

ANEXO 9
SOLICITUD LIMITACIÓN MIPYMES


Ciudad y fecha: ________________



Señores:
ALCALDIA MUNICIPAL
San Agustín

[bookmark: _GoBack]		Ref. Proceso _____-____ de 2026


Cordial saludo,


______________________, identificado con C.C. No. ___________ de ______, actuando en nombre propio (como Representante legal ________________________), de manera respetuosa solicito se limite territorialmente el proceso de contratación a mipymes del Municipio (departamento) de _______, de acuerdo a lo establecido en el artículo 2 del Decreto 1860 de 2021.

Adjunto a la presente solicitud: certificado de cámara de comercio, fotocopia de cédula de ciudadanía y certificación expedida por contador en donde consta que tengo la calidad de mipyme.


Atentamente,




____________________________
Nombre:_____________________________
C.C. No. _____________________________
Dirección:_____________________________
Correo electrónico: ______________________
Celular: _______________________________





