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SELECCIÓN ABREVIADA MEDIANTE SUBASTA INVERSA ELECTRÓNICA No. SED-SA-SI-DBE-061-2024
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Bogotá D.C.	de	de ________.


Señores
SECRETARÍA DE EDUCACIÓN DEL DISTRITO CAPITAL	
Av. El Dorado No. 66 - 63 
Ciudad.

[bookmark: _Hlk176796747]ASUNTO: PROCESO DE SELECCIÓN POR SUBASTA INVERSA SUBASTA INVERSA ELECTRÓNICA No. SED-SA-SI-DBE-061-2024


 	 [Nombre del representante legal del Proponente], identificado como aparece al pie de mi firma,	[obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente], manifiesto que:

Tengo el conocimiento del presente proceso relacionado con: “PRESTAR EL SERVICIO DE TRANSPORTE ESPECIAL ESCOLAR, CON LOS VEHÍCULOS QUE REQUIERA LA SECRETARÍA DE EDUCACIÓN DEL DISTRITO CAPITAL”.

En consecuencia, manifiesto mi aceptación y compromiso en desarrollar en forma obligatoria la totalidad de las actividades descritas en el documento complementario del pliego de condiciones, estudio previo, anexo técnico y demás anexos que forman parte integral del presente proceso de selección, y en la ejecución del contrato.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los ____días del mes de ____



[Firma representante legal del Proponente] Nombre:	 Cargo:  	 
Documento de Identidad:  

[image: ../../../../../Users/macintosh/Documents/201+/SED/LIBRERIA%20]Av. Eldorado No. 66 – 63
PBX: 324 10 00 Fax: 315 34 48
Código postal: 111321
www.educacionbogota.edu.co 	
Información: Línea 195
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