros, debe ser igual al 100%.
3. La Unión Temporal se denomina UNIÓN TEMPORAL	.
4. La responsabilidad de los integrantes de la Unión Temporal es solidaria.
5. 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. Actuará como suplente		(indicar el nombre), identificado con la cédula de ciudadanía No.	, de		,
6. La sede de la Unión Temporal es:
Dirección de correo	 		                                                                                                   Correo electrónico	 		 Teléfono	 		 Telefax  		
Ciudad  	
En constancia, se firma en	, a los     días del mes de     de 2023.

(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes)

(Nombre y firma del Representante Legal de la Unión Temporal

ANEXO No. 4A 
PERSONAS NATURALES

DECLARACIÓN JURAMENTADA DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

Personas naturales
ARTICULO 9 LEY 828 DE 2003

El	suscrito	 	,	identificado	con	cédula	de	ciudadanía	No.
 	en	mi	calidad	de		de	la
empresa			con NIT.		bajo la gravedad de juramento declaro que he cumplido durante el último mes anterior a la fecha de la presentación de la presente propuesta con el pago al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con los	aportes	parafiscales	míos		y	de	mis empleados vinculados por contrato de trabajo (En caso de tener empleados a cargo), por lo que declaro que me encuentro a PAZ Y SALVO con las Empresas promotoras de salud -EPS-, los Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales -ARP-, las Cajas de Compensación Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF- y el Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA-. 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.



Firma Identificación No. Ciudad y fecha

ANEXO 4B PERSONAS JURÍDICAS

CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO DEL ARTÍCULO 50 DE LA LEY 789 DE 2002

El suscrito	, identificado con cédula de
ciudadanía	No.	 		en	mi	calidad	de
de	la	empresa	 		con	NIT.
 	bajo la gravedad de juramento manifiesto, que la empresa ha cumplido durante el último mes anterior a la fecha de la presentación de la presente propuesta con el pago al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas promotoras de salud –EPS–, los Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales –ARP–, las Cajas de Compensación Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar –ICBF– y el Servicio Nacional de Aprendizaje –SENA–. 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 INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACION.
Dada en	a los ( )	del mes de	de 2024

Firma
Identificación No.  	
En calidad de  	                                                                                           Ciudad y fecha  	


NOTA: La presente certificación debe ser firmada por el Revisor Fiscal. En el evento en que la empresa no tenga Revisor Fiscal, la certificación deberá ser firmada por el Representante Legal de la misma. En caso que la empresa tenga menos de seis (6) meses de creada, deberá certificar el cumplimiento a partir de la fecha de la creación.

                                                 FORMATO 5
COMPROMISO DE TRANSPARENCIA

Neiva, xxxx de xxxx de 2024  

Señores
PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA
Neiva

El (los) suscrito(s) a saber: (Nombre del representante legal de la sociedad, asociación o persona jurídica proponente, o nombre del representante legal del consorcio o Unión Temporal proponente) domiciliado en (Domicilio de la persona firmante), identificado con (Documento de Identificación de la persona firmante. y lugar de expedición), quien obra en calidad de (Representante legal de la Sociedad, del Consorcio, de la Unión Temporal, o de la Asociación proponente, si se trata de persona jurídica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha Sociedad, Consorcio, Unión Temporal, o Asociación, indicando instrumento de constitución y haciendo mención a su registro en la Cámara de Comercio del domicilio de la persona jurídica), que en adelante se denominará EL PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, la Invitación Pública N 051-2024, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:
PRIMERO: Que la Personería municipal de Neiva, adelanta un proceso de Mínima Cuantía para la celebración de un contrato estatal.
SEGUNDO: Que es interés de EL PROPONENTE apoyar la acción del Estado colombiano, y de la PERSONERIA MUNICIPAL DE NEIVA - HUILA, para fortalecer la transparencia en los procesos de contratación, y la responsabilidad de rendir cuentas.
TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de Mínima Cuantía aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la información propia que resulte necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupción, que se regirá por las siguientes cláusulas:
CLÁUSULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS.
EL PROPONENTE, mediante suscripción del presente documento, asume los siguientes compromisos:


1.1. EL PROPONENTE no ofrecerá ni dará sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningún funcionario público en relación con su propuesta, con el proceso de contratación, ni con la ejecución del contrato que pueda celebrarse como resultado de su propuesta,

1.2. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compañía o un agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

1.3. 	EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la República de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de Mínima Cuantía y la relación contractual que podría derivarse de ella, y les impondrá las obligaciones de:

a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA PERSONERIA MUNICIPAL, ni a cualquier otro servidor público o privado que pueda influir en la adjudicación de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios públicos, puedan influir sobre la aceptación de la propuesta;

b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de LA PERSONERÍA MUNICIPAL, durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

1.4. EL PROPONENTE se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o como efecto la colusión en el presente proceso de Mínima Cuantía.

EL PROPONENTE asume a través de la suscripción del presente compromiso, las consecuencias previstas en la solicitud de oferta del proceso de contratación, si se verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupción.
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 (Ciudad donde se firma el presente documento) a los (Día del mes en letras y números, días del mes de del año).
EL PROPONENTE:


XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX CC XXXXXXXXX TELEFONO:



(Nombre, número del documento de identificación y firma del proponente o su representante)





SUSCRIBIRÁN EL DOCUMENTO TODOS LOS INTEGRANTES DE LA PARTE PROPONENTE SI ES PLURAL (CONSORCIO O UNIÓN TEMPORAL), A TRAVÈS DE SUS REPRESENTANTES LEGALES.


ANEXO. 6

CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES PARA EL PROCESO DE SELECCIÓN DE MÍNIMA CUANTÍA PMN-MC-051-2023


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 demás normas sobre la materia.

Así como las sanciones establecidas por trasgresión 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 bajo la gravedad del juramento 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.

Dado en el Municipio de	, a los      días, del mes	, de 2024







Nombre y firma del proponente o del Representante Legal

ANEXO 7
                                                                                                 ANEXO TÉCNICO

	ÍTEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA

	1
	RESMA DE PAPEL CARTA 75 GR
	UNIDAD

	2
	RESMA DE PAPEL OFICIO 75 GR
	UNIDAD

	3
	CD CON FUNDA
	UNIDAD

	4
	LAPIZ N° 2
	UNIDAD

	5
	LAPICEROS NEGROS GEL PUNTA FINA X 12 UND.
	CAJA

	6
	RESALTADOR COLORES SURTIDOS
	UNIDAD

	7
	CINTA TRANSPARENTE DELGADA 12X40 MTS.
	UNIDAD

	8
	CARPETAS CUATRO ALETAS BLANCAS 
	UNIDAD

	9
	MARCADOR NEGRO
	UNIDAD

	10
	BANDAS DE CAUCHO REFERENCIA 18
	CAJA

	11
	SACAPUNTA METALICO X 24 UND.
	CAJA

	12
	SEPARADORES ADHESIVOS (BANDERITAS PLASTICAS)
	UNIDAD

	13
	GANCHOS CLIPS PEQUEÑOS X 100 UND.
	CAJA

	14
	GANCHO CLIPS MARIPOSA X 50 UND.
	CAJA

	15
	TACOS ADHESIVO X100 NEÓN SURTIDO
	UNIDAD

	16
	CUENTA FACIL (HUMEDECEDOR)
	UNIDAD

	17
	PAPEL AZUCAR PLIEGO
	UNIDAD

	18
	TABLA DE APOYO PLASTICA CON GANCHO
	UNIDAD

	19
	PLASTILINA GRANDE 
	CAJA

	20
	CARTULINA PLIEGOS 
	PLIEGOS

	21
	TINTA PARA MARCADORES 
	CAJA

	22
	FOMY DE COLORES
	PLIEGOS

	23
	PEGANTE EN BARRA 40 GRS.
	UNIDAD

	24
	BORRADOR TABLERO EN ACRILICO 
	UNIDAD 

	25
	BORRADOR DE LÁPIZ
	UNIDAD

	26
	MINI BLOCK DE ANOTACIONES
	UNIDAD

	27
	PAPEL TRANSPARENTE 20 M
	UNIDAD

	28
	CAJA DE ARCHIVO #12
	UNIDAD

	29
	PINCEL PLANO N° 6
	UNIDAD

	30
	PINCEL REDONDO N° 9
	UNIDAD

	31
	BISTURÍ GRANDE
	UNIDAD

	32
	PAPEL KIMBERLY X100 HOJAS 
	PAQUETE 



Como oferente, reconozco el contenido y especificaciones técnicas definidas en el proceso. 


Firma Identificación No. Ciudad y fecha

ANEXO 8
PROPUESTA ECONÓMICA

	[bookmark: _Hlk174483502]ÍTEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD A COTIZAR PARA EFECTOS DE ESCOGENCIA
	VALOR UNITARIO IVA INCLUIDO (PESO COLOMBIANO)

	1
	RESMA DE PAPEL CARTA 75 GR
	UNIDAD
	1
	$   

	2
	RESMA DE PAPEL OFICIO 75 GR
	UNIDAD
	1
	$   

	3
	CD CON FUNDA
	UNIDAD
	1
	$   

	4
	LAPIZ N° 2
	UNIDAD
	1
	$   

	5
	LAPICEROS NEGROS GEL PUNTA FINA X 12 UND.
	CAJA
	1
	$   

	6
	RESALTADOR COLORES SURTIDOS
	UNIDAD
	1
	$   

	7
	CINTA TRANSPARENTE DELGADA 12X40 MTS.
	UNIDAD
	1
	$   

	8
	CARPETAS CUATRO ALETAS BLANCAS 
	UNIDAD
	1
	$   

	9
	MARCADOR NEGRO
	UNIDAD
	1
	$   

	10
	BANDAS DE CAUCHO REFERENCIA 18
	CAJA
	1
	$   

	11
	SACAPUNTA METALICO X 24 UND.
	CAJA
	1
	$   

	12
	SEPARADORES ADHESIVOS (BANDERITAS PLASTICAS)
	UNIDAD
	1
	$   

	13
	GANCHOS CLIPS PEQUEÑOS X 100 UND.
	CAJA
	1
	$   

	14
	GANCHO CLIPS MARIPOSA X 50 UND.
	CAJA
	1
	$   

	15
	TACOS ADHESIVO X100 NEÓN SURTIDO
	UNIDAD
	1
	$   

	16
	CUENTA FACIL (HUMEDECEDOR)
	UNIDAD
	1
	$   

	17
	PAPEL AZUCAR PLIEGO
	UNIDAD
	1
	$   

	18
	TABLA DE APOYO PLASTICA CON GANCHO
	UNIDAD
	1
	$   

	19
	PLASTILINA GRANDE 
	CAJA
	1
	$   

	20
	CARTULINA PLIEGOS 
	PLIEGOS
	1
	$   

	21
	TINTA PARA MARCADORES 
	CAJA
	1
	$   

	22
	FOMY DE COLORES
	PLIEGOS
	1
	$   

	23
	PEGANTE EN BARRA 40 GRS.
	UNIDAD
	1
	$   

	24
	BORRADOR TABLERO EN ACRILICO 
	UNIDAD 
	1
	$   

	25
	BORRADOR DE LÁPIZ
	UNIDAD
	1
	$   

	26
	MINI BLOCK DE ANOTACIONES
	UNIDAD
	1
	$   

	27
	PAPEL TRANSPARENTE 20 M
	UNIDAD
	1
	$   

	28
	CAJA DE ARCHIVO #12
	UNIDAD
	1
	$   

	29
	PINCEL PLANO N° 6
	UNIDAD
	1
	$   

	30
	PINCEL REDONDO N° 9
	UNIDAD
	1
	$   

	31
	BISTURÍ GRANDE
	UNIDAD
	1
	$   

	32
	PAPEL KIMBERLY X100 HOJAS 
	PAQUETE 
	1
	$   

	TOTAL COTIZACIÓN PARA EFECTOS DE ESCOGENCIA
	
	




No. PROCESO: PMN-MC-051-2024 OBJETO:  xxxxxxxxxxxxxxxxx
Nota 1: Para establecer el menor valor de la propuesta, el proponente indicará el precio que oferte sobre los items de condiciones técnicas y económicas, por lo tanto, el adjudicatario del proceso será quien oferte el menor valor del total de ítems.
Nota 2: Se contratará por unidad de medida hasta ejecutar el 100% del presupuesto oficial de conformidad al suministro solicitado por la entidad.
Nota 3. El contrato se suscribirá por la totalidad del presupuesto oficial del proceso, no obstante, si al finalizarse el plazo de ejecución existe presupuesto por ejecutar, se liberará el saldo a favor de la Entidad contratante.
Nota 4. Manifiesto que NO efectué ningún tipo de cambio sobre los ítems cotizados y en caso de haberlo realizado, reconozco que será causal de rechazo de la oferta. 



Firma Identificación No. Ciudad y fecha

ANEXO 9
COMPROMISO DE SUMINISTRO
Neiva, XXXXXXXX de 2023. 
Señores
PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA
Ciudad

Asunto: PROCESO DE CONTRATACIÓN DE MINÍMA CUANTÍA. PMN-MC-051-2024.

OBJETO: “SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE PAPELERÍA Y OFICINA PARA LA PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA.

Con la presente manifestación, me comprometo para con la PERSONERIA DE NEIVA a que, si resulto seleccionado CONTRATISTA, garantizo suministrar los bienes que la Entidad requiera la Entidad contratante en un periodo de tiempo no superior a un (1) día hábil desde que se genera la solicitud a través de los medios acordados con el supervisor del contrato, independientemente de que la sede del suscrito oferente sea dentro o fuera de la ciudad de Neiva.

En caso de no dar cumplimiento a lo antes indicado, reconozco que se entenderse configurada una causal de incumplimiento contractual que dará viabilidad al contratante para realizar los procesos de imposición de multa y/o incumplimiento del contrato de manera unilateral.

Att


Firma Identificación No. Ciudad y fecha

















ANEXO 10

AUTORIZACIÓN

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE INHABILIDADES PO DELITOS CONTRA LA LIBERTAD, INTEGRIDAD Y FORMACIÓN SEXUALES COMETIDOS CONTRA NIÑOS, NIÑAS Y ADOLESCENTES.

Yo _________________________, identificada con Cédula de Ciudadanía N° ______________________ expedida en ____________________, de manera libre y espontanea declaro que no he sido condenado por delitos CONTRA LA LIBERTAD, INTEGRIDAD Y FORMACIÓN SEXUALES COMETIDOS CONTRA NIÑOS, NIÑAS Y ADOLESCENTES, y en consecuencia no me encuentro registrado en las bases de datos de agresores sexuales de que trata la Ley 1918 de 2018 y Decreto 753 de 2019 e inhabilitado para vincularme en una entidad estatal.
Conforme lo expuesto autorizo libre, expresa e inequívocamente, y exclusivamente para los fines y en los términos señalados en la Ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, a la PERSONERÍA MUNICIPAL DE NEIVA, identificada con NIT número 800251264-6, a consultar mis datos personales en el registro de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra personas menores edad que administra el Ministerio de Defensa-Policía Nacional de Colombia, de manera previa a mi eventual vinculación contractual, así mismo la presente autorización de extiende por el término de ejecución contractual, en donde la PERSONERIA, podrá realizar solicitudes de certificados de antecedentes de manera periódica y de acuerdo como lo determine la ley. 

Así mismo, declaro que conozco que la recolección y tratamiento de mis datos se realizará de conformidad con la normatividad vigente sobre protección de datos personales, en especial la Ley 1581 de 2012, el Decreto 1074 de 2015, manifestando que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento. 

Dado a los _____________ (__) días del mes de XXXX de 2024.

Atentamente, 


Firma
Nombre
Cédula

