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PROCESO DE GESTIÓN CONTRACTUAL 
ETAPA PRECONTRACTUAL 

FORMATO CARTA DE ACEPTACIÓN DE LA OFERTA  
 
Barranquilla, 16 de junio de 2025 
 
Señor 
GUSTAVO ANGEL QUIROGA 
Representante Legal  
SERFAR LIMITADA 
SERFAR LIMITADA 
serfarhomecareips@gmail.com 
Ciudad. 
 
Asunto: Aceptación de oferta 
Referencia: Proceso de selección de mínima cuantía nro. MC-ATL-0040-2025 
 
Cordial saludo señor Quiroga,  
 
De conformidad con lo previsto en el numeral 7 del artículo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015, me permito 
comunicarle la aceptación expresa e incondicional de la oferta presentada por usted, teniendo en cuenta lo 
establecido en los Estudios previos, la Invitación pública y las condiciones de la oferta presentada y cuyo objeto es 
“Contratar prestadores de servicios integrales de medicina domiciliaria que demanden los beneficiarios del servicio 
médico asistencial del SENA Regional Atlántico” 
 
En ese sentido, es importante aclarar que los referidos documentos, junto con el clausulado que se adjunta en el 
pliego publicado en la plataforma SECOP II. 
 
Sin otro particular, 
 
 
SE FIRMA DE MANERA ELECTRONICA A TRAVES DE LA PLATAFORMA SECOP II 
JACQUELINE ROJAS SOLANO 
Directora Regional 
 
Elaboró: Africa Yalimeth Polo Castilla – Apoyo de contratación y presupuesto Regional Atlántico.  
Revisó: Adriana Lucia Martínez Cury - Abogada de contratación Regional Atlántico.   

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN 

Pública   Pública Clasificada Pública Reservada x   

mailto:serfarhomecareips@gmail.com

