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ANEXO 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
(Utilice papel membreteado)
Ciudad y fecha

Sefores ) )
FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Aeropuerto Olaya Herrera, Cra. 65G #14-39

Medellin

El suscrito , identificado con la C.C.
en nombre de , de acuerdo con las reglas

gue se estipulan en el Aviso de Invitaciébn Publica y demas documentos del proceso de

seleccién M.C. No. 004 de 2025, cuyo objeto es:

0,%.9.9,0,:0.0.9.0,0,0.9.9,0,0,0.9.9,0,0,.0.9.9,0,:0.9.9,0,0,0.0.9,0,.0,0.00.0.0.&

En caso de que me sea adjudicada, me comprometo a firmar el contrato correspondiente y a
cumplir todas las obligaciones sefialadas en el Pliego de Condiciones y en mi propuesta.
Declaro asi mismo:

1. Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse sélo compromete a los firmantes
de esta carta.

2. Que ninguna entidad o persona distinta de los firmantes tiene interés comercial en esta
propuesta, ni en el contrato que de ella se derive.

3. Que ni el suscrito ni la sociedad que represento se hallan incursos en las causales de
inhabilidad e incompatibilidad establecidas en la Ley 80 de 1993 y demas normas sobre la
materia.

4. Que el suscrito y la sociedad que represento se comprometen a entregar a satisfaccion del
Fondo de Valorizacién de Medellin, en las fechas indicadas, el objeto de la contratacion.

5. Que conocemos las leyes de la Republica de Colombia que rigen la presente contratacion.
6. Que los precios de la propuesta se mantendran sin variacion durante la vigencia de la
contratacion y el contrato.

7. Que la presente oferta no tiene informacién reservada *

8. Que autorizo expresamente al Fondo de Valorizacién de Medellin para verificar toda la
informacién incluida en la propuesta.

9. Que ofrezco entregar las cantidades que figuran en el cuadro de precios y valor total de la
oferta, asi como el cumplimiento de los requerimientos técnicos.

10. Que bajo la gravedad de juramento declaro que no me encuentro reportado en el Boletin
de responsables fiscales que expide la Contraloria General de la Republica o en caso de
estarlo, tener vigente un acuerdo de pago y me encuentro al dia en los pagos.

Proponente Nit:

Correo electrénico:

Direccion: Teléfono: Fax:
Nombre Representante legal del proponente:
Direccion: Teléfono:

Documento de identificacion:

Firma del Representante legal:
Firma Aval (en caso de requerirlo):
Nota: * Si el proponente cuenta con informacién reservada debera detallarla.
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ANEXO 2
CERTIFICADO DE PAGO DE LOS APORTES

Ciudad y fecha

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Aeropuerto Olaya Herrera, Cra. 65G #14-39
Medellin

ASUNTO: Carta de certificacién de pago de aportes

Por medio de la presente me permito certificar que la firma que represento se encuentra a paz
y salvo por todo concepto de pago de los aportes de los empleados a los sistemas de salud,
pensiones, riesgos profesionales, aportes parafiscales y de contratacion de aprendices al
Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y
Cajas de compensacion Familiar.

Atentamente,

NOMBRE:
FIRMA:
CARGO:

Nota: Este documento debera ser firmado por el Revisor Fiscal cuando este exista de acuerdo
con los requerimientos de ley o por el Representante Legal.
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ANEXO 3
CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

El suscrito declara que:

Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las Entidades
Estatales de conformidad con los articulos 80. y siguientes de la Ley 80 de 1993 y del articulo
18 de la ley 1150 de 2007

Asi como las sanciones establecidas por transgresion a las mismas en los articulos 26
numeral 70. y 52 y los efectos legales consagrados en el Art. 44 numeral. 10. 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 alos del mes del20

Nombre y firma del Representante Legal
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ANEXO 6
FORMATO DECLARACION JURAMENTADA MULTAS Y/O SANCIONES

Ciudad y fecha

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

Asunto: Declaracion de multas y/o sanciones

Yo identificado con cédula de ciudadania y representante legal
de , declaro bajo gravedad de juramento, que la firma que represento ha sido
objeto de imposicibn de las siguientes multas y/o sanciones a consecuencia de
incumplimientos cualquiera sea su denominacion:

(Nota: En caso de no habérsele impuesto ninguna sancién igualmente deberd manifestarlo
dentro del mismo formato.)

Cordialmente,

Nombre, Apellidos o Razén Social Firma
Identificacibn NUmero
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ANEXO 5
COMPROMISO ANTICORRUPCION
El suscrito xxxxxxxxxXx, identificado con la C.C xxxxxxx, en su calidad de Representante Legal
de la firma xxxxx, con NIT XXXXX, manifiesto en mi nombre, que:

1. Apoyo la accién del Estado colombiano y de la Entidad Contratante para fortalecer la
transparencia y la rendicion de cuentas de la administracion publica.

2. No estoy en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso de
Contratacion por prestacion de servicios.

3. Me comprometo a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago,
retribuciones o prebenda a servidores publicos o asesores de la Entidad Contratante,
directamente o0 a través de sus empleados, contratistas o tercero.

4. Me comprometo a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto
o efecto la colusion en el Proceso de Contratacion por prestacion de servicios.

5. Me comprometo a revelar la informacion que sobre el Proceso de Contratacion por
prestacion de servicios nos soliciten los organismos de control de la Republica de Colombia.

6. Conozco las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los XXXXXX dias del mes de XXXX de
2025.

Firma del Proponente
Nombre:
Documento de Identidad:
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ANEXO DE DESEMPATE
— APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL
PROMOCION DE SERVICIOS NACIONALES O CON TRATO NACIONAL

[Este Formato UNICAMENTE debe ser diligenciado por los Proponentes nacionales o
extranjeros con trato nacional, o los Proponentes Plurales integrados por estos. En ningun
caso el Formato debe diligenciarse por los Proponentes extranjeros sin derecho a trato
nacional que opten por el puntaje correspondiente a la incorporacion de componente nacional
en servicios extranjeros]

Sefiores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion], en
adelante el “Proceso de contratacion”

Objeto:
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

en mi calidad de representante legal de [Nombre del Proponente - persona juridica] 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 prestacion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional.

[Opcidn 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
definicion de Servicios Nacionales del articulo 2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015 y la
metodologia definida en la Matriz 4- Bienes nacionales relevantes para la obra publica del
sector transporte]

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario incorporaré a
la ejecucion del contrato los bienes nacionales relevantes establecidos por la Entidad Estatal
en la Invitacién Publica:

Bien No. de |,

ek IO iFnescchr;Cl cié(rjle \Ijiecehna::ia i€ EEIE) /oartici acigr?
relevante P 9 arancelaria P P

1.

El cumplimiento de esta obligacién sera verificado por la interventoria o la supervision, segin
corresponda, durante la ejecucion del contrato. A tales efectos, se deberan presentar facturas,
ordenes 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.
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[Opcidn 2. Incorporar si la Entidad determina gue no existen bienes nacionales relevantes
incluidos en el Registro de Productores de Bienes Nacionales, aplicando la definicién de
Servicios Nacionales del articulo 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
ejecucion del objeto contractual destinaré un porcentaje de empleados o contratistas por
prestacién de servicios colombianos, de al menos el [el Proponente incluira el porcentaje
definido por la Entidad Estatal en el numeral 4.3.1 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 obligacion, tendra que verificarse la nacionalidad del personal,
para lo que debera presentarse alguno de los documentos previstos en el numeral 4.3.1.1 del
documento base de las personas con las cuales se cumple el porcentaje de personal no
inferior al [el Proponente incluira el porcentaje definido por la Entidad Estatal en el numeral
4.3.1 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 ejecucion del
contrato, debera allegar mensualmente una declaracion expedida por su representante legal
en la que conste que mantiene el porcentaje de personal nacional y adjuntar el soporte de la
vinculacion laboral o por prestaciéon de servicios de ese personal.

[Opcién 3. Esta opcion UNICAMENTE 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 pais]

Manifiesto que los servicios ofrecidos para la eventual ejecucién del objeto contractual son
originarios de [indicar nombre del pais de origen de los servicios], pais con el que la Republica
de Colombia [indicar si: A) tiene vigente un Acuerdo Comercial, en los términos del Capitulo
VI del documento base; B) ha certificado Trato Nacional por reciprocidad; o C) se trata de un
pais 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 juridico o comercial en el que se regula la regla de origen del
correspondiente pais], para lo cual adjunto la siguiente documentacion: [Sefalar anexos al
Formato 9, requeridos para demostrar el origen de los servicios en el correspondiente pais].

Atentamente,

Nombre del Proponente
Nombre del representante legal
C.C. de

Direccion de correo

Correo electrénico

Ciudad

[Firma del Proponente o de su representante legal]
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ANEXO PARTI(;IPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O
MUJERES VICTIMA DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR (PERSONA JURIDICA)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, segun corresponda,
de la persona juridica en el que mayoritariamente participen mujeres cabeza de familia y
mujeres victima de violencia intrafamiliar. En el evento que la oferta la presente una entidad
privada sin animo de lucro, ya sea, fundacion, corporacién o asociacion se ajustara el formato
en lo pertinente. La informacién vertida en este formato contiene datos sensibles la cual esta
sujeta a reserva legal y, por tanto, no se podra publicar en el SECOP | y Il para su
conocimiento]

Sefiores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segun
corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar
si actlia como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona
juridica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], certifico bajo la gravedad de juramento que
mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la
persona juridica esta constituida por mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de
violencia intrafamiliar. Esta informacion esta soportada de acuerdo con los libros de
comercio de la sociedad, los cuales gozan de reserva legal en los términos del articulo 61
del Cédigo de Comercio.

En el siguiente cuadro sefalo las mujeres cabeza de familia 0 mujeres victima de violencia
intrafamiliar que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo
porcentaje de participacion:

Identificacion de las mujeres cabeza de | NOmero de cuotas sociales, acciones que
familia o mujeres victima de violencia | poseen o el alcance o condicion de su
intrafamiliar que participan en la persona | participacion en el caso de las personas
juridica (Incluir nombre y documento de | juridicas sin animo de lucro

identidad)

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segun
corresponda
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ANEXO VINCULACIQN DE PERSONAS MAYORES Y NO BENEFICIARIAS DE LA
PENSION DE VEJEZ, FAMILIAR O SOBREVIVENCIA
(EMPLEADOR - PROPONENTE)

[Este formato lo diligencia la persona natural, el representante legal o el revisor fiscal de la
persona juridica que tiene en su personal trabajadores mayores de edad vinculados en la
planta del personal que no sean beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que hayan cumplido la edad de pension. En el caso de los proponentes
plurales, este formato lo diligenciara el representante del proponente plural en el cual certifica
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]

Sefiores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el
revisor fiscal, segin corresponda, o el representante del proponente plural] identificado con
[Incluir el nimero de identificacién], en mi condicién de [Indicar si actia como representante
legal o revisor fiscal o representante del proponente plural] de [Incluir la razén social de la
persona juridica] [identificada con el NIT |, certifico que el namero total de
trabajadores personas mayores de edad vinculados en la planta del personal que no son
beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido el
requisito de edad de pensidn establecido en la ley es el que se relaciona a continuacién:3

Numero de personas mayores no
Numero total de trabajadores vinculados | beneficiarias a la pension de vejez,
a la planta de personal familiar o de sobrevivencia y que hayan
cumplido el requisito de pensién

[Incluir el siguiente cuadro para los proponentes plurales]

Numero total de trabajadores vinculados Numero de personas mayores, no

a la planta de personal de los integrantes beneficiarias a la pensién de vejez,

del proponente plural familiar o de sobrevivencia y que hayan
cumplido el requisito de pension de los
integrantes del proponente plural

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .
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[Nombre y firma de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun corresponda, o el representante del proponente plural]
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ANEXO VINCULACION DE PERSONAS MAYORES Y NO BENEFICIARIAS DE LA
PENSION 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 pension de vejez, familiar o de sobrevivencia
y que haya cumplido la edad de pensién]

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]
Objeto:

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del trabajador vinculado en la planta de personal la persona natural o de la
persona juridica] identificado con [Incluir el nimero de identificacién], en mi condicién de
trabajador vinculado a [Indicar el nombre de la persona juridica o persona naturall,
[identificada con NIT |, certifico bajo la gravedad de juramento que no soy
beneficiario de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y ya cumpli la edad de pension.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma del trabajador vinculado a la persona natural o juridica]
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ANEXO VINCULACION DE PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD

[Tratandose de proponentes plurales, este formato lo presentara el integrante o los integrantes
gque tengan una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el consorcio
0 en la unién temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia
general Sefiores habilitante]

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el
revisor fiscal, segun corresponda] identificado con [Incluir el nUmero de identificacién], en mi
condicién de [Indicar si actiia como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén
social de la persona juridica] [identificada con el NIT |, certifico que tengo
vinculado en la planta de personal un minimo del diez por ciento (10 %) de empleados en las
condiciones de discapacidad enunciadas en la Ley 361 de 1997, contratados [con unha
anterioridad no inferior a un afio o desde la constitucion de la sociedad (para sociedades con
menos de un afio de constitucion)], para lo cual adjunto el certificado expedido por el Ministerio
del Trabajo.

De igual manera me comprometo en caso de resultar adjudicatario del presente proceso de
contratacion, a mantener vinculados a los empleados en condiciones de discapacidad por un
lapso igual al del plazo de ejecucién del contrato.

En constancia, se firma en ,alos  dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun corresponda]
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ANEXO VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA,
RAIZAL, PALENQUERA, RROM O GITANA

[La informacidn de este formato contiene datos sensibles la cual esta sujeta a reserva legal y
por tanto no se podra publicar en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del proponente persona natural o del representante legal de la persona
juridica o el revisor fiscal, segun corresponda, o el representante del proponente plural]
identificado con [Incluir el nUmero de identificacién], en mi condicién de [Indicar si actla
como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona juridical,
[identificada con el NIT |, certifico bajo la gravedad de juramento que:

i i) El nimero total de trabajadores vinculados a la nébmina corresponden a
[Diligenciar el niumero de trabajadores vinculados a la ndmina]

i i) En la nbmina estan vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuacion el
nombre y nimero de cédula de las personas que se encuentran vinculadas al
proponente o integrante de la estructura plural segun corresponda y respecto de las
cuales se aportan las pruebas correspondientes, para acreditar la pertenencia a
poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas]

*

i iii) Asi mismo declaramos que las personas sefialadas anteriormente se encuentran
vinculadas con una antigiiedad igual o mayor a un afio contado a partir de la fecha
del cierre del presente proceso de seleccion. [Para los casos de constitucion inferior
a un afio se tendra que indicar que las personas sefialadas se encuentran
vinculadas desde el momento de constitucion de la mismay.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20

[Nombre y firma de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun corresponda, o el representante del proponente plural]
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ANEXO PART[CIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION
(PERSONAS JURIDICAS)

Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a
tenerlo, de la persona juridica en el que mayoritariamente participan personas en proceso de
reintegracion o reincorporacion de la persona juridica. En el evento que la oferta la presente
una entidad privada sin animo de lucro, ya sea, fundacién, corporacién o asociacion se
ajustard el formato en lo pertinente. La informacion de este formato contiene datos sensibles
la cual esta sujeta a reserva legal y, por tanto, no se podra publicar en el SECOP | y Il para
su conocimiento]

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y el revisor fiscal, si estan
obligados a tenerlo] identificado con [Incluir el nimero de identificacién], en mi condicién de
[Indicar si actia como representante legal o revisor fiscal 0 ambos] de [Incluir la razén social
de la persona juridica], [identificada con el NIT |, certifico bajo gravedad de
juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la compaosicién accionaria o cuota parte
de la persona juridica esta constituida por personas en proceso reincorporacion y/o
reintegracion. Esta informacion esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de
la Oficina del Alto Comisionado para la Paz, o del Comité Operativo para la Dejacién de Armas
y el documento de identificacion de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefialo las personas en proceso de reincorporacion o reintegracion que
participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de
participacion:

Identificacion de las personas en proceso | NUmero de cuotas sociales, acciones que
de reincorporacién o reintegraciéon | poseen o el alcance o condici6on de su
(Incluir nombre y documento de | participacién en el caso de las personas
identidad) juridicas sin animo de lucro

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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ANEXO PART[CIPACIC)N MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION EN PROCESO DE REINCORPORACION (PERSONA JURIDICA
INTEGRANTE DEL PROPONENTE PLURAL)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a
tenerlo, de la persona juridica del proponente plural en el que mayoritariamente participan
personas en proceso de reincorporacion de la persona juridica. En el evento que la oferta la
presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea, fundacién, corporacién o asociacion
se ajustard el formato en lo pertinente. La informacién de este formato contiene datos
sensibles la cual esta sujeta a reserva legal y, por tanto, no se podra publicar en el SECOP |
y Il para su conocimiento]

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, si estan
obligados a tenerlo] identificado con [Incluir el nimero de identificacién], en mi condicién de
[Indicar si actia como representante legal o revisor fiscal 0 ambos] de [Incluir la razén social
de la persona juridica], [identificada con el NIT |, certifico bajo gravedad de
juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o cuota parte
de la persona juridica esta constituida por personas en proceso de reincorporacion. Esta
informacion esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto
Comisionado para la Paz, o del Comité Operativo para la Dejacion de Armas y el documento
de identificacion de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefalo las personas en proceso de reincorporacion que participan
mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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ANEXO PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJ ERES CABEZA DE FAMILIA Y/O
PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION
(PERSONAS JURIDICAS)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, segun corresponda,
del integrante del proponente plural (persona juridica) en el que mayoritariamente participen
madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reintegracion o reincorporacién. Este
formato lo podra presentar el integrante o los integrantes que, cumpliendo la condicion
anterior, tengan una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el
consorcio o0 en la unién temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la
experiencia general acreditada en la oferta.

En el evento que la oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea,
fundacion, corporacién o asociacion se ajustara el formato en lo pertinente. La informacién de
este formato contiene datos sensibles la cual est sujeta a reserva legal y, por tanto, no se
podra publicar en el SECOP |y Il para su conocimiento]

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, seguin
corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacién], en mi condicion de [Indicar
si actla como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona
juridica], [identificada con el NIT |, certifico bajo la gravedad de juramento que
mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la persona
juridica del proponente plural esta constituida por madres cabeza de familia y/o personas en
proceso de reintegracion o reincorporacion.

En el siguiente cuadro sefialo las madres cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto
con su respectivo porcentaje de participacion:

[Para la acreditacion de desempate establecida en el literal (c), numeral 7, del numeral 5.1.4
del documento tipo incluir la siguiente redaccion:]

Adicionalmente, los abajo firmantes, certificamos que ni la madre cabeza de familia o la
persona en proceso de reincorporacion o reintegracion, ni la persona juridica, ni sus
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accionistas, socios 0 representantes legales son empleados, socios o0 accionistas de los
miembros del proponente plural.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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ANEXO ACREDITACION MIPYME

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir namero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:

[Incluir el nombre o integrante persona natural y contador publico o del representante legal de
la persona juridica y el revisor fiscal para las personas obligadas por ley o del representante
legal y contador publico, segun corresponda,] identificados con [Incluir el nimero de
identificacion], actuando en representacion de [Indicar nombre del proponente, o integrante
de proponente plural] declaramos bajo la gravedad de juramento que la sociedad se encuentra
clasificada como: [Indicar si es micro, pequefia y mediana empresa] de acuerdo con los
criterios definidos por las normas legales vigentes.

[Para la acreditacion de desempate establecida en el literal (c), literal 10, del humeral 5.1.4
del documento tipo incluir la siguiente redaccioén:]

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la Mipyme, cooperativa 0 asociacion
mutual ni sus accionistas, socios o0 representantes legales son empleados, socios 0
accionistas de los miembros del proponente plural.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de de 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 publico]
[En el evento que sea un proponente persona juridica 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 publico, segun corresponda]
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ANEXO PAGOS REALIZADOS A MIPYMES, COOPERATIVAS O ASOCIACIONES
MUTUALES

Sefiores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del proponente persona natural y contador publico, o el representante legal
y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley, o del representante legal y contador
publico, segun corresponda] identificados con [Incluir el nimero de identificacion], en nuestra
condicién de [Indicar si actia como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén
social de la persona juridica], [identificada con el NIT |, declaramos bajo la
gravedad de juramento, que de acuerdo con nuestros estados financieros o informacién
contable con corte al 31 de diciembre del afio anterior, por lo menos el veinticinco por ciento
(25 %) del total de pagos fueron realizados a Mipymes, cooperativas o asociaciones mutuales
por concepto de proveeduria del oferente, realizados durante el afio anterior.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 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 publico]
[En el evento que sea un proponente persona juridica 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 publico, segun corresponda]
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ANEXO MODELO DE CERTIFICACION MIPYME, EMPLEADOS, SOCIOS Y
ACCIONISTAS.

Medellin, (fecha)

Sefores

FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN
Cr. 65 # 13-157 - Aeropuerto Olaya Herrera
Medellin

ASUNTO: Certificacion de socios y/o accionistas o representante (s) legal (es). (NUmero
proceso de seleccion.)

Cordial saludo.

, como Representante Legal de la empresa , que ostenta la calidad de
Mipyme y que integra el consorcio (nombre del proponente e integrantes con participacion),
certifico que ni la empresa que yo represento, ni sus socios y/o accionistas y/o representante
(s) legal(es), son empleados y/o socios y/o accionistas, de los demas integrantes del consorcio
o forma asociativa que se oferta al presente proceso de seleccion.

Cordialmente

Firma Represente legal de la empresa
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ANEXO
MODELO DE CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES CONVOCATORIA LIMITADA
MIPYMES

Sefores ) )
FONDO DE VALORIZACION DE MEDELLIN - FONVALMED
Medellin.

REFERENCIA: Proceso No. MC 2025-001

El suscrito , identificado con la C.C.

en nombre de , me permito presentar la
siguiente manifestacion de interés para que la convocatoria de Minima Cuantia MC 2024-001
cuyo objeto es " "sea limitada a

mipymes de acuerdo con las reglas que se estipulan en la invitacion de y demas normas.

Declarando que:

1. El domicilio principal de la empresa a la cual represento esta en el Territorio nacional
con domicilio en el departamento o municipio donde se va a ejecutar el contrato. Se
debe acreditar el domicilio con el registro mercantil o el certificado de existencia y
representacion legal. (Este parrafo aplica en caso de que se haya optado por hacer
limitacion territorial de acuerdo al Decreto 1082 de 2015).

2. Al momento de realizar la convocatoria la empresa a la cual represento tiene mas de
un (1) afio de constituida.

Asimismo, el suscrito Contador Publico \
con tarjeta profesional (véase anexo). certifico que la empresa
, Se encuentra clasificada como Mipyme, de conformidad

con la Ley.

Proponente:
Nit:

Correo electrénico:

Teléfono:

Direccion:

Nombre Representante legal del Proponente:
Documento de identificacion:
Firma del Representante legal:
Nombre Revisor fiscal o Contador:
Firma del Revisor fiscal o Contador:

Nota: Anexar al presente documento el certificado de existencia y representacion legal,
tarjeta profesional con su respectivo certificado de vigencia. Este certificado debe estar
vigente para la fecha de presentacion de la propuesta (no mayor a 3 meses de expedicion).
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