ANEXO No. 1 CARTA DE PRESENTACION

Lugar y fecha,

Seﬁores, i i
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion XXXXXXXXXXXX

Estimados senores:

[Nombre del representante legal del Proponente], identificado como aparece al pie de mifirma,
en mi calidad de representante legal de [nombre del Proponente], presento Oferta para el
Proceso de Contratacién de la referencia; cuyo objeto es: y hago las
siguientes manifestaciones:

1.

Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de los Pliegos de
Condiciones y de sus Anexos y Formularios, asi como el de cada uno de las adendas hechos
al mismo.

Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente
al proponente que represento.

Que ni el representante legal 6 apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus
integrantes y directores nos encontramos incursos en ninguna de las causales de inhabilidad
y/o incompatibilidad determinadas por la Constitucién Politica y la ley aplicable.

Que el proponente, en este caso (Indicacion clara del proponente a nombre de quien se
actua), estd compuesto por las siguientes personas, y que el nombre de su representante
legal, direcciodn, teléfono y fax son los siguientes: (Informacion de cada uno de los integrantes
que componen al proponente, si son varias personas; Si se fratara de un proponente persona
juridica, se puede adaptar la declaracion, para suministrar la informacién alli requerida
respecto de la sociedad proponente y su representante legal Unicamente)

Que nuestra propuesta bdsica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y
condiciones establecidos en los Pliegos de Condiciones y en la Ley, y cualquier omisién,
contradiccion ¢ declaracién debe interpretarse de la manera que resulte compatible con
los términos y condiciones del proceso de contratacién dentro del cual se presenta la misma,
y aceptamos expresa y explicitamente que asi se interprete nuestra propuesta.

Que nos comprometemos con EL MUNICIPIO DE SANTA MARIA, en caso de resultar
adjudicatarios del presente proceso de contratacién, a prestar los servicios ofrecidos en la
presente propuesta, que corresponden a aquellos solicitados por los Pliegos de Condiciones
para la Seleccion Abreviada- menor cuantia, con las especificaciones y en los términos,
condiciones y plazos establecidos en los Pliegos de Condiciones, y en las condiciones
adllegada a esa entfidad a fravés de la presente carta de presentacioén.

Reconocemos la responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer
técnicamente las caracteristicas y especificaciones de los servicios a que nos obligamos a
prestar, y asumimos la responsabilidad que se deriva de la obligacién de haber realizado
todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la presente propuesta
sobre la base de un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular
declaramos bajo nuestra responsabilidad, que los servicios que se prestaran al MUNICIPIO DE
SANTA MARIA en el caso de resultar adjudicataria nuestra propuesta, cumple con todas y
cada una de las exigencias de los Pliegos de Condiciones, sus Anexos, sus Formularios y
adendas que llegaren a suscribirse.

Manifestamos ademds que hemos realizado el examen completo y cuidadoso, y que hemos
investigado plenamente, las condiciones del contrato que nos comprometemos a ejecutar,
asi como los riesgos que del mismo se derivan, y declaramos que se encuentra bajo nuestra
responsabilidad y es nuestra especialidad técnica el conocimiento detallado de la
tecnologia y los equipos a los cuales aplicaremos nuestro trabajo, y en general, que



10.

11.

12.

13.

14.

conocemos todos los factores determinantes de los costos de ejecucion del contfrato a
suscribir, los cuales se encuentran incluidos en los términos de nuestra propuesta.

En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualguier omisidon en la que hayamos podido
incurrir en la investigacion de la informacién que pueda influir para la determinaciéon de
nuestra propuesta, no nos eximird de la obligacién de asumir las responsabilidades que nos
lleguen a corresponder como contratistas, y renunciamos a cualquier reclamacion,
reembolso o gjuste de cualquier naturaleza por cualquier situacién que surja y no haya sido
contemplada por nosotfros en razdén de nuestra falta de diligencia en la obtencion de la
informacién.

Reconocemos que nila MUNICIPIO DE SANTA MARIA, ni el personal interno o externo al mismo
gue haya intervenido en la contratacidon que se promueve por medio del presente proceso
de seleccidn y contrataciéon, han manifestado declaracidon o garantia alguna expresa o
implicita en cuanto a la exactitud, confiabilidad o integridad de la informacién contenida
en las fuentes de informacién analizadas y conocidas por el proponente, en los materiales
proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el transcurso de cualquier
audiencia 6 visita efectuada a las instalaciones en las cuales se llevardn a cabo las labores
para la ejecuciéon del contrato, ya sea por escrito o en forma verbal, y que nada de lo
contenido en cualquiera de los documentos a los que hemos tenido acceso ha sido
considerado como una promesa o declaraciéon en cuanto al pasado o al futuro.
Reconocemos que ni los Pliegos de Condiciones, del proceso de contrataciéon, ni la
informacién contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo o
comunicada posteriormente a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita con
respecto a cualquiera de los aspectos del contrato ofrecido, se ha considerado como una
asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria, fiscal o de otra naturaleza, y declaramos
que para la preparacién de nuestra propuesta hemos obtenido asesoria independiente en
materia financiera, legal, fiscal, tributaria, y técnica, y que nos hemos informado plena y
adecuadamente sobre los requisitos legales aplicables en la jurisdiccion del presente
proceso de seleccién y contratacion y del contrato que se suscriba.

Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del confrato que se nos
ofrece, conforme al Anexo de la "Minuta del Contrato” de los Pliegos de Condiciones y nos
comprometemos a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninguna
naturaleza, por la sola adjudicacion que a nosotros se nos haga del contrato, salvo aquellas
modificaciones que determine incluir MUNICIPIO DE SANTA MARIA, por considerarlas
necesarias para incorporar las variaciones que se deriven de las adendas que se expidan
dentro del proceso de seleccién y contratacion, las que de antemano aceptamos.
Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningun tipo de informacion
confidencial o privada de acuerdo con la ley colombiana, y en consecuencia,
consideramos que la MUNICIPIO DE SANTA MARIA, se encuentra facultado para revelar
dicha informacion sin reserva alguna, a partir de la fecha de apertura de las propuestas, a
sus agentes o asesores, a los demds proponentes 6 participantes en el proceso de seleccién
y confratacién impulsado, y al publico en general (Esta declaracién puede ser suprimida y
sustituida por una en la que se declare que la propuesta contiene informacién confidencial,
en el caso de ser ello asi, debiendo indicar de manera explicita los folios en los cuales obra
tal informacién, y la justificacion legal y técnica que ampara los documentos que sean
citados con la confidencialidad invocada, mencionando las normas, disposiciones,
decisiones de organismos competentes y actos administrativos que le confieran tal
confidencialidad a los mismos).

Los suscritos (Integrantes del proponente en el caso de proponente plural; nombre del
proponente, en caso de persona juridica, adaptando la redaccion del pdrrafo a tal
circunstancia), quienes nos presentamos en calidad de proponentes al presente proceso de
seleccion y contratacion bajo (Forma o titulo bajo el cual se presenta la propuesta),
declaramos y aceptamos, explicitamente, que asumimos la responsabilidad plena por los
resultados y obligaciones del contrato ofrecido, segin los términos del Reglamento que rige
el proceso de confratacion, y reconocemos que nos encontramos vinculados o
comprometidos de manera ilimitada, incondicional, insubordinada vy solidaria respecto de
todas y cada una de las obligaciones o responsabilidades derivadas de la presentaciéon de
la propuesta, de la correspondiente adjudicaciéon, y de la suscripcion del contrato
respectivo, conforme a las condiciones de responsabilidad previstas en la Ley.



15

16.

17.

18.

19.

20.

21.
22,

23.

. Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la suscripcidn de la presente
carta de presentacién de la propuesta, que hemos declarado Unicamente la verdad en la
informacién y propuesta suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna falsedad
en la misma, siendo conscientes de las consecuencias penales que pueden derivarse de
cualguier falsedad que se evidencie en la informacién aportada con la propuesta, o en las
declaraciones contenidas en la presente carta de presentacién de la propuesta.

Que me obligo a suministrar a solicitud del MUNICIPIO DE SANTA MARIA, cualquier
informacién necesaria para la correcta evaluaciéon de esta propuesta, dentro de los términos
qgue al efecto determine esa entidad.

Que la presente propuesta consta de (NUmero de folios de la propuesta) folios
distribuidos en (NUmero de félderes en los que es presentada la propuesta) félderes.

18 Que recibiremos nofificaciones en la secretaria de su despacho, o en la (s) siguiente (s)
direccion (es): (Direccion para notificaciones): Teléfono (os): Fax

Que en caso de resultar favorecidos en la adjudicacion del proceso de seleccion y
contratacion, los pagos que se pacten dentro del contrato respectivo, deberdn consignarse
en la cuenta No. (Indicar clase de cuenta, nUmero, banco, sucursal, ciudad, pais y cualquier
otro dato necesario).

Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610
de 2000).

La presente propuesta tiene como tiempo de ejecucién .
Que la vigencia de la presente oferta es de meses, contados a partir de la presentaciéon
de la misma.

De conformidad con lo establecido en el articulo 56 de ley 1437 del 2011, solicito y acepto
que dentro del trdmite del presente proceso contractual y para mayor agilidad se me
notifigue o comunique cualquier decision o requerimiento por medio del siguiente correo
electrénico

Cordialmente

Persona de [Nombre]
contacto
Direccién [Direccidén de la companiq]
Teléfono [Teléfono de la Celular
companial
e-mail [Direccidn de correo electrénico de la companial]

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre: [Insertar informacién]

Cargo: [Insertar informacién]

Documento de Identidad: [Insertar informacién]



ANEXO No. 2 COMPROMISO ANTICORRUPCION
Lugary fecha

Seﬁores, i )
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Yo, [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 me comprometo a desarrollar todas mis
actividades en el marco de principios éticos y asumir con seriedad y responsabilidad todos los
compromisos relacionados con la futura contrataciéon; suministrando al MUNICIPIO DE SANTA
MARIA, toda informacién sobre actos de corrupcién, sobornos, subjetfividad, presidon o
favorecimiento en el desarrollo del proceso confractual, del que tenga o llegare a tener
conocimiento.

Teniendo en cuenta que:

1. Apoyamos la accién del Estado colombiano y del MUNICIPIO DE SANTA MARIA, para
fortalecer la fransparencia y la rendicidon de cuentas de la administracion publica.

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso
de Contratacion.

3. Nos comprometemos 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 o a través de sus empleados, confratistas o tercero.

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por
objeto o efecto la colusién en el Proceso de Contratacion [Insertar informacion].

5. Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el Proceso de Confratacion
[Insertar informacidn] nos soliciten los organismos de control de la Republica de Colombia.

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del
presente Compromiso Anticorrupcién, 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 compromiso
anticorrupcion.

Igualmente me comprometo a cumplir todas las obligaciones, cargas y términos previstos en el
pliego de condiciones y en la futura contratacién.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [Insertar informacién] dias del mes de
[Insertar informacién] de [Insertar informacion].

Para todos los efectos informo a ustedes que toda la correspondencia relacionada con esta
Seleccion Abreviada la recibiremos en:

Cordialmente,

NOMBRE DEL PROPONENTE:

NITo C.C.:

DIRECCION:

TELEFONO:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
C.C.

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL:



ANEXO No. 3 “CAPACIDAD ADMINISTRATIVA' Y OPERACIONAL"

Santa Maria DIA MES ANO

OFERENTE: Bajo la gravedad de
juramento, declaro que cuento con la capacidad administrativa y operacional para cumplir
con el objeto de la presente contratacion el cual es XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX.

Lo anterior podrd ser verificado por EL MUNICIPIO DE SANTA MARIA en cualquier momento
durante la ejecucién del contrato.

Firma del Proponente
Nombre: [Insertar informacién]
Documento de Identidad: [Insertar informacion]



ANEXO 4. DECLARACION JURAMENTADA DE NO ENCONTRARSE INCURSO DE INHABILIDAD,
INCOMPATIBILIDAD O PROHIBICIONES

Lugar y fecha

Seﬁores, i )
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion No. XXXXXX

Asunto: Declaracién de no encontrarse incurso de inhabilidad, incompatibilidad o prohibiciones.

Yo, , identificado como aparece al pie de mi firma,
declaro bagjo la gravedad de juramento que no me encuentro incurso en ninguna causal de
inhabilidad, incompatibiidad o prohibicidn alguna para contratar, ya sea de orden
constitucional o legal, en particular a las previstas en el articulo 8 de la Ley 80 de 1993, articulo
60 de la Ley 610 de 2000, articulo 4 de la Ley 716 de 2001 y demds normas concordantes, ante
los eventuales conflictos de intereses frente al Municipio.

Atentamente,

Firma:

Nombre del proponente:
Representante legal:
Cedula:

Direccién de Notificacién:
Teléfono o Celular:




ANEXO 5. DECLARACION JURAMENTADA DONDE CONSTA TENER PLENA CAPACIDAD PARA
CONTRATAR

Lugar y fecha

Seﬁores, i )
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion No. XXXXXX

Asunto: Declaracion de tener plena capacidad para confratar.

Yo, , identificado como aparece al pie de mi firma,
declaro bajo la gravedad de juramento que cuento y tengo plena capacidad para obligarme
y por lo tanto para celebrar contratos con entidades puUblicas, sin tener limitaciéon alguna para
ejercer mi capacidad juridica como persona.

Atentamente,

Firma:

Nombre del proponente:
Representante legal:
Cedula:

Direccion de Notificacién:
Teléfono o Celular:




ANEXO 6. FORMATO DE SOSTENIBILIDAD DE VALORES

Lugar y fecha

Seﬁores, i )
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion No. XXXXXX

Estimados senores:

LA EMPRESA nos comprometemos a sostener los precios ofertados dentro
de la Contratacién nimero , durante la vigencia del contrato y sus prorrogas si
este llegara a suscribirse.

Cordialmente

NOMBRE DEL PROPONENTE:
NITo C.C.:

DIRECCION:

TELEFONO:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
C.C.

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL:



ANEXO 7. EXPERIENCIA

El suscrito, para acreditar la experiencia aporta el RUP, donde se encuentran registrados los
siguientes contratos, con los que se pretende acreditar la experiencia exigida en el presente
proceso contractual

VALOR

CONTRATO
c or\TTTaATo OBJETO | EXPRESADO | CONTRATANTE CONTRATISTA CONS:EPUT'VO
EN PESOS Y
SMMLV

Cordialmente,

NOMBRE DEL PROPONENTE:

NITo C.C.:

DIRECCION:

TELEFONO:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:

C.C.

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL:



ANEXO 8. ESPECIFICACIONES TECNICAS

Lugar y fecha

Seﬁores, i i

ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.

La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion No. XXXXXX

OBJETO:

El suscrito manifiesto que cumpliré con las siguientes
especificaciones técnicas:

UNIDAD

ITEM DESCRIPCION TECNICA DE CANTIDAD
MEDIDA

Certifico que entiendo, conozco y acepto las especificaciones técnicas de los bienes requeridos
por EL MUNICIPIO al igual que las condiciones de la contratacion.

Me permito suscribir el presente documento en mi calidad de alos dias del mes de
del ano 202xx

NOMBRE DEL PROPONENTE:
NIT. O C.C:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
E-MAIL

TELEFONO

(Firma del proponente o su representante legal)



ANEXO 9. OFERTA ECONOMICA
Lugary fecha

Seﬁores, i )
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacion No. XXXXXX
OBJETO:; XXXXXXXXXKXXXIXXXXXKK
ANEXO 10. PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES (PERSONA JURiDICA)

ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURIDICAS)

Yo, , identificado con ., en mi condicidn de Representante Legal
de (Razén social de la compania) identificada con Nit , certifico el pago de los aportes
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, (Arficulo 65 Ley
1819 de 2016), pagados por la compania durante los Ultimos seis (6) meses contados a partir de
la fecha de cierre del presente proceso de seleccion. Lo anterior, en cumplimiento de lo
dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Yo, , identificado con .y con Tarjeta Profesional No. de
la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Fiscal de (Razdn social
de la compania) identificada con Nit , debidamente inscrito en la Cdmara de Comercio
de , luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente
aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compania, certifico el pago de los aportes
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley
1819 de 2016), pagados por la compania durante los Ultimos seis (6) meses contados a partir de
la fecha de cierre del presente proceso de seleccion. Lo anterior, en cumplimiento de lo
dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

[En el evento en que la sociedad no tenga mds de seis (6) meses de constituida, deberd
acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitucion como se indica a continuacion:]

Yo, , identificado con ., €n mi condicién de Representante Legal
de (Razdén social de la compania) identificada con Nit , cerfifico el pago de los aportes
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensaciéon Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley
1819 de 2016), pagados por la compania a partir de [fecha de constitucion]. Lo anterior, en
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Yo, , identificado con , Y con Tarjeta Profesional No.

de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Fiscal de (Razén
social de la compania) identificada con Nit , debidamente inscrito en la Cdmara de
Comercio de . luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria
generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compania, certifico el
pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Aprendizaje, (Articulo 65 Ley 1819 de 2016), pagados por la compania a partir de [fecha de
constitucién]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.




[En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades anteriormente
mencionadas, se deberd precisar el valor y el plazo previsto para el acuerdo de pago, con
indicacién del cumplimiento de esta obligacién, caso en el cual deberd anexar copia del
acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago soporte del mes anterior al cierre
del procedimiento de contratacion]

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

Conforme el articulo 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 Conftributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes
declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios, correspondientes a los trabajadores
gue devenguen, individualmente considerados, menos de diez (10) salarios minimos mensuales
legales vigentes.

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

Yo identificado con ., en mi
condicion de de identificada con NIT
, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que dentro de los seis (6) meses
anteriores a la fecha de firma del confrato 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 ,alos dias del mes de de 20__.

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin
correspondd]

Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado
los requisitos senalados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe presentar, para la
suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la declaracién donde
acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya lugar.



ANEXO 11. PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES (PERSONA NATURAL)

Yo identificado (a) conc.c de , de acuerdo con
lo senalado en el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO,
y con sujecion a las sanciones que para tal efecto establece el Cdédigo Penal en su articulo 442,
que he efectuado el pago por concepto de mis aportes y/o el de mis empleados a los sistemas
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, (Arficulo 65 Ley
1819 de 201¢6),

[En caso de presentar acuerdo de pago con las entidades recaudadoras respecto de alguna
de las obligaciones mencionadas deberd manifestar que existe el acuerdo y que se encuentra
al dia en el cumplimiento del mismo. En este evento el oferente deberd anexar copia del
acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago soporte del mes anterior al cierre
del proceso de seleccion]

ESTA PREVISIONES APLICAN PARA LAS PERSONAS NATURALES EXTRANJERAS CON DOMICILIO EN
COLOMBIA LAS CUALES DEBERAN ACREDITAR ESTE REQUISITO RESPECTO DEL PERSONAL
VINCULADO EN COLOMBIA.

En virtud de lo senalado en el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, (Marcar con X) manifiesto que
como persona natural empleadora me encuentro exonerada de la obligacion de pago de los
aportes parafiscales al SENA, al ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud por los empleados
gue devenguen menos de diez (10) salarios minimos legales mensuales vigentes. Lo anterior no
aplicard para personas naturales que empleen menos de dos trabajadores, los cuales seguirdn
obligados a efectuar los aportes de que tfrata este inciso.

Bajo la gravedad de juramento manifiesto (persona natural o juridica) que dentro
de los 6 meses anteriores a la fecha de firma del Confrato no fuve personal a cargo y por ende
no estoy obligado a efectuar el pago de aportes legales y seguridad social.

Dada en alos () del mes de de

FIRMA

NOMBRE DE QUIEN DECLARA

Nota: Para los Proponentes Plurales cada uno de los infegrantes debe suscribir por separado la
declaraciéon de la que fratan los anteriores numerales. Adicionalmente, el Proponente
adjudicatario debe presentar, para la suscripcion del respectivo Contrato, ante la dependencia
respectiva, la declaracién donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes
legales cuando a ello haya lugar.



ANEXO 12. FORMULARIO - INCENTIVO A LA PROMOCION DE LA INDUSTRIA NACIONAL

Este formulario Unicamente debe ser diligenciado por Proponentes nacionales o extranjeros con
trato nacional, o Proponentes plurales integrados por estos. Este formato no se refiere al puntaje
correspondiente d la incorporaciéon del componente naciondl en servicios extranjeros

Senores
(Secretaria o dependencia contratante)

REF: Proceso de contratacion N° (Numero de proceso de contratacion)

OBJETO (Agui el proponente deberd senalar el objeto del contrato de acuerdo a lo indicado en
el pliego de condiciones)

"[INombre del representante legal del Proponente]" en mi calidad de representante legal de
[Nombre del Proponente - persona juridica]l o [Nombre del Proponente- persona natural] o
[Nombre del representante del proponente plural], presento ofrecimiento optando por el
puntaje por apoyo a la industria nacional por la prestacién de servicios o uso de bienes
nacionales o con trato nacional.

En primer lugar, manifiesto bajo la gravedad de juramento que el presente proponente ostenta
la calidad de (senalar si se frata de un proponente nacional, extranjero con trato nacional, o un
proponente plural integrado por estos), para lo cual adjunto documento idéneo que acredita
tal calidad, de acuerdo a lo previsto en el pliego de condiciones.

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 del total del personal asociado al
cumplimiento del Contrato, de conformidad con el tercer inciso del articulo 2.2.1.2.4.2.9. del
Decreto 1082 de 2015

El cumplimiento de esta obligacién serd verificado por la interventoria o supervision, segun
corresponda, durante la ejecucién del contrato. Para ello deberd verificar la nacionalidad del
personal contratado para la ejecucion del contrato. Adicionalmente, me comprometo, a partir
de la ejecucion del Contrato, a presentar mensualmente una declaracién en la que conste que
se mantiene el porcentaje de personal nacional y adjuntaré el soporte de la vinculacion laboral
o por prestacién de servicios del mismo.

Atentamente,

Nombre del proponente
Nombre del representante legal
C. C. No. de
Direccidn

Correo electronico




ANEXO 13. APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL- PROPONENTES EXTRANJEROS

Lugar y fecha

Seﬁores, i )

ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA.

La Ciudad

Referencia: Proceso de Contratacién No. XXXXXX

Objeto: [Incluir

Estimados senores:

"[Nombre del representante legal del Proponente]" en mi calidad de representante legal de
"[INombre del Proponente]® o [Nombre del Proponente- persona natural] en adelante el
“proponente”, presento ofrecimiento para confratar dentro de la estructura del proyecto.
MANIFIESTO que soy oferente extranjero , Manifiesto bajo la gravedad del juramento que, en
caso de resultar adjudicatario, incorporaré a la ejecucion del contrato el siguiente personal de

origen colombiano:

Marque con una x , segun su ofrecimiento

Ofrecimiento

1 Minimo el xxxxx% del talento humano requerido para prestar el
servicio serd de origen Colombiano

El cumplimiento de esta obligacion serd acreditado durante la ejecucién del contrato mediante
la presentaciéon de la cédula de ciudadania y el titulo universitario de las personas con las cuales
se cumple del porcentaje de personal nacional calificado ofertado. Adicionalmente, el
contratista, a partir de la ejecucion del contrato, deberd presentar mensualmente una
declaraciéon expedida por su representante en la que conste que se mantiene el porcentaje de
personal nacional calificado y adjuntar el soporte de la vinculacién laboral o por cualquier otra
modalidad de ese personal.

Atentamente,

Nombre del proponente
Nombre del representante legal
C. C. No. de
Direccidén de correo

Correo electrénico

Ciudad

[Firma del proponente o de su representante legal]



ANEXO 14. MODELO DE REFERENCIA MINUTA DEL CONTRATO

CONTRATO No. XX-XX-XXX-2024
(XX DE XXXXX DE 2024)

CONTRATANTE: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

CONTRATISTA: 1 9.9,9.0.9.9.9.9,9.9.0.0.9.0.9.9.9.0.0.9.0.09.9.0 04
OBJETO: 1 99.9.9.9.9.0.99.99.9.9.00.9.9.9.9.9.00.9.9.9.04
VALOR: 1 9.9,0.0.9.9,9.0.9.9.0.0.9.0.9.9.9.9.9.9.0.9.9.9.0 04

PLAZO: 1 99.9.99.9.0.99.99.9.9.90.09.9.9.9.9.90.9.9.9.04

Entre los suscritos a saber RUBEN DARIO GONZALEZ GARCIA, identificado con cédula de
ciudadania No. 74.280.418 de Guateque Boyacd, en su calidad de Alcalde del Municipio de
Santa Maria — Boyacd NIT 800.029.386- 6 y como tal representante legal del mismo, elegido el 29
de octubre de 2023, con acta de posesidn No. 001 de fecha 19 de diciembre del mismo ano
suscrita ante el Juzgado Promiscuo Municipal de Santa Maria de conformidad con lo dispuesto
en el Articulo 315 Numeral 3° de la Constitucion Politica de Colombia, debidamente facultado
por la Ley 80 de 1993 (Arficulo 11 Numeral 3 Literal b), y quien para efectos del presente negocio
juridico se denominard, EL MUNICIPIO o Contratante, por una parte y por la otra
XXXXXXXXXXXXXXXXXX identificado con  NIT: XXXXXXXXXXXXX y representada legalmente por
XXXXXXXXXXXXXX  identificado con XXXXXXXXXXX y quien en adelante se denominard el
CONTRATISTA, hemos convenido celebrar el presente CONTRATO DE XXXXXXXXXXX, con
fundamento en las Leyes 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y Decreto reglamentario 1082 de 2015,
previas las siguientes consideraciones: 1.Que la Constitucion Politica del afio 1991, consagra en
su Articulo 2°. Los Fines del Estado como: “Son fines esenciales del Estado: Servir a la Comunidad,
promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y deberes
consagrados en la constitucion, facilitar la participaciéon de todos en las decisiones que los
afectan y en la vida econdmica, politica, administrativa, y cultural de la nacion; defender la
independencia nacional, mantener la integridad Territorial y asegurar la convivencia pacifica y
la vigencia de un orden justo. Las autoridades de la republica estdn instituidas para proteger a
todas las personas en Colombia, en su vida, honra, bienes, creencias y demds derechos y
libertades y para asegurar el cumplimiento de los deberes sociales, del Estado y de los
particulares 2. XXXXXXX, ETC 12.Que por todo lo anterior el Municipio de Santa Maria requiere
suscribir un contfrato de XXXXX, cuyo objeto sea el "XXXXXXXXX el cual tiene como sustento legal
lo consagrado en XXXXXXXXXXXXX, 13.Que el Municipio dio inicio al proceso de Selecciéon
Abreviada N° XXXXXXXXXXXXXXX, cuyo objeto es “XXXXXXXXXXXXXX" 14.Que mediante
Resolucion N °XXX del dia XXXXXXXXXXX del afo 2023, se ordend la Apertura de Proceso de
Seleccién Abreviada N° PLI-SA-XX-XXX-2023, cuyo objeto es el “XXXXXXXXXXXXX" 14. Que, por lo
expuesto y habiéndose surtido los trdmites establecidos en la ley, el Alcalde Municipal, a través
de la Resolucion de Adjudicacion N° XXX del XX de XXXX del 2023 y al amparo de lo previsto en
el articulo 9 de la Ley 1150 de 2007, adjudico el Proceso de Licitaciéon publica N° PLI-SA-XX-0XX-
2023, cuyo objeto es “"XXXXXXXXXXX", al proponente XXXXXXXXXXXX identificado con NIT:
XXXXXXXXXXX y representada legalmente por  XXXXXXXXXXXXXXXXXX  identificado con
XXXXXXXXXXXX, por un valor de XXXXXXXXXXXXX M/CTE ($XXXXXXXXXXXX).Por lo anterior, las
partes celebran el presente contrato, el cual se regird por las siguientes cldusulas: CLAUSULA
PRIMERA — OBJETO DEL CONTRATO. El objeto del Confrato es “XXXXXXXXXXXXXXXXX". Los
Documentos del Proceso forman parte del presente Contrato y definen igualmente las
actividades, alcance y obligaciones del Contrato. CLAUSULA SEGUNDA —ESPECIFICACIONES
TECNICAS: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, se deberd realizar de acuerdo con las siguientes
especificaciones técnicas XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX CLAUSULA TERCERA- VALOR:
XXXXXXXXX  M/CTE  ($XXXXXX) CLAUSULA CUARTA - OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL
CONTRATISTA: 1.El contrafista deberd.. . XXXXXXXXXXXXXX ETC. 3. CLAUSULA QUINTA -
OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA: 1). XXXXXXXXXXXX CLAUSULA SEXTA. -
OBLIGACIONES DEL MUNICIPIO: 1) Desembolsar al contratista las sumas pactadas de acuerdo a
la forma de pago descrita. 2) Designar un funcionario para ejercer directamente la supervisién
quien deberd cenir su actividad de acuerdo a la interventoria y supervisién del Municipio de
Santa Maria y solicitar al confratista los informes necesarios para el seguimiento de su ejecucion.
3) Brindar al contratista la colaboracién que resulte necesaria para la debida ejecucion del




contrato. 4) Efectuar la liquidacién del contrato en los términos previstos por la ley. CLAUSULA
SEPTIMA - LUGAR DE EJECUCION. El contrato a celebrarse deberd ejecutarse en el Municipio de
Santa Maria Boyacd y el suministro se entregara donde la entfidad lo sugiera. CLAUSULA
OCTAVA.- FORMA DE PAGO: El Municipio de Santa Maria pagara le ejecucion del contrato
XXXXXXXXXXXXXXXXXXX CLAUSULA NOVENA. - SUJECION A LAS APROPIACIONES
PRESUPUESTALES: Los pagos a que se obliga el MUNICIPIO, en virtud de este contrato, se
subordinan a las apropiaciones que con tal fin se establezcan en su presupuesto para la vigencia
fiscal del ano 2023, con cargo al siguiente certificado de disponibilidad presupuestal (CDP) N°
202XXXXX del XX de XXXXX de 2023. CLAUSULA DECIMA. - PLAZO DE EJECUCION Y VIGENCIA DEL
CONTRATO: El plazo de ejecucion del contrato serd de XXXXX (XX) XXXXXX, contados a partir de
la fecha de suscripcidn del acta de inicio; el plazo de ejecucién se contara a partir del
cumplimiento de los requisitos de forma, consagrados en el Articulo 39 de la ley 80 de 1993,
perfeccionamiento, ejecucidn y pago consagrados en el Articulo 41 de laley 80 de 1993, Articulo
23 de la ley 1150 de 2007 y Articulo 2.2.1.1.2.3.1 del Decreto 1082 de 2015, y la suscripcion de la
firma del Acta de Inicio. CLAUSULA DECIMA PRIMERA. - SUPERVISION: La supervisién
Administrativa y la supervision Técnica, para el presente contrato serd desarrollada por
XXXXXXXXXXXXXXX, XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX o el funcionario que haga sus veces. CLAUSULA
DECIMA SEGUNDA. - GARANTIA UNICA: En virtud de lo sefialado en la ley 1150 de 2007 Art,7 Inciso
no se requiere la garantia Unica CLAUSULA DECIMA TERCERA. - RIESGOS: El MUNICIPIO vy el
CONTRATISTA se obligan en virtud del presente contrato a asumir la matriz de riesgos de acuerdo
a la siguiente descripcion y distribucién: *(Ver anexo estudios previos). CLAUSULA DECIMA
CUARTA. - MULTAS: el MUNICIPIO DE SANTA MARIA Boyacd atenderd lo dispuesto en ley 80 de
1993 ETC. CLAUSULA DECIMA QUINTA. - PENAL PECUNIARIA: En caso de declaratoria de
caducidad o incumplimiento total por parte del CONTRATISTA de las obligaciones que en este
Contrato adquiere, el MUNICIPIO podrd imponer a titulo de sancién el equivalente al veinte
(20%) del valor total del presente Contrato, suma que se tendrd como pago anticipado y no
definitivo de los perjuicios que sufra el MUNICIPIO por el incumplimiento. PARAGRAFO-EI
CONTRATISTA autoriza al MUNICIPIO a descontar el valor de la cldusula penal de cualquier saldo
que resultare a favor de aquel, silo hubiere, por razén del presente contrato. CLAUSULA DECIMA
SEXTA. - CADUCIDAD: se atenderdn las disposiciones de la ley 80 de 1993. CLAUSULA DECIMA
SEPTIMA. -RELACION LABORAL: Las personas que sean contratadas para el desarrollo de las
labores del presente Contrato por parte del CONTRATISTA, tendrdn vinculo o relacién laboral
Unica y exclusivamente por su cuenta y el MUNICIPIO se exonera de cualquier acreencia laboral
o de ofra indole por el no pago de salarios y prestaciones sociales. De igual manera el presente
contrato no genera vinculo laboral ni dard lugar al pago de prestaciones sociales a favor del
CONTRATISTA. CLAUSULA DECIMA OCTAVA - MODIFICACION, INTERPRETACION Y TERMINACION
UNILATERAL: El Municipio de Santa Maria puede terminar, modificar y/o interpretar
unilateralmente el Contrato, de acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando
lo considere necesario para que el Confratista cumpla con el objeto del presente Contrato.
CLAUSULA DECIMA NOVENA - SOLUCION DIRECTA DE CONTROVERSIAS CONTRACTUALES: Las
confroversias o diferencias que surjan entre el Contratista y la Enfidad Estatal contratante con
ocasiéon de la firma, ejecucion, interpretaciéon, prérroga o terminacion del Contrato, asi como
de cualquier otro asunto relacionado con el presente Contrato, serdn sometidas a la revisién de
las partes para buscar un arreglo directo, en un término no mayor a cinco (5) dias hdbiles a partir
de la fecha en que cualquiera de las partes comunique por escrito a la ofra la existencia de una
diferencia. Las controversias que no puedan ser resueltas de forma directa entre las partes, se
resolverdn mediante los mecanismos de solucidn previstos en la Ley, tales como la conciliacién,
amigable  composicion  y  fransaccién.  CLAUSULA — VIGESIMA.  -INHABILIDADES E
INCOMPATIBILIDADES: EL CONTRATISTA declara bajo la gravedad del juramento, que se entiende
prestado con la firma del presente documento, que no se halla incurso en ninguna de las
causales de inhabilidad o incompatibilidad consagradas en la Ley 80 de 1993 y demds normas
vigentes que le impidan celebrar y ejecutar el presente contrato. PARAGRAFO .- El CONTRATISTA
responderd por haber ocultado, al contratar, inhabilidades, incompatibilidades o prohibiciones,
o por haber suministrado informacién falsa. CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA - RESPONSABILIDAD
DEL CONTRATISTA: El CONTRATISTA serd responsable ante las autoridades de los actos u omisiones
que, en ejercicio de las actividades, desarrolle en virtud del presente contrato, cuando con ellos
se cause perjuicio al MUNICIPIO o a terceros, en los términos del Articulo 52 de la Ley 80 de 1993.
CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA. - CESION Y SUBCONTRATOS: El CONTRATISTA no podrd ceder




total o parcialmente, ni subcontratar el objeto del presente confrato, con persona alguna
natural o juridica, sin el previo consentimiento del MUNICIPIO, quien tampoco se hace
responsable de ninguna de las obligaciones emanadas de los subcontratos ni de sus resultados
por el hecho de haberlos autorizado. CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. - PERFECCIONAMIENTO Y
EJECUCION: El presente contrato se entiende perfeccionado con la firma de las partes, en
desarrollo del articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, para su ejecucion se requiere de la existencia
de la Disponibilidad presupuestal, el registro presupuestal correspondiente. CLAUSULA VIGESIMA
CUARTA. - SUSPENSION DEL CONTRATO: El plazo de ejecucién del contrato podrd suspenderse
en los siguientes eventos: A). Por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito. B). Por mutuo
acuerdo, siempre que de ello no se deriven mayores costos para el MUNICIPIO, ni se causen otros
perjuicios. PARAGRAFO |.-La suspensién se hard constar en acta motivada, suscrita por el
CONTRATISTA y el SUPERVISOR. PARAGRAFO |I.- El término de la suspensidn no se computard para
efectos de los plazos del contrato. CLAUSULA VIGESIMA QUINTA. - CAUSALES DE TERMINACION:
Este contrato se dard por terminado en cualquiera de los siguientes eventos: a). Por mutuo
acuerdo entre las partes. b). Por declaracién de caducidad o terminacion unilateral en los
términos previstos en la ley 80 de 1993. c).Por agotamiento del objeto contractual o vencimiento
del plazo pactado. d). Por fuerza mayor o caso fortuito que hagan imposible contfinuar con su
ejecucion. PARAGRAFO |.-En caso de terminacion anticipada del contrato, se dejard constancia
de ello en la respectiva acta suscrita por las partes. PARAGRAFO Il.-En cualquiera de los eventos
de terminacién, se procederd a la liquidacién del contrato y sélo habrd lugar al pago de los
servicios efectivamente prestados por el CONTRATISTA. CLAUSULA VIGESIMA SEXTA. -
LIQUIDACION: Terminada la ejecucion del presente contrato, se procederd a su liquidacién en
los términos establecidos en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007. CLAUSULA VIGESIMA SEPTIMA.
- DOCUMENTOS: Los documentos que a continuacidn se relacionan, se consideran para todos
los efectos parte intfegrante del presente contrato y en consecuencia producen sus mismaos
efectos y obligaciones juridicas y contractuales: a). Disponibilidad presupuestal. b). Estudio
Previo. c). Pliego de condiciones definitivo y sus adendas si las hubo. d). Los documentos vy la
propuesta del CONTRATISTA en la parte en que no sea incompatible con el presente confrato.
e). El Acto Administrativo de adjudicacién. f). Registro presupuestal. g). La asignacién de
supervision. h). Las actas que mediante la ejecucién del Contrato se redacten y firmen por las
partes. i). Todos los demds documentos relativos al mismo y correspondencia que se produzca
entre las partes. CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA. - REGIMEN LEGAL: El presente contrato estd
sometido en un todo a la Ley Colombiana, a la jurisdiccién de sus tribunales, y se rige por las
disposiciones civiles y comerciales pertinentes, salvo en las materias particulares reguladas por
la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y Decreto Reglamentario 1082 de 2015, y las normas que las
adicionen y/o modifiquen. CLAUSULA VIGESIMA NOVENA. - PAGOS QUE DEBE ASUMIR EL
CONTRATISTA CON LA FIRMA DEL CONTRATO:
Estampilla pro adulto mayor: 4.0%
Estampilla pro cultura: 2.0%
Retencién en la fuente: De acuerdo al estatuto tributario nacionall
Rete Ica: De acuerdo al estatuto de Renta Municipal
Tasa Pro Deporte Y Recreaciéon: 2.5%
Estampilla para la Justicia Familiar: 2%
IVA, segun el Régimen Tributario al que corresponda.
Fondo De Vigilancia Y Seguridad Ciudadana que solo aplica para contratos de Obra
del 5%
Pagos por concepto de los aportes a seguridad social (Art. 23 ley 1150 de 2007 y Art. 135
ley 1753)

v' Garantias a favor de la enfidad contratante

v' Todas aquellas que apliquen segun la normatividad y ley vigentes en Colombia.
CLAUSULA TRIGESIMA. - DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos, las partes acuerdan
como domicilio el Municipio de Santa Maria. CLAUSULA TRIGESIMA PRIMERA. - DIRECCION PARA
NOTIFICACIONES: Las notificaciones o comunicaciones entre las partes contratantes, deberdn
dirigirse a las siguientes direcciones: a). EL MUNICIPIO, en la Carrera 3 N°3-56 del municipio de
Santa Maria (Boyacd) y al Correo electrénico: XXXXXXXXXXXXXX@santamaria-boyaca.gov.co
b). El CONTRATISTA, en la XXXXXXXXXXXX, Teléfonos: XXXXXXXXXXXXXX y al Correo Electronico:
XXXXXXXXXXXXXX

AN NN N YN NN

<



mailto:XXXXXXXXXXXXXX@santamaria-boyaca.gov.co

Para constancia, las partes suscriben el presente documento en Santa Maria (Boyacd) a los
XXXXXXX (XX) dias del mes de XXXXX del ano 2024.

RUBEN DARIO GONZALEZ GARCIA XXXXXXXX
Alcalde Municipal NIT: XXXXXXXXXXXXXXX



ANEXO No.15
FORMATO - CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL

[El Proponente deberd diligenciar el Formato dependiendo de la forma asociativa con la que
se presente (consorcio, unién temporal)]

FORMATO A — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE CONSORCIO

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccién de la entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de confratacién No. [Incluir nUmero del Proceso de Confratacion], en
adelante el “Proceso de Contratacion”
Objeto:

Estimados senores:

Los suscritos, [nombre del representante legal del infegrante 1] y [nombre del representante
legal del integrante 2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacién de
[nombre o razén social del integrante 1] y [nombre o razdn social del integrante 2],
respectivamente, manifestamos por medio de este documento, que hemos convenido
asociarnos en consorcio, para participar en el proceso de contratacién vy, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1. El consorcio estd integrado por los siguientes miembros:

Nombre del integrante Compromiso (%)
[Indicar los nombres de los [Indicar el porcentaje de
integrantes del consorcio] participacién de cada uno de

los integrantes

(1) Eltfotal de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los
infegrantes, debe serigual al 100%.

2. El Consorcio se denomina CONSORCIO

3. El objeto del consorcio es

4. La duraciéon del consorcio es

5. Laresponsabilidad de los infegrantes del Consorcio es solidaria en el cumplimiento de
las obligaciones y de las sanciones que se deriven de la ejecucion del contrato.

6. El representante del consorcio es [indicar el nombre],

identificado con C. C. No. de , quien estd
expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir
favorecidos con la adjudicacion del Contrato, firmarlo y tomar todas las
determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion y liquidacién, con
amplias y suficientes facultades.




7. El representante suplente del consorcio es [indicar el
nombre], identificado con C. C. No. de , quien estd
expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir
favorecidos con la adjudicaciéon del contfrato, firmarlo y tomar todas las
determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion vy liquidacién, con
amplias y suficientes facultades.

[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente del

consorcio.]

8. ElSenor[q] [indicar el nombre del representante legal del consorcio]
acepta su nombramiento como representante legal del CONSORCIO [Nombre del
Consorcio]

9. En caso de resultar adjudicatario, la facturacion del Proponente la realizard: [Nombre
del integrante o nombre de todos los infegrantes].

10. [Las enfidades y los proponentes podrdn incluir cldusulas adicionales que no
contradigan lo dispuesto en los Documentos Tipo para regular la relaciéon negocial entre
los integrantes.]

11. El Domicilio del consorcio es:

Direccién de correo
Direccion electrénica
Teléfono

Telefax

Ciudad

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

[Nombre del proponente o representante legal [Nombre del proponente o
representante legal
de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]

[Nombre y firma del representante [Nombre y firma del
representante del consorcio] suplente del
consorcio]



FORMATO B — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE UNION TEMPORAL

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccién de la entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de contratacién No. [Incluir nUmero del proceso de contfratacion], en
adelante el “Proceso de confratacion”

Objeto:

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

Estimados senores:

Los suscritos, [nomibre del representante legal del infegrante 1] y [nombre del representante
legal del integrante 2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacién de
[nombre o razén social del integrante 1] y [nombre o razdn social del integrante 2],
respectivamente, manifestamos por medio de este documento que hemos convenido
asociarnos en unién temporal para participar en el proceso de contratacion y, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1. La union temporal estd integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutaran las
actividades que se describen a continuacion:

. . Zerer Nombre del
Actividades y términos en la . q
. e Compromiso (%) (2 integrante a cargo
ejecucion del Contrato ol
de la actividad

[El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de
pormenorizadamente las cada actividad que se
actividades que ejecutard en compromete a ejecutar]

desarrollo del contrato.]
[En el evento que la
actividad sea realizada
por dos (2) o mds
miemlbros se indicard el
porcentaje de
compromiso en relacion
con cada miembro]

M La extensidon de la participacion se indicard en funcidn de las actividades a
ejecutar en el proyecto.

2 Eltotal de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los
infegrantes, debe serigual al 100%.

2. Launién temporal se denomina UNION TEMPORAL

3. El objeto de la unién temporal es

4. La duracion de la unién temporal es de

5. La responsabilidad de los integrantes de la unidn temporal es solidaria en el
cumplimiento de las obligaciones que se deriven de la ejecucidn del contrato, pero las
sanciones por el incumplimiento de las obligaciones derivadas de la propuesta y del
confrato se impondrdn de acuerdo con la participacion de ejecucion de cada uno de
los miembros de la unidn temporal.

6. El representante de la unién temporal es [indicar el nombre],

identificado con la cédula de ciudadania No. , de , quien estd




expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta y, en caso de salir
favorecidos con la adjudicaciéon del contfrato, firmarlo y tomar todas las
determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion y liquidacion, con
amplias y suficientes facultades.

7. Elrepresentante suplente de la unidn temporal es [indicar
el nombre], identificado con C. C. No. de , quien
estd expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir
favorecidos con la adjudicaciéon del contfrato, firmarlo y tomar todas las
determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion vy liquidacién, con
amplias y suficientes facultades.

[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente de la unién
temporal.]

8. El Senor [q] [indicar el nombre del representante Iegql de la unién
temporal] acepta su nombramiento como representante legal de la UNION TEMPORAL
[Nombre de la unién temporal]

9. El domicilio de la unidn temporal es:

Direccién de correo
Direccion electronica

Teléfono

Telefax

Ciudad
En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20__.
[Nombre del proponente o representante legal [Nombre del proponente o
representante legal
de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]

[Nombre y firma del representante de la [Nombre vy firma del representante la  unidén temporal]
suplente de la unién temporal



FORMATO — AUTORIZACION PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

[El presente Formato lo diligenciard toda persona (proponente, socia o trabajador) que al
momento de presentar su oferfa contenga datos sensibles, para que la Entidad Estatal
confratante garantice el fratamiento adecuado a estos datos]

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Direccidén de la Entidad]

[Ciudad]

Cumpliendo la Ley 1581 de 2012 “Por el cual se dictan disposiciones para la proteccién de datos
personales” y conforme al Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto
que he sido informado por [Incluir el nombre de la Entidad] de lo siguiente:

1)

La [Incluir el nombre de la Entidad Estatal] actuard como responsable del tratamiento
de datos personales de los cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podrd
recolectar, almacenar y usar mis datos personales para hacer efectivo el factor de
desempate previsto en el numeral VI, numerales 2, 5, 6 y 7 del pliego de condiciones,
relacionados con la acreditacién de ser victima de violencia intrafamiliar, persona en
proceso de reintegracion o reincorporacién, o persona perteneciente a la poblacion
indigena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas.

Finalidad Autoriza

e

N| NO

Hacer efectivo el factor de desempate para la
acreditacién de una mujer victima de violencia
infrafamiliar, persona perteneciente a la poblacion
indigena, negra, afrocolombiana raizal, palenguera,

Rrom,

o gitanas, o persona en proceso de

reintegracién o reincorporacion.

2)

3)

Entiendo que son datos sensibles aquellos que afectan la intfimidad del fitular o cuyo uso
indebido puede generar discriminacién, tales como aquellos que revelen el origen raciall
o étnico, la orientacién politica, las convicciones religiosas o filoséficas, la pertenencia a
sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses de
cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos
de oposicion asi como los datos relativos con la salud, la vida sexual y los datos
biométricos.

Manifiesto que me informaron que los datos sensibles que se recolectardn serdn utilizados
para hacer efectivo el criterio de desempate previsto en el numeral VI, numerales 2, 5, é
y 7 del pliego de condiciones, relacionados con la acreditacion de ser victima de
violencia infrafamiliar, integrante de la poblacién indigena, negra, afrocolombiana
raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso de reintegracién o
reincorporacion.

Derechos del titular
Sus derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitucidn y en la Ley 1581 de
2012, especialmente los siguientes:

a)

b)

c)

d)

Acceder en forma gratuita a los datos proporcionados que hayan sido objeto de
fratamiento.

Solicitar la actualizacién y rectificacién de su informacion frente a los datos parciales,
inexactos, incompletos.

Solicitar prueba de la autorizacién otorgada.

Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por infracciones a lo
dispuesto en la normatividad vigente.



e) Revocar la autorizaciéon y/o solicitar la supresion del dato, a menos que exista un deber
legal o contractual que haga imperativo conservar la informacién.

f)  Abstenerse de responder las preguntas sobre datos sensibles o sobre datos de las nifas
y ninos y adolescentes.

Estos derechos los podré ejercer mediante los canales o medios dispuestos por [Incluir nombre
de la Entidad] para la atencién al pUblico, la linea de atencidén nacional [incluir nUmero de
atencion de la Entidad], el correo electrénico [incluir el correo electrénico] vy las oficinas de
atencidn al cliente a nivel nacional, cuya informacién puedo consultar en [incluir pdgina web
de la Enfidad], disponibles de [lunes a viernes de 8:00 am a 6:00 p.m].

Por todo lo anterior, he otorgado mi consentimiento a [Incluir nombre de la Enfidad] para que
trate mi informacién personal de acuerdo con la Politica de Tratamiento de Datos Personales
dispuesta en [Incluir el link en donde se encuentra la Politica de Tratamiento de Datos Personales]
y que me dio a conocer antes de recolectar mis datos personales.

Manifiesto que la presente autorizacién me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar
mis datos y que la suscribo de forma libre y voluntaria una vez leida en su totalidad.

Nombre: [Incluir nombre del titular de la autorizacién datos sensibles para la autorizacion de
datos]

Firma: [Incluir firma del fitular]

Identificacion: [Incluir nUmero de identificacion del fitular de datos sensibles]

Fecha: [Fecha en que se puso de presente la autorizacién y entregd sus datos]



FACTORES DE DESEMPATE

FORMATO - PARTICIPACION 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
dnimo de lucro, ya sea, fundacion, corporacidon o asociacion se ajustard el formato en lo
pertinente. La informacién vertida en este formato contiene datos sensibles la cual estd sujeta a
reserva legal y, por tanto, no se podrd publicar en el SECOP | para su conocimiento]

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nUmero del Proceso de Confratacion]

Objeto:
Estimados senores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segin
corresponda] identificado con [Incluir el nUmero de identificacion], en mi condicién de [Indicar
si actUa 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 mdas del 50 %
de la composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica estd constituida por mujeres
cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia intrafamiliar. Esta informacion estd 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 senalo las mujeres cabeza de familia o mujeres victima de violencia
intrafamiliar que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo
porcentaje de participacién:

Identificaciéon de las mujeres cabeza de
familia o mujeres victima de violencia
intrafamiliar que participan en la persona
juridica (Incluir nombre y documento de
identidad)

NUmero de cuotas sociales, acciones que
poseen o el alcance o condicién de su
participacion en el caso de las personas juridicas
sin dnimo de lucroNombre y Apellidos

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, segin
corresponda
FORMATO - VINCULACION DE PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD
[Tratdndose de proponentes plurales, este formato lo presentard el integrante o los integrantes
que tengan una participacién de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el consorcio o
en la unién temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia general
habilitante]
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Confratacion [Incluir nUmero del Proceso de Contratacion]

Objeto:



Estimados senores

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun correspondal] identificado con [Incluir el nUmero de identificacién], en mi condicion
de [Indicar si actia como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la
persona juridica] [identificada con el NIT 1. 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, confratados [con una anterioridad no inferior
a un ano o desde la constitucion de la sociedad (para sociedades con menos de un ano de
constitucién)], 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]



FORMATO - VINCULACION 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 pensién de vejez, familiar o de sobrevivencia y que
hayan cumplido la edad de pensién. En el caso de los proponentes plurales, este formato lo
diligenciard el representante del proponente plural en el cual certifica la totalidad de los
frabajadores 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]
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

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

Objeto:
Estimados senores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el 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 actia como representante legal o
revisor fiscal o representante del proponente plural] de [Incluir la razédn social de la persona
juridica] [identificada con el NIT 1. certifico que el nUmero total de trabajadores
personas mayores de edad vinculados en la planta del personal que no son beneficiarios de la
pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido el requisito de edad de
pension establecido en la ley es el que se relaciona a continuacion:

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

[Incluir el siguiente cuadro para los proponentes plurales]

NUmero de personas mayores, no beneficiarias a

NUmero total de trabajadores la pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia y
vinculados a la planta de personal de = que hayan cumplido el requisito de pensidn de los
los integrantes del proponente plural integrantes del proponente pluralNombre y
Apellidos
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]



FORMATO - 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 pensidon de vejez, familiar o de sobrevivencia y
gue haya cumplido la edad de pension]
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

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

Objeto:

Estimados senores:

[Incluir el nombre del trabajador vinculado en la planta de personal la persona natural o de la
persona juridica] identificado con [Incluir el nUmero de identificaciéon], en mi condicidén de
trabajador vinculado a [Indicar el nombre de la persona juridica o persona natural], [identificada
con NIT ]. certifico bagjo la gravedad de juramento que no soy beneficiario de la
pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia y ya cumpli la edad de pensién.

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

[Nombre y firma del trabajador vinculado a la persona natural o juridica



i)

FORMATO - VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL,
PALENQUERA, RROM O GITANA
[La informaciéon de este formato contiene datos sensibles la cual estd sujeta a reserva legal y por tanto no
se podrd publicar en el SECOP | para su conocimiento]
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién [Incluir nUmero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
Estimados senores:

[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
identificaciéon], en mi condicién de [Indicar si actia 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:

El nUmero total de trabajadores vinculados a la ndmina corresponden a [Diligenciar el niUmero de
trabajadores vinculados a la nédmina]

En la ndmina estdn vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuacién el nombre y niUmero de cédula
de las personas que se encuentran vinculadas al proponente o integrante de la estructura plural segin
corresponda y respecto de las cuales se aportan las pruebas correspondientes, para acreditar la
pertenencia a poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas]

Nombre completo nero de identificacionNombre y Apellic

Asi mismo declaramos que las personas senaladas anteriormente se encuentran vinculadas con una
antfigiedad igual o mayor a un ano contado a partir de la fecha del cierre del presente proceso de
seleccion. [Para los casos de constitucion inferior a un ano se tendrd que indicar que las personas senaladas
se encuentran vinculadas desde el momento de constitucion de la misma].

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]



FORMATO - PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACION
EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION (PERSONAS .IURI'DICAS)

Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estdn obligados a tenerlo,
de la persona juridica en el que mayoritariamente participan personas en proceso de
reintegracién o reincorporacién de la persona juridica. En el evento que la oferta la presente
una entidad privada sin dnimo de lucro, ya sea, fundacion, corporacion o asociacién se ajustard
el formato en lo pertinente. La informacién de este formato contiene datos sensibles la cual estd
sujeta a reserva legal y, por tanto, no se podrd publicar en el SECOP | para su conocimiento]
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nUmero del Proceso de Confratacion]

Objeto:
Estimados senores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y el revisor fiscal, si estdn
obligados a tenerlo] identificado con [Incluir el nUmero de identificacion], en mi condiciéon de
[Indicar si actUa como representante legal o revisor fiscal o ambos] de [Incluir la razén social de
la persona juridica], [identificada con el NIT ]. certifico bajo gravedad de juramento
gue mds del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o cuota parte de la
persona juridica estd constituida por personas en proceso reincorporacion y/o reintegracién.
Esta informaciéon estd soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del
Alfo 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 senalo las personas en proceso de reincorporacion o reintegracion que
participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de
participacién:
NUmero de cuotas sociales, acciones que

poseen o el alcance o condicién de su
participacién en el caso de las personas juridicas

sin @nimo de lucroNombre y Apellidos

Identificacion de las personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion (Incluir nombre
y documento de identidad)

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]



FORMATO - PARTICIPACION 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 estdn 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 dnimo 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 estd sujeta a reserva legal y, por tanto, no se podrd publicar en el SECOP | para su
conocimiento]

Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nUmero del Proceso de Confratacion]
Objeto:

Estimados senores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, si estdn
obligados a tenerlo] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de
[Indicar si actUa como representante legal o revisor fiscal o ambos] de [Incluir la razdn social de
la persona juridica], [identificada con el NIT ]. certifico bajo gravedad de juramento
gue mds del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la
persona juridica estd constituida por personas en proceso de reincorporacion. Esta informacion
estd soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado
parala 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 senalo las personas en proceso de reincorporacion que participan
mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

NUmero de cuotas sociales, acciones que
poseen o el alcance o condicidon de su
participacion en el caso de las personas juridicas
sin dnimo de lucroNombre y Apellidos

Identificacion de las personas en
proceso de reincorporacién (Incluir
nombre y documento de identidad)

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]



FORMATO - PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES 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, segin corresponda, del
integrante del proponente plural (persona juridica) en el que mayoritariamente participen
madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reintegracién o reincorporacién. Este
formato lo podrd presentar el integrante o los integrantes que, cumpliendo la condicién anterior,
tengan una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el consorcio o en
la unidn temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia generall
acreditada en la oferta.

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

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nUmero del Proceso de Confratacion]
Objeto:

Estimados senores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segin
correspondal] identificado con [Incluir el nimero de identificacién], en mi condicion de [Indicar
si actia 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 mds
del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o cuota parte de la persona
juridica del proponente plural estd constituida por madres cabeza de familia y/o personas en
proceso de reintegracién o reincorporacién.

En el siguiente cuadro senalo 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:

Identificacion de las madres cabeza
de familia o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion
(Incluir nombre y documento de
identidad)

NUmero de cuotas sociales, acciones que
poseen o el alcance o condicidon de su
participacién en el caso de las personas juridicas
sin dnimo de lucroNombre y Apellidos

[Para la acreditacion de desempate establecida en el literal (c), numeral 7, del numeral VI del
pliego de condiciones 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, nila persona juridica, ni sus accionistas,
socios o representantes legales son empleados, socios o 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]



FORMATO - ACREDITACION MIPYME

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados senores:

[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 legall
y contador puUblico, segun corresponda,] identificados con [Incluir el nUmero de identificacién],
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, pequena y mediana empresa] de acuerdo con los criterios definidos
por las normas legales vigentes.

[Para la acreditacién de desempate establecida en el literal (c), literal 10, del numeral VI del
pliego de condiciones incluir la siguiente redaccién:]

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la Mipyme, cooperativa o asociacion
mutual ni sus accionistas, socios o representantes legales son empleados, socios o 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, segin corresponda]



FORMATO - PAGOS REALIZADOS A MIPYMES, COOPERATIVAS O ASOCIACIONES MUTUALES

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados senores:

[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 nUmero de identificacién], en nuestra condicion
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 ano 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 aio 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 correspondd]



