ANEXO 1. Especificaciones Se Encuentra Publicada Como Anexo En El Citado Proceso Como Ficha Técnica En El Cual Pueden Consultar Las Respectivas Características Técnicas De Los Elementos A Suministrar. 

Nota: Los elementos a suministrar deben entregarse en el municipio del Líbano Tolima, en el lugar que designe el supervisor del contrato. 



(Firma representante legal del proponente o del proponente personal natural) 
Nombre: (Insertar información) 
[bookmark: _GoBack]Cargo: (Insertar información)  
Documento de identidad: (Insertar información)  






















ANEXO 2. COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN  
 
Lugar y fecha  
 
 
Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 
 
(Nombre del representante legal o de la persona natural 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: 
 
1. Apoyamos la acción del estado colombiano y de la alcaldía Municipal del Líbano Tolima, para fortalecer la transparencia y la rendición de cuentas de la administración pública.  
2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del proceso de contratación de Selección Abreviada – Subasta Inversa electrónica No. xxx DE 20xx.. 
3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o prebenda a servidores públicos o asesores de la entidad contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.  
4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos. O realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la colusión en el proceso de contratación de Selección Abreviada – Subasta Inversa electrónica No. xxx DE 20xx..
5. Nos comprometemos a comunicar a nuestro empleados y asesores el contenido del presente compromiso anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y de nuestros empleados o asesores.  
6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados ya asesores el contenido del presente compromiso anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores.  
7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente anticorrupción.  
8. En constancia de lo anterior firmo este documento a los (xxxxxx) días del mes de (xxxxx) de 20xx.   
 
 
 
_________________________ 
(Firma representante legal del proponente o del proponente personal natural) 
Nombre: (Insertar información) 
Cargo: (Insertar información)  
Documento de identidad: (Insertar información)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 








 
 


 
   ANEXO 3. – FORMATO DE PRESENTACIÓN DE LAS OFERTAS  
 
Lugar y fecha  
 
Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 

Estimados señores: 
 
(Nombre del representante legal o de la persona natural 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), Presento oferta para el proceso de contratación de la referencia y hago las siguientes manifestaciones:  
 
1. Que conozco y acepto los documentos del proceso, tuve la oportunidad de solicitar aclaraciones y modificaciones a los mismos, y recibe de la alcaldía Municipal del Líbano Tolima, respuesta oportuna a cada una de las solicitudes.   
2. Que estoy autorizado para suscribir y presentar la oferta en nombre del proponente y estoy autorizado para suscribir el contrato si el proponente resulte adjudicatario del proceso de contratación de las solicitudes.  
3. Que la oferta presento cumple con la totalidad de los requisitos y especificaciones técnicas del anexos 1 del pliego de condiciones de la Selección Abreviada – Subasta Inversa Presencial SA-SIP No. xxx DE 20xx.
4. Que la oferta económica y la oferta técnica están adjuntas a la presente comunicación y han sido elaborados de acuerdo con los documentos del proceso y hacen parte integral de la oferta.  
5. Que los documentos que presento con la oferta son ciertos y han sido expedidos por personas autorizadas para el efecto.  
6. Que la oferta económica adjunta fue elaborada teniendo en cuenta todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demás contribuciones que se causen con ocasión de la presentación de la oferta, suscripción y 
ejecución del contrato y que, en consecuencia, resultar adjudicatario no presentare reclamos con ocasión del pago a tales gastos.  
7. Que en caso de resultar adjudicatario, suscribiré el contrato en la fecha prevista para el efecto en el cronograma contenida en los documentos del proceso.  
8. Que en caso de resulte adjudicatario, me obligo a presenta la garantía de cumplimiento prevista en los documentos del proceso en la fecha prevista para el efecto en el cronograma allí contenido.  
9. Que en caso de resultar adjudicatario me comprometo a que a la terminación de la vigencia del contrato, la obra cumplirá con la totalidad del alcance y los requerimientos y especificaciones técnicas de que trata el anexo 1 del pliego de condiciones.  
10. Que manifiesto que el proponente está a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al sistema de seguridad social integral y demás aportes relacionados con las obligaciones laborales.  
11. Adjunto la garantía de seriedad de la oferta la cual cumple con lo establecido en los documentos del proceso.  
12. Recibiré notificaciones en la siguiente dirección en. 
 
 
	Persona de contacto  
	(Nombre) 

	Dirección  
	(Dirección de la compañía) 

	Teléfono  
	(Teléfono de la compañía) 

	E-mail  
	(Dirección de correo electrónico de la compañía)  


 
 
 











 
 
ANEXO 4 - FORMATO DE CERTIFICADO PARA ACREDITAR FACTORES DE CALIDAD Y/O TÉCNICOS  
 
Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 
 
CUYO OBJETO es el XXXXXXXXXXXXXXX 
 
  
	Requisito 
	Si 
	No 
	Información adicional  

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 


 
 
 
Declaramos, bajo nuestra responsabilidad que la información antes consignada es totalmente cierta, y puede ser verificada.  
 
 
 
 
 
 
_____________________ Firma del proponente  Nombre: 
Documento de identidad:   
 
 
 
 	      
 
ALCALDIA MUNICIPAL
 
LIBANO TOLIMA
 
Nit. 800.100.061
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_____________________________________________________________ 
Unidos por La Paz Todos Ganamos 
Edificio Palacio Municipal - Calle 5 N° 10-48 Líbano – Tolima        Telefax (098) 2564220 
 
_____________________________________________________________ 
Unidos por La Paz Todos Ganamos 
Edificio Palacio Municipal - Calle 5 N° 10-48 Líbano – Tolima        Telefax (098) 2564220 
 
		

Edificio Palacio Municipal - Calle 5 N° 10-48 Líbano – Tolima Teléfax (098) 2564220
Email: alcaldia@libano-tolima.gov.co; www.libano-tolima.gov.co


ANEXO 5. – FORMATO DE OFERTA ECONÓMICA  
 
Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 
 
[Nombre del representante legal o de la persona natural 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 el valor total de la propuesta es por la suma de [valor de la propuesta en letras y números], Valor que incluye todos los gastos e impuestos a que haya lugar.  

	ITEM
	DESCRIPCION 
	CANT
	VALOR UNITARIO
	VALOR  TOTAL
	IVA

	1
	UPS 500VA - 250W 8 tomas Capacidad 500VA - 250W
Corriente Max.Entrada 5,6 A / 672 W 
Rango de Tiempos 4hrs. a 90 % después de descarga completa
Tiempo de Respaldo (Carga 1 PC) 18 minutos Tiempo de Transferencia 2-4ms (Típico) Tipo de Salidas 4 reguladas con respaldo + 4 con supresión de picos
	25
	
	
	

	2
	Disco solido SSD NVME M.2 SATA interno 512GB 3 años de garantia por el fabricante
	10
	
	
	

	3
	• Tipo de Escáner: Alimentación vertical, Escáner a color dúplex de un paso
• Color Blanco
• Dispositivo Fotoeléctrico: CIS (Sensor de Contacto de Imagen)
• Resolución Óptica:600 dpi
• Resolución Máxima:1200 dpi
• Velocidad de Escaneo:300 dpi : B/N & color ( 35 ppm/70 ipm)
• Capacidad:50 páginas
• Consumibles:Rodillo: 200000 Hojas
• Dimensiones:Ancho: 29.6cm x Profundidad: 16.9cm x Alto: 17.6 cm
• Tamaños de Documento:Máx. 21.6 x 609.6 cm Mín. 5 x 5cm
• Peso:3.7 kg
• Garantía:Limitada de 1 año
	5
	
	
	

	4
	Proyector 3800 Lúmenes SVGA HDMI Características
Brillo de 3800 lúmenes
Resolución nativa SVGA (800 x 600)
Relación de proyección de 1,96 a 2,15: 1 HDMI, video compuesto RCA, 2 entradas VGA Salida VGA a través de VGA In 2 para bucle Altavoz incorporado de 2 vatios RS-232 controlable Cable VGA y control remoto IR incluidos
	1
	
	
	

	5
	Impresora multifuncional Conectividad
Conectividad Estándar:
USB de alta velocidad (compatible con USB 2.0), Wi-Fi 4 (IEEE 802.11 b/g/n), Wi-Fi Direct®
Protocolos de Impresión en Red:
LPD, PORT9100, WSD
Protocolos de Manejo de Red:
SNMP, HTTP, DHCP, APIPA, PING, DDNS, MDNS, SLP, WSD, LLTD
Seguridad WLAN:
WEP (64-bit/128-bit), WPA-PSK (TKIP), WPA2-PSK (AES), WPA3-SAE (AES)
Dimensiones
Abierto: 37.5 cm x 56.7 cm x 25.9 cm - Cerrado: 37.5 cm x 34.7 cm x 18.7 cm
Características Técnicas
Tipo de Impresión: Inyección De Tinta 
Colores de Impresión : Impresión Color 
Resolución Máxima de Impresión:Hasta 5.760 dpi x 1.440 dpi de resolución optimizada en varios tipos de papel.
Velocidad de Impresión ISO:Simplex: Negro 10,5 ppm y color 5 ppm (simplex, A4/carta)
Velocidad de Impresión:Simplex: Negro 33 ppm y color 15 ppm (borrador, A4/carta)
Velocidad de Copiado ISO:Negro 7,7 cpm y color 3,8 cpm (A4/carta)
Calidad de Copia:300 dpi x 600 dpi
Tipo de Escáner:Cama plana con sensor de líneas CIS de color
Resolución Óptica:1.200 dpi x 2.400 dpi Tamaños de Papel Soportados:Estándar: A4, Carta, Oficio (21,59 cm x 35,56 cm), México-Oficio (21,59 cm x 34,04 cm), Oficio 9 (21,49 cm x 31,5 cm), Folio (21,59 cm x 33,02 cm), Ejecutivo, Media carta, A6 Foto: 4"x 6" (10 cm x 15 cm), 5" x 7" (13 cm x 18 cm), 8" x 10" Sobres: #10
Definido por el usuario: 54 mm x 86 mm - 215.9 mm x 1.200 mm
Capacidad de Entrada de Papel:Alimentación trasera: hasta 100 hojas (A4/LTR/Ocio)
Impresión automática a 2 caras (Auto Duplex).
Garantía:2 años con registro del producto
	4
	
	
	

	6
	Fotocopiadora multifuncional   Color impresión: Negro
– Proceso de impresión: Impresión electrofotográfica láser en blanco y negro
– Tamaño máximo original: hasta 216 x 356 mm
– Panel de control: Panel táctil en color de 4,3 pulgadas
– Cantidad máxima de copias: 99 copias
– Capacidad de salida estándar: 50 hojas (cara abajo, simplex)
– Tipo de tóner: Seco, mono componente
– Tamaños de papel admitidos: Bandeja de papel estándar: De 5,5″ x 8,5″ a 8,5″ x 14″; A6 – B5
Tamaños personalizados: 3,94″ x 5,83″ a 8,5″ x 14″ (100 x 148mm a 216 x 356mm); Bandeja bypass: De 5,5″ x 8,5″ a 8,5″ x 14″; A6 – B5, sobres; Tamaños personalizados: De 3,54″ x 5,51″ a 8,5″ x 14″ (de 90 x 140mm a 216 x 356mm); Dúplex: de 8,5″ x 11″ a 8,5″ x 14″; A4 – B5
– Tiempo de salida de la primera página: 7,1 segundos
– Relaciones preestablecidas de reducción y ampliación: 400%, 200%, 155%, 129%, 100%, 93%, 78%, 65%, 50%
– Tipos de papel admitidos: Fino, Normal, Grueso, Reciclado, Color, Especial, Membrete, Preimpreso, Bond, Cartulina, Etiqueta, Sobre
– Ciclo máximo de trabajo: 35.000 impresiones
– Velocidad de salida Copiar / Imprimir: 32 ppm (A4)/34 ppm (Carta)
– Resolución de impresión: 1200 x 1200, 1200 x 600 ppp, 600 x 600 ppp
– Capacidad de papel estándar: Bandeja de 250 hojas x 1 + Bypass de 50 hojas
– Elemento de escaneo: Rayo láser
– Tamaño del original del alimentador de documentos: Tamaño del original: de (140 x 140 mm a 216 x 356 mm)
– Tipo de alimentador de documentos: Alimentador automático de documentos inverso (ARDF)
-Interfaces: Estándar: Ethernet 100BASE-TX/10BASE-T, USB2.0 Tipo B
– Características de seguridad: IPSec, impresión bloqueada, soporte TLS 1.3 y SNMPv3, WEP, WPA
– Volumen mensual máximo: Hasta 5.800 impresiones
– Capacidad del alimentador de documentos: 35 hojas
-Peso del papel del alimentador de documentos: Peso de los originales: 14 – 28lb Bond (52 – 105g/m2)
– Pesos de papel admitidos: Bandeja estándar: 14 – 43lb Bond/ 90lb Index (52 – 162g/m2)
Bandeja bypass: 14 – 43lb Bond/ 90lb Index (52 – 162g/m2); Dúplex: 16 – 28lb Bond/ 58lb Index (60 – 105g/m2)
– Tamaño del vidrio de exposición: Hasta 8,5″ x 11,7″
– Modos de escaneo: Color, blanco y negro, escala de grises
– Resolución de escaneo: A través de la platina: hasta 600 x 600 ppp
A través de ARDF: hasta 600 x 600 ppp; TWAIN: hasta 19.200 ppp a través de la platina, hasta 600 ppp a través de ARDF; WIA: hasta 600 x 600 ppp
– Duplexado: Automático (estándar)
– Funciones de fax: Rellamada automática, reducción automática, impresión a doble cara, modo de corrección de errores, reenvío de fax a correo electrónico/carpeta, transmisión inmediata/memoria, LAN-Fax
– Marcadores automáticos máximos: 8 marcaciones rápidas; 100 marcaciones rápidas
– Sistemas operativos compatibles: Windows 8.1, 10, Windows Server 2012/2012R2, 2016, 2019; Mac OS: 10.10-15, v11; Linux: Ubuntu 16.04 LTS (x86/x64), 18.04 (x64), 18.10 (x64), SUSE Leap 42.3 abierto, Red Hat Enterprise Linux 6.7, 6.8, 6.9, 6.10, 7.3, 7.4, 7.5, 7.6, Boss Linux v6
– Fuente de alimentación: 120-127V/7.7A, 60Hz
– Dimensiones A x P x H: 40,4 x 39 x 42 cm
– Peso: 18.1 kg
	2
	
	
	

	7
	Computador portátil
Procesador: INTEL CORE I5 12 Generación
Disco solido:  512 GB
Memoria RAM: 16GB DDR5
Pantalla: 15,6"
Tarjeta de video: RTX  3050     Windows 11 original
Garantía: 1 año
	1
	
	
	

	8
	Computador AIO
Procesador: AMD RYZEN 5
Disco solido:  512 GB
Memoria RAM: 8GB DDR4
Pantalla: 23,8" 
Windows 11 Original
Garantía: 1 año 
	11
	
	
	

	9
	Juego de herramientas de destornillador cruzado 32 en 1 Herramienta de reparación de teléfonos de computadora e impresoras
	1
	
	
	

	10
	Disco Duro Portable 1TB MARCA RECONOCIDA
	6
	
	
	

	11
	Escritorio para oficina con archivador de 3 o + cajones; Medidas aproximadas Ancho:1.20 Alto:73 Profundo:60.
	5
	
	
	

	12
	Silla de escritorio ejecutiva; Dimensiones Alto: 97cm Ancho: 59 cm; Peso max. Soportado 120KG; Material de Tapiz: Tela mesh; Estructura Plastica; Altura regulable; Peso Aprox. 11.5KG
	12
	
	
	

	13
	Impresora de código de barra
Velocidad máxima de impresión monofónica: 5 in/s
• Resolución máxima de impresión: 203 dpi
• Color de impresión: Monocromático
• Ancho máximo de impresión: 4.09
• Uso recomendado: Impresión de etiquetas
• Características: Dispensador
• Simbología de código de barras soportada
• Código Maxi
• Micro PDF-417
• Código QR
• PDF-417
Barra de datos GS1
Tipo de producto: Impresora térmica directa/de transferencia térmica
Serie de productos: Serie G
Características Físicas
• Altura: 7.5″.
• Ancho: 7.6″.
• Profundidad: 10
• Factor de forma: Escritorio
• Peso (Aproximado): 4.60 lb
• Interfaces/Puertos
• USB: Sí
Tipos de medios y manejo
Ancho máximo de etiqueta: 4.25″.
Longitud máxima de etiqueta: 39
• Cable USB
• Manuel del usuario
• Cables de alimentación de EE.UU.
• Cable USB
Garantía limitada: 1 año
	1
	
	
	

	SUBTOTAL 
	 

	IVA
	

	VALOR TOTAL
	



 NOTA 1: De acuerdo con el régimen tributario y las responsabilidades formales y sustanciales que se reporten en el RUT de cada proponente, se deberá discriminar, cuando sea pertinente, la liquidación del Impuesto a las Ventas, en aquellos casos que no estén obligado establecer cero (0%) en el IVA. 

Dicho valor obedece a los siguientes conceptos, en los cuales se relacionan todos los costos, gastos y valores que conforman la Compraventa. 
 

Firma del proponente  Nombre: 
Documento de identidad:   

ANEXO 6 - FORMATO PARA ACREDITAR LOS REQUISITOS HABILITANTES DE LOS PROPONENTES EXTRANJEROS SIN DOMICILIO O SUCURSAL EN COLOMBIA
 
Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 
 
Proponente: 
 
Declaro que [nombre del extranjero sin domicilio o sucursal en Colombia] cumplo con los requisitos habilitantes establecidos en el pliego de condiciones del Proceso de Contratación [incluir número del Proceso de Contratación] y declaro que: 
 
1. Capacidad Jurídica 
 
Tengo la capacidad jurídica para ejecutar el contrato objeto del Proceso de Contratación. 
 
2. Experiencia  
 
Cuento con experiencia en [incluir experiencia requerida] por un valor igual o mayor a [incluir salarios mínimos de experiencia requerida] SMMLV o su equivalente en dólares americanos calculados con la TRM vigente, conforme la información relacionada en el Anexo 5 que anexo a la presente oferta. 
 
3. Capacidad Financiera 
 
Cuento con capacidad financiera solicitada en los pliegos de condiciones, así: 
 
	Indicador Índice del Proponente 
	Indicador Índice del Proponente 

	Índice de Liquidez 
	 

	Índice de Endeudamiento 
	 

	Razón de Cobertura de Intereses 
	 

	[Incluir indicadores adicionales si la 
Entidad lo considera necesario] 
	 


 
4. Capacidad Organizacional 
 
Cuento con la capacidad organizacional solicitada en los Pliegos de Condiciones, así: 
 
	Indicador Índice del Proponente 
	Indicador Índice del Proponente 

	Rentabilidad sobre activos 
	 

	Rentabilidad sobre el patrimonio 
	 

	[Incluir indicadores adicionales si la 
Entidad lo considera necesario] 
	 


 
Para acreditar la anterior información, adjunto (lista de documentos que prueban la capacidad jurídica), (certificaciones de terceros o contratos que prueban la experiencia) y los Estados Financieros auditados de conformidad con las normas aplicables a (incluir país de emisión). 
 
Declaramos bajo la gravedad de juramento que la información consignada es cierta, comprometiendo nuestra responsabilidad personal y la responsabilidad institucional de las personas jurídicas que representamos. 
 
 
 
 
 
_____________________ Firma del proponente  Nombre: 
Documento de identidad:   








ANEXO 8 — CARTA DE MANIFESTACIÓN DE INTERÉS
CARTA DE MANIFESTACIÓN DE INTERÉS DE PROPONENTE PLURAL

Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 


Objeto: XXXXXXXXX . 

[bookmark: _Hlk511125131]Estimados señores:
Los suscritos, [nombre del Representante Legal del integrante 1] y [nombre del Representante Legal del integrante 2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de [nombre o razón social del integrante 1] y [nombre o razón social del integrante 2] [Se incluirán tantas personas naturales o jurídicas, como integrantes tenga el oferente plural], respectivamente, manifestamos nuestra intención de participar en el presente proceso de contratación, manifestación con la cual adjuntamos los documentos requeridos para acreditar la existencia de la persona jurídica o de persona natural [Según corresponda para cada uno de los integrantes], conforme a la ley y al numeral 3.3 del Documento Base.
El Consorcio o Unión Temporal [según Corresponda] estará integrado por: 

	Nombre del integrante
	Porcentaje de participación (%) (1)

	
	

	
	

	
	

	
	


 	
(1)	El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%. Sin embargo, los porcentajes son indicativos y pueden ser modificados, ya que serán verificados en la oferta, de conformidad con lo señalado en el Documento Base.

Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratación, consultando el Sistema Electrónico para la Contratación Pública; y, en caso de que me deban comunicar o notificar alguna decisión, autorizo a la entidad para que lo haga electrónicamente al correo electrónico indicado al final de este documento.
Acepto que se comunique y notifique las decisiones surgidas en el Proceso de Contratación se realicen a través del usuario del Secop II, de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del SECOP II y los artículos 65 y siguientes de la Ley 1437 de 2011. 
Recibiré notificaciones del contrato en:

	Persona de contacto
	

	Dirección y ciudad
	[Dirección de la compañía]
	Teléfono
	[Teléfono de la compañía]	Celular
	[Teléfono de la compañía]
	Correo electrónico
	[Dirección de correo electrónico de la compañía]

Atentamente,
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__.

______________________________________________
[Nombre y firma de la persona natural o Representante Legal de la persona jurídica 
de cada uno de los integrantes]
______________________________________________
[Nombre y firma de la persona natural o Representante Legal de la persona jurídica 
de cada uno de los integrantes] 





No aplica para el presente proceso. 

























ANEXO 8 — CARTA DE MANIFESTACIÓN DE INTERÉS DE PERSONA JURÍDICA O PERSONA NATURAL

Señores 
ALCALDIA MUNICIPAL DEL LIBANO 
Líbano – Tolima  
Proceso de contratación: SELECCIÓN ABREVIADA – SUBASTA INVERSA 
Electrónica No. xxx DE 20xx. 

Objeto: XXXXX. 

Estimados señores:
[Incluir el nombre de la persona natural o el representante legal de la persona jurídica, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como Representante Legal] de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT o Cédula de Ciudadanía [Incluir el NIT si se trata de persona jurídica o cédula de ciudadanía, si se trata de persona natural], manifiesto mi intención de participar en el presente proceso de contratación, manifestación con la cual adjunto los documentos requeridos para acreditar la existencia de la persona jurídica o mi condición de persona natural, conforme a la ley y al numeral 3.3 del Documento Base.
Acepto que se comunique y notifique las decisiones surgidas en el Proceso de Contratación se realicen a través del usuario del Secop II de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del SECOP II y los artículos 65 y siguientes de la Ley 1437 de 2011. 
Recibiré notificaciones del contrato en:

	Persona de contacto
	

	Dirección y ciudad
	[Dirección de la compañía]
	Teléfono
	[Teléfono de la compañía]	Celular
	[Teléfono de la compañía]
	Correo electrónico
	[Dirección de correo electrónico de la compañía]


Atentamente,

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__.
________________________________________________________
[Nombre y firma de la persona natural o el representante legal de la persona jurídica, según corresponda]



No aplica para el presente proceso. 



















ANEXO 9
PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES
ARTÍCULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURÍDICAS)

[Este formato debe ser diligenciado por las personas jurídicas nacionales y las extranjeras con domicilio o sucursal en Colombia las cuales deberán acreditar este requisito respecto del personal vinculado en Colombia].

[Cuando la persona jurídica no esté exonerada en el pago al sistema de aportes parafiscales, deberá incluir el siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente:]
[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica] identificado con [Incluir el número de identificación] en mi condición de Representante Legal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía durante los últimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002.

[Incluir el nombre del revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], y con Tarjeta Profesional No. [Incluir Número de tarjea profesional] de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condición de Revisor Fiscal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de ________, luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoría generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía durante los últimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002. 

[En el evento en que la sociedad no tenga más de seis (6) meses de constituida, deberá acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitución como se indica a continuación:] 

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica] identificado con [Incluir el número de identificación] en mi condición de Representante Legal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al  Servicio Nacional de Aprendizaje, y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía a partir de [fecha de constitución]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002.

[Incluir el nombre del revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], y con Tarjeta Profesional No. [Incluir Numero de tarjea profesional] de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condición de Revisor Fiscal de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de ________, luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoría generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía a partir de [fecha de constitución]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002.

[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, caso en el cual deberá anexar copia del acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago soporte del mes anterior al cierre del procedimiento de contratación]

[Cuando la persona jurídica esté exonerada de aportes parafiscales de acuerdo con el artículo 114-1 del Estatuto Tributario modificado por el artículo 65 de la Ley 1918 de 2016, deberá incluir el siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente:]  

Conforme el artículo 65 de la Ley 1819 de 2016, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que me encuentro exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas jurídicas y asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes.

[Cuando la persona jurídica no haya tenido personal a cargo dentro de los seis (6) meses anteriores a la presentación de la propuesta deberá manifestarlo de la siguiente manera:] 

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda] identificado con [Incluir el número de identificación], en mi condición de [Indicar si actúa como Representante Legal o revisor fiscal] de [Incluir la Razón social de la persona jurídica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento, manifiesto que dentro de los seis (6) meses anteriores a la fecha de firma del Contrato no tuve personal a cargo y por ende no estoy obligado a efectuar el pago de aportes legales y seguridad social.


En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__.


_____________________________________________________________________
[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica o el revisor fiscal, según corresponda]

Nota: Para los Proponentes Plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los requisitos señalados. Adicionalmente, el Proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripción del respectivo Contrato, ante la dependencia respectiva, la declaración donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya lugar. 

































ANEXO 10
PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES
ARTICULO 9 LEY 828 DE 2003
(PERSONAS NATURALES)


El Proponente persona natural deberá acreditar la afiliación a los sistemas de seguridad social en salud y pensiones aportando los certificados de afiliación respectivos. El proponente podrá acreditar la afiliación entregando el certificado de pago de planilla, pero no será obligatoria su presentación. Los certificados de afiliación se presentan con fecha de expedición no mayor a treinta (30) días calendario, anteriores a la fecha del cierre del Proceso de Contratación. En caso de modificarse la fecha de cierre del proceso, se tendrá como referencia para establecer el plazo de vigencia de los certificados de afiliación la fecha originalmente establecida en el pliego de condiciones definitivo. 

La persona natural que reúna los requisitos para acceder a la pensión de vejez, o se pensione por invalidez o anticipadamente, presentará el certificado que lo acredite y, además la afiliación al sistema de salud.
Nota: Para los Proponentes Plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los requisitos señalados. Adicionalmente, el Proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripción del respectivo Contrato, ante la dependencia respectiva, la declaración donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya lugar. 














ANEXO 11
SOLICITUD DE LIMITACION A MIPYMES


Libano Tolima, __ de ____ de 202_

Señores:
ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE LIBANO TOLIMA
Calle 5 N° 10-48 Palacio Municipal
contratacion@libano-tolima.gov.co

REFERENCIA: PROCESO DE MINIMA CUANTIA N° ____ DE 202_ OBJETO: ____________________________________________________________________________________________________________________________________

ASUNTO: solicitud de limitación a MiPymes colombianas

Respetuoso saludo:
_____________________________, identificado con cedula de ciudadanía N° _________________ expedida en ______________, actuando en nombre de __________________, por medio del presente documento, me permito solicitar que el proceso de mínima cuantía N° _____ cuyo objeto es ________________________________________________ sea limitado a MiPymes colombianas.

Y que de acuerdo al domicilio acreditado por mis documentos anexos se considere la limitación territorial del mismo.

Lo anterior, amparado en el decreto 1860 de 2021, el cual modifica y adiciona el decreto 1082 de 2015 y las demás normas que por conexidad en razón a lo solicitado sean aplicables.

Cordialmente, 


Firma _____________
(Nombre del interesado (persona natural o jurídico)) 
(Dirección electrónica)
Anexos_________
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