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OFICINA ADMINISTRATIVA

TRD - 101        
PROCESO DE SELECCIÓN DE MINIMA CUANTIA No.MC-TA-00x-2026
	

	ANEXO 1
CARTA DE PRESENTACION 

Lugar, fecha 


Señores 
ADMINISTRACIÓN MUNICIPAL DE TAME 
Oficina Asesora Jurídica 
Calle 15 No. 14 – 20 Piso 2 
contratacion@tame-arauca.gov.co 
Tame 

REFERENCIA: Invitación Pública Mínima Cuantía No. MC – TA – 00x- 2026.

Nosotros los suscritos: _____________________________ (nombre del oferente) de acuerdo con las bases de la presente Contratación, hacemos la siguiente oferta para: “APOYO CON AYUDA INMEDIATA DE AUXILIO FUNEBRE A POBLACIÓN VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO POR HECHO VICTIMIZANTE DE HOMICIDIO O DESAPARACIÓN FORZADA EN EL MUNICIPIO DE TAME - ARAUCA” y, en caso de que nos sea adjudicada por la Administración Municipal de Tame, nos comprometemos a firmar el contrato correspondiente. 

Declaramos así mismo: 
· Que esta oferta y el contrato que llegare a celebrarse sólo compromete a los firmantes de esta carta. 
· Que ninguna entidad o persona distinta a los firmantes tiene interés comercial en esta oferta ni en el contrato probable que de ella se derive. 
· Que conocemos la información general y demás documentos de las bases de contratación de la presente Invitación Pública de Mínima Cuantía y que aceptamos los requisitos en ellos contenidos. 
· Que conocemos las características del sitio donde se desarrollaran los trabajos. 
· Que no nos hallamos incursos en causal alguna de inhabilidad e incompatibilidad señaladas en la Ley y que no nos encontramos en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar. 
· Que no hemos sido sancionados mediante acto administrativo ejecutoriado por ninguna Entidad Oficial dentro de los últimos dos (2) años anteriores a la fecha límite de entrega de las ofertas ó en su defecto informamos que hemos tenido incumplimiento con las siguientes entidades: __________________________________ (indicar el nombre de cada entidad). 
· Que hemos recibido las siguientes adendas a los documentos de la presente contratación de Mínima Cuantía _______________________________ (indicar el número y la fecha de cada uno) y que aceptamos su contenido. 
· Que, si somos adjudicatarios, nos comprometemos a suscribir el contrato, a constituir y presentar las garantías y a realizar todos los trámites necesarios para su perfeccionamiento y legalización, en los plazos señalados en la presente invitación pública. 
· Que nos comprometemos a cumplir el plazo del contrato de conformidad con lo solicitado en los Pliegos de condiciones, contado a partir de la aprobación del acta de iniciación. 
· Que nos comprometemos a cumplir con todas las especificaciones de calidad contempladas en los Pliegos de condiciones y con todos los requerimientos señalados en el mismo. 

Atentamente, 

Nombre del oferente _______________________________________ 
Nit. No. _____________________ de _______________ 
Nombre Representante Legal _______________________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
Matrícula Profesional No. __________________________________ (anexar copia) 
No. del NIT [consorcio o unión 
temporal o de la (s) firma (s)] __________________________________ (anexar copia (s)) 
Dirección de correo _______________________________________ 
Dirección electrónica _______________________________________ 
Telefax _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 
___________________________________________________
(Firma del oferente o de su Representante Legal)
FIRMA

Nota: En caso de personas naturales esta carta debe estar firmada por el proponente; en caso de personas jurídicas, consorcios o uniones temporales deberá estar firmada por el representante legal debidamente facultado




























ANEXO No. 2
PROPUESTA ECONOMICA


REF: Invitación Pública Mínima cuantía MC-00x-DE 2026. 

Objeto: “APOYO CON AYUDA INMEDIATA DE AUXILIO FUNEBRE A POBLACIÓN VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO POR HECHO VICTIMIZANTE DE HOMICIDIO O DESAPARACIÓN FORZADA EN EL MUNICIPIO DE TAME - ARAUCA”.

	ITEMS
	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO
	UND
	CANTIDAD
	VALOR UNITARIO
	VALOR TOTAL

	1
	APOYO CON ASISTENCIA FUNERARIO A VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO, ARTICULO 50 LEY 1448 DE 2011
	 
	 
	
	

	1.1
	Asistencia Funeraria por demanda. 
Servicio fúnebre básico (Recogida del occiso perímetro urbano y rural, preservación del cuerpo, implementos de velación o sala de velación 24 horas, carroza para exequias)
	UND
	3
	
	

	1.2
	Entrega de cofre Mortuorio
Especificaciones: Caja Mortuoria (Ataúdes) Para Adultos, En Madera, Ventana En Vidrio Y Acabado En Pintura, Tapizada En Material Textil Y Manijas En Plásticas, acabado externo en pintura.
Medidas: 45 cm alto, 50 cm ancho y 190 cm de largo.
	UND
	3
	
	

	VALOR TOTAL
	




Nombre del oferente _______________________________________ 
Nit. No. _____________________ de _______________ 
Nombre Representante Legal _______________________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
Matrícula Profesional No. __________________________________ (anexar copia) 
No. del NIT [consorcio o unión 
temporal o de la (s) firma (s)] __________________________________ (anexar copia (s)) 
Dirección de correo _______________________________________ 
Dirección electrónica _______________________________________ 
Telefax _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 

_______________________________________________
(Firma del oferente o de su Representante Legal)





ANEXO No 3
RELACIÓN DE CONTRATOS PARA ACREDITAR EXPERIENCIA GENERAL


	No. de Orden 
	ENTIDAD CONTRATANTE (Razón Social) 
	CONTRATO No. 
	OBJETO DEL CONTRATO 
	FORMA DE EJECUCIÓN 
	FECHA
	VALOR TOTAL DEL CONTRATO 
	VALOR FACTURADO EN SMMLV 

	
	
	
	
	
	PLAZO MESES
	AÑO
	
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	CALCULO DE L A EXPERIENCIA GENERAL O GENERICA 
	0.00 



NOTA No. 1: PARA CADA CONTRATO SE DEBE INDICAR LA RAZÓN SOCIAL DEL CONTRATANTE, EL NÚMERO Y/O OBJETO Y SI SE HA EJECUTADO EN FORMA INDIVIDUAL (I), EN CONSORCIO (C) O EN UNIÓN TEMPORAL (UT) Y EL PORCENTAJE DE PARTICIPACIÓN DEL INTEGRANTE. 
NOTA No. 2: EN EL CASO DE CONTRATOS SUSCRITOS EN CONSORCIO O UNIÓN TEMPORAL INDICAR EL VALOR DEL CONTRATO QUE CORRESPONDE SEGÚN LA PARTICIPACIÓN 
NOTA No. 3: EL VALOR CONSIGNADO EN EL VALOR DEL CONTRATO DEBE EXPRESARSE EN PESOS COLOMBIANOS 
NOTA No. 4: LA ENTIDAD NO TENDRA EN CUENTA PARA EFECTOS DE EVALUACION, EL CONTRATO O LOS CONTRATOS CUYA INFORMACION PRESENTE ERRORES U OMISIONES.
NOTA No. 5: LOS VALORES FACTURADOS EN SMMLV CONSIGNADOS DEBEN CORRESPONDER AL AÑO DE PERFECCIONAMINETO DEL CONTRATO. 

NOMBRE INTEGRANTE: _______________________ FIRMA: _________________ 
















ANEXO No 4
FORMULARIO DE CONDICIONES TÉCNICAS EXIGIDAS
Es de obligatorio cumplimiento para el proponente Indicar con una X la columna “ACEPTO” o “NO ACEPTO”, manifestación que será suficiente para el Municipio de TAME como señal de cumplimiento de las condiciones técnicas requeridas, ADEMÁS DEBE DESCRIBIR EN EL CUADRO LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS CON LAS QUE VA A DESARROLLAR LAS ACTIVIDADES O A ENTREGAR LOS ELEMENTOS. 
	ITEMS
	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO
	UND
	CANTIDAD
	NO ACEPTO
	ACEPTO

	1
	APOYO CON ASISTENCIA FUNERARIO A VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO, ARTICULO 50 LEY 1448 DE 2011
	 
	 
	
	

	1.1
	Asistencia Funeraria por demanda. 
Servicio fúnebre básico (Recogida del occiso perímetro urbano y rural, preservación del cuerpo, implementos de velación o sala de velación 24 horas, carroza para exequias)
	UND
	3
	
	

	1.2
	Entrega de cofre Mortuorio
Especificaciones: Caja Mortuoria (Ataúdes) Para Adultos, En Madera, Ventana En Vidrio Y Acabado En Pintura, Tapizada En Material Textil Y Manijas En Plásticas, acabado externo en pintura.
Medidas: 45 cm alto, 50 cm ancho y 190 cm de largo.
	UND
	3
	
	

	VALOR TOTAL
	




Firma: __________________
C.C: ____________________














ANEXO No. 5- UNIÓN TEMPORAL

Lugar, fecha 

Señores 
ADMINISTRACIÓN MUNICIPAL DE TAME 
OFICINA ASESORA JURÍDICA 
Calle 15 No. 14 – 20 
Tame – Arauca 

REFERENCIA: Carta de Conformación de la Unión Temporal SELECCIÓN MÍNIMA CUANTÍA No. MC – TA – 0XX – 2026

Los suscritos, __________________ (nombre del Representante Legal) y __________________ (nombre del Representante Legal), debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de ______________________ (nombre o razón social del integrante) y ___________________________ (nombre o razón social del integrante), respectivamente, manifestamos por este documento, que hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL para participar en la Selección Abreviada de menor cuantía de la referencia, cuyo objeto es _________________________________________, y por lo tanto, expresamos lo siguiente:

1. La duración de la Unión Temporal será igual al término de ejecución y liquidación del contrato. 
2. La Unión Temporal está integrada por: 




NOMBRE                              TÉRMINOS Y EXTENSIÓN                                                     COMPROMISO 
                                              DE PARTICIPACIÓN EN LA                                                    (%) (2) 
                                            EJECUCIÓN DEL CONTRATO (1) 
____________                     ____________________________                                          _______________ 

____________                   ____________________________                                         _______________

(1) Discriminar en función de los ítems establecidos en el presupuesto oficial, para cada uno de los integrantes. 
(2) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los miembros, debe ser igual al 100%. 
3. La Unión Temporal se denomina UNIÓN TEMPORAL ________________. 
4. La responsabilidad de los integrantes de la Unión Temporal es solidaria. 
5. El representante de la Unión Temporal es ____________________ (indicar el nombre), identificado con la cédula de ciudadanía No. ____________, de ___________, quien está expresamente facultado para firmar y presentar la oferta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación, para firmar el contrato y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto a la ejecución y liquidación del mismo, con amplias y suficientes facultades. 
6. La sede de la Unión Temporal es: 

En constancia, se firma en _______________, a los ____ días del mes de _____ de 2022.

Atentamente, 
Nombre del oferente o de 
Su Representante Legal _______________________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
Dirección de correo _______________________________________ 
Ciudad                  _______________________________________ 
                             ______________________________________________ 
(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes)
______________________________________________
(Nombre y firma del Representante Legal)






































ANEXO No. 6- DOCUMENTO CONSORCIAL

Lugar, fecha 


Señores 
ADMINISTRACIÓN MUNICIPAL DE TAME 
OFICINA ASESORA JURÍDICA 
Calle 15 No. 14 – 20 
Tame – Arauca

REFERENCIA: Carta de Conformación del Consorcio SELECCIÓN MÍNIMA CUANTÍA No. MC – TA – 0XX- 2026.


Los suscritos, __________________ (nombre del Representante Legal) y __________________ (nombre del Representante Legal), debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de _________________________ (nombre o razón social del integrante) y ___________________________ (nombre o razón social del integrante), respectivamente, manifestamos por este documento, que hemos convenido asociarnos en CONSORCIO, para participar en la Selección Abreviada de menor cuantía de la referencia cuyo objeto es ___________________________, y por lo tanto, expresamos lo siguiente: 

1. La duración de este Consorcio será igual al término de la ejecución y liquidación del contrato. 
2. El Consorcio está integrado por: 



                    NOMBRE                                             PARTICIPACIÓN (%) 
                   _________________________            ______________ 
                   _________________________            ______________ 
                   _________________________           _______________

1) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de participación de los miembros, debe ser igual al 100%.


3. El Consorcio se denomina CONSORCIO _____________________. 
4. La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria. 
5. El representante del Consorcio es ____________________________ (indicar el nombre), identificado con C. C. No. ______________ de ____________________, quien está expresamente facultado para firmar, presentar la oferta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación, firmar el contrato y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto a la ejecución y liquidación del contrato con amplias y suficientes facultades. 
6. La sede del Consorcio es: 
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 2022_.



Nombre del oferente o de 
Su Representante Legal _______________________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
Dirección de correo _______________________________________ 
Dirección electrónica _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 
______________________________________________
(Nombre y firma del cada uno de los integrantes, si son personas jurídicas será el Representante Legal de cada las empresas que lo integran)
___________________________________________
(Nombre y firma del Representante del Consorcio)





































ANEXO No. 7 COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN

El (los) suscrito(s) a saber: (Nombre del representante legal de la sociedad, asociación o persona jurídica proponente, o nombre del representante legal del consorcio o Unión Temporal proponente) domiciliado en (Domicilio de la persona firmante), identificado con (Documento de Identificación de la persona firmante. y lugar de expedición), quien obra en calidad de (Representante legal de la Sociedad, del Consorcio, de la Unión Temporal, o de la Asociación proponente, si se trata de persona jurídica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha Sociedad, Consorcio, Unión Temporal, o Asociación, indicando instrumento de constitución y haciendo mención a su registro en la Cámara de Comercio del domicilio de la persona jurídica), que en adelante se denominará EL PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, la presente invitación, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones: 

PRIMERO: Que el Municipio de Tame, adelanta un proceso de Mínima Cuantía para la celebración de un contrato estatal.

SEGUNDO: Que es interés de EL PROPONENTE apoyar la acción del Estado colombiano, y del Municipio de Tame, para fortalecer la transparencia en los procesos de contratación, y la responsabilidad de rendir cuentas; 

TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de Mínima Cuantía aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la información propia que resulte necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupción, que se regirá por las siguientes cláusulas:

CLÁUSULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS.

EL PROPONENTE, mediante suscripción del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1.1. EL PROPONENTE no ofrecerá ni dará sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningún funcionario público en relación con su propuesta, con el proceso de contratación, ni con la ejecución del contrato que pueda celebrarse como resultado de su propuesta, 
1.2. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compañía o un agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre; 
1.3. EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la República de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de Selección DE MÍNIMA CUANTÍA y la relación contractual que podría derivarse de ella, y les impondrá las obligaciones de: 


a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios del Municipio de Tame, ni a cualquier otro servidor público o privado que pueda influir en la adjudicación de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios públicos, puedan influir sobre la aceptación de la propuesta; 

b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios del Municipio de Tame durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta. 


1.4. EL PROPONENTE se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o como efecto la colusión en el presente proceso de Selección de Contratación Directa. 

EL PROPONENTE asume a través de la suscripción del presente compromiso, las consecuencias previstas en la solicitud de oferta del proceso de contratación, si se verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupción. 

En constancia de lo anterior, y como manifestación de la aceptación de los compromisos unilaterales incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (Ciudad donde se firma el presente documento) a los (Día del mes en letras y números, días del mes de del año).


EL PROPONENTE:



Nombre del oferente                 _______________________________________ 
Nit. No.                                      _____________________ De _______________ 
Nombre Representante Legal   _______________________________________ 
C. C. No.                                   _____________________ De _______________ 
Matrícula Profesional No.        __________________________________ (anexar copia) 
No. del NIT [consorcio o unión 
temporal o de la (s) firma (s)]  __________________________________ (anexar copia (s)) 
Dirección de correo _______________________________________ 
Dirección electrónica _______________________________________ 
Telefax _______________________________________ 
Ciudad _______________________________________ 
___________________________________________________
(Firma del oferente o de su Representante Lega
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