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FORMULARIO N° 4 
 

ANTECEDENTES INHABILIDADES, INCOMPATIBILIDADES 
DECLARACIÓN DE CONFICTO DE INTERES 

 
 
El suscrito (N o m b r e  R e p r e s e n t a n t e  l e g a l ), identificado con cédula de ciudadanía N°  

xXXXXXXXXxxxx de xxxxxxxxx actuando en mi calidad de representante legal de la sociedad 

xxxxxxxxxxxxxxx, legalmente constituida, manifiesto bajo la gravedad de juramento, el cual se entiende 

prestado con la firma del presente documento, que a la fecha,  el representante legal (ni los socios que 

conforman la sociedad que represento), no se encuentra incurso inhabilidades e incompatibilidades 

de conformidad con lo dispuesto en el artículo 8 de la Ley 80 de 1993, concordante con la Ley 1150 de 

2007, artículo 90 de la Ley 1474 de 2011, numeral 4 del artículo 183 de la Ley 1801 de 2016 y demás 

disposiciones constitucionales legales vigentes.  

 
De igual manera certifico que no me encuentro bajo cualquier circunstancia o situación de conflicto de 

interés, que entra en contradicción con el interés particular, de quien participa en la decisión del 

presente proceso o contrato a celebrarse. 

 

La presente certificación se expide a los xxxxxxxxxxx (xx) días del mes de xxxxxxxx de XXXX para efectos 

del proceso de la xxxxxxxxxxxxxx N° XXXX de XXXX y para los fines de la celebración del contrato si a 

éste hay lugar.  

 

 
 
 
 
 
 

_____________________________________________________ 
FIRMA PROPONENTE, REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 
NOMBRE O RAZÓN SOCIAL DEL OFERENTE 
IDENTIFICACIÓN (NIT, C.C. O C.E.) 
NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL  
IDENTIFICACIÓN (C.C. O C.E.) 
DIRECCIÓN: 
TELÉFONO: 
EMAIL: 
 


