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[bookmark: _Toc506024050]COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN

Proceso de Contratación No. xxxxxxx	

[Nombre del representante legal del Proponente], identificado como aparece al pie de mi firma, en mi calidad de representante legal de [nombre del Proponente], manifiesto en mi nombre y en nombre de [nombre del Proponente] que:

1. Apoyamos la acción del Estado colombiano y de la Entidad Contratante para fortalecer la transparencia y la rendición de cuentas de la administración pública.

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

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dádivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o prebenda a servidores públicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la colusión en el Proceso de Contratación _.

5. Nos comprometemos a revelar la información que sobre el Proceso de Contratación nos soliciten los organismos de control de la República de Colombia.

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso Anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores.

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupción.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los días [dia] del mes [mes] de 202X.




Firma representante legal del Proponente
Nombre: 
Cargo:
Documento de Identidad:
Los representantes de los integrantes del Proponente plural deben suscribir el presente documento.
MANIFESTACIÓN DE INTERÉS



Ciudad y fecha. 

Señores 
MUNICIPIO DE RIONEGRO


REF. Contratación de Selección Abreviada No. ____________ 

Respetados señores: 

Atentamente me permito manifestar el interés en participar en el proceso para la contratación correspondiente a la SA N°XXXXXXX de 2025, cuyo objeto es “______________________________________________”y solicito ser inscrito en la lista de oferentes. 


Atentamente, 


Se debe anexar el Certificado del Registro Único de proponentes (RUP) vigente y tener presente todo lo desarrollado en el proyecto de pliegos  en el punto 2.16
 

Nombre ___________________________________________ 
C. C. _____________________ de __________________ 
N.I.T. ___________________________________________ (anexar copia) 
Dirección ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad ___________________________________________ 
e-mail ___________________________________________ 



FIRMA






CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA


Ciudad y fecha. 

Señores 
MUNICIPIO DE RIONEGRO  
Rionegro
REF. Selección Abreviada N°   XXX 2026

Respetados señores: 

Atentamente me permito presentar a consideración del Municipio nuestra propuesta para la contratación del suministro correspondiente al proceso SA N° XXXXX  2026, cuyo objeto es “XXXXXXXXXX”. Sobre el particular, nos permitimos manifestarle lo siguiente: 

1. Que somos los únicos interesados con la presente propuesta, y que ninguna otra persona o entidad tiene interés en ella o en el contrato que se celebre, fuera de los aquí nombrados. 
2. Que no tenemos conexión alguna con otra persona o entidad que sea proponente para el mismo servicio. 
3. Que estamos enterados de la naturaleza del suministro necesario para la ejecución del objeto del presente proceso, de las condiciones locales y generales y demás factores que puedan en cualquier forma afectar el suministro, su ejecución o costo. 
4. Que se estudiaron las especificaciones técnicas del contrato, y que no se tiene ninguna duda en su interpretación. 
5. Que aceptamos perder el total de la garantía de seriedad o el depósito que adjuntamos a nuestra propuesta, como indemnización por perjuicios que se causen en el caso que, al adjudicársenos el contrato, rehusemos o descuidemos la legalización del mismo, conforme a los pliegos de condiciones. 
6. Que hemos examinado todas las partes componentes, comprometiéndonos a entregar los bienes objeto de suministro en estricto acuerdo con los términos del contrato, de los pliegos de condiciones y especificaciones. 
7. Que conocemos el estatuto de contratación, Ley 80 de 1993 y lo aceptamos. 
8. Que conozco el plazo para ejecutar el contrato y estoy en capacidad de cumplirlo.
9. Que aceptamos las condiciones del suministro que se indican. 
10. Que conocemos y aceptamos todas las especificaciones y normas de los bienes objeto del suministo requeridos para la ejecución del contrato. 
11. Que acepto la notificación electrónica de todos los actos administrativos que ponen fin al proceso de selección por medio del correo electrónico citado en la presente carta


VIGENCIA DE LA OFERTA


La propuesta debe tener una vigencia de NOVENTA (90) días calendario contados a partir de la fecha de cierre de la presente convocatoria. Los proponentes deberán extender el período de validez, debido a la prórroga en los plazos de adjudicación o firma del contrato, so pena de que se entienda que desisten de la misma.

Atentamente, 

Nombre ___________________________________________ 
C. C. _____________________ de __________________ 
N.I.T. ___________________________________________ (anexar copia) 
Dirección ___________________________________________ 
Telefax ___________________________________________ 
Ciudad ___________________________________________ 
e-mail ___________________________________________ 
FIRMA 

CERTIFICACIÓN PARAFISCALES


Paz y Salvo de Aportes Parafiscales
(No necesita autenticación notarial)


SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTIA N° XXXX 2026.

Señores:



Asunto: Carta de Cumplimiento de Aportes Parafiscales

El suscrito (Representante Legal o Revisor fiscal) de _______________________, certifica que a ______________ se encuentra PAZ Y SALVO por concepto de aportes a las cajas de compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar – ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, así como a los sistemas de Salud, Pensión y riesgos profesionales ARP dentro de los últimos (6) meses, lo anterior de conformidad con el Artículo 50 de la ley 789 de 2002


Cordialmente,



Nombre y Apellidos
Revisor Fiscal o Representante Legal
Tarjeta Profesional No.
Firma
Número de identificación: 













CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES


El suscrito declara que: 

Por medio de la presente certifico que ni el suscrito ni “[NOMBRE DE LA ENTIDAD PROPONENTE]”, entidad que represento, se hallan incursos en las causales de inhabilidad e incompatibilidad establecidas en la Ley 80 de 1993, en el decreto 128 de 1976 y la ley 1474 de 2011 y demás normas sobre la materia, para contratar con El Municipio de Rionegro.

Declaro bajo la gravedad del juramento que se entiende prestado con la firma del presente documento, que no me encuentro incurso en ninguna de ellas, ni mis socios, ni tampoco la sociedad que represento. 

De igual forma declaro bajo gravedad de juramento, que la firma que represento no ha sido objeto de multas y/o sanciones a consecuencia de incumplimientos cualquiera sea su denominación, durante los últimos dos (2) años.


Dado en el Municipio de [Insertar Información], a los    días del mes de      de 2025.




________________________________ 
[Firma de representante legal del proponente o del proponente persona Natural]
Nombre: [Insertar información]

















MODELO DE ACUERDO DE CONSORCIO


Señores:
MUNICIPIO DE RIONEGRO

REFERENCIA: Proceso de SA  ___ 

Los suscritos, ___________________________ y __________________________, debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de _____________________________ y _____________________________, manifestamos que hemos convenido asociarnos en CONSORCIO, para participar en la Selección Abreviada No. _______________, cuyo objeto es _____________________________________________, y por lo tanto, expresamos: 

1. El CONSORCIO está integrado por: 

NOMBRE PARTICIPACIÓN (*) (%) 
_________________________ ______________ 
_________________________ ______________ 
 (*) La suma de los porcentajes de participación debe ser igual a 100. 
2. La duración de este CONSORCIO será igual al término de la ejecución y liquidación del contrato. 
3. La responsabilidad de los integrantes del CONSORCIO es solidaria, ilimitada y mancomunada. 
4. El representante del CONSORCIO es _________________________________, identificado con Cédula No. ______________, quien está expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta, 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 mismo, con amplias y suficientes facultades. 
5. La sede del CONSORCIO es: 

Dirección: ___________________________________________ 
Teléfono: ___________________________________________ 
Celular: ___________________________________________ 
Fax: ___________________________________________ 
Ciudad: ___________________________________________ 


En constancia, se firma en __________________, a los ____ días del mes de __________ de ______. 
(Nombre y firma del representante legal De cada uno de los integrantes del CONSORCIO) 
 (Nombre y firma del representante del CONSORCIO) 
MODELO DE ACUERDO DE UNIÓN TEMPORAL

Señores 
MUNICIPIO DE RIONEGRO 

REFERENCIA: Proceso de SA ________________ 

Los suscritos, ___________________________ y __________________________, debidamente autorizados para actuar en nombre y representación de _________________________________ y __________________________________, manifestamos que hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL para participar en la Selección Abreviada No. ____________, cuyo objeto es _____________________________________, y por lo tanto, expresamos: 

1. La UNIÓN TEMPORAL está integrada por: 
NOMBRE TÉRMINOS Y EXTENSIÓN DE COMPROMISO (2) 
LA PARTICIPACIÓN EN LA (%) 
EJECUCIÓN DEL CONTRATO (1) 
A. ____________ ____________________________ _______________ 
B. ____________ ____________________________ _______________ 
C. ____________ ____________________________ _______________ 

(1) Discriminar las actividades por ejecutar, para cada uno de los integrantes. 
(2) La suma de los porcentajes de participación debe ser igual a 100. 

 2. La duración de la UNIÓN TEMPORAL será igual al término de ejecución y liquidación del contrato. 
3. La responsabilidad de los integrantes de la UNIÓN TEMPORAL es solidaria e ilimitada. 
4. El representante de la UNIÓN TEMPORAL es _______________________, identificado con la cédula de ciudadanía No. ____________, quien está expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta 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. 
5. La sede de la UNIÓN TEMPORAL es: 



Dirección: ___________________________________________ 
Teléfono: ___________________________________________ 
Celular: ___________________________________________ 
Fax: ___________________________________________ 





PRESUPUESTO OFICIAL

El valor total estimado para el presente proceso es de: CIENTO CUARENTA Y SEIS MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y DOS MIL CINCUENTA Y OCHO PESOS ($146.982.058), discriminados así:

LOTE 1 – SEDES DE TRABAJO

El valor total estimado es la suma de CIENTO TRECE MILLONES OCHOCIENTOS OCHO MIL OCHOCIENTOS VEINTICINCO PESOS M/L ($113.808.825) IVA incluido. 

LOTE 2 – PUNTOS EXTERNOS

El valor total estimado es la suma de TREINTA Y TRES MILLONES CIENTO SETENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS M/L ($33.173.233) IVA incluido. 

[bookmark: _Hlk160544277]El presente proceso contractual es tipo bolsa, teniendo en cuenta que las cantidades son determinables y no determinadas, se adjudicará por el valor total del presupuesto oficial y será susceptible de ajustarse a las necesidades y requerimientos de la Secretaría Administrativa y Secretaria de Salud.

En todo caso el Municipio no se verá obligado a ejecutar la totalidad del presupuesto asignado. Se tiene en cuenta la discriminación de valores unitarios para cada ítem, valor sobre el cual ofertarán los proponentes.

Por tratarse de un presupuesto tipo bolsa, se discriminan los valores unitarios sobre los cuales los oferentes deben presentar su propuesta:

LOTE 1 – SEDES DE TRABAJO

	ITEMS
	PROMEDIO

	N°
	SEDES DE TRABAJO
	UNIDAD MEDIDA
	DIRECCIÓN
	OBSERVACIONES
	VALOR UNITARIO IVA INCLUIDO

	1
	Centro Cultural Ricardo Rendón Bravo
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 50 N° 49 - 24
	La Sede cuenta con cuatro (4) pisos, entre los que se encuentra la Biblioteca Baldomero Sanín Cano.
Ubicar malla para exclusión de palomas en la parte frontal y parte posterior del patio.  El personal que instale las mallas de cumplir con la normatividad vigente para trabajo en alturas
	$ 3.760.400

	2
	Casa de la Música Benjamín Marín Álvarez
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 48 N° 50 - 34
	Edificio de dos pisos
	$1.023.400

	3
	Palacio Municipal
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 49 N° 50 - 05
	La Sede cuenta con cinco (5) pisos, entre los que se encuentra el sótano.
Archivo Municipal (Sede N°1)
(Sótano del Palacio Municipal)
	$1.945.650

	4
	(Antigua Sede del Supermercado Carulla)
Subsecretaría de Rentas
Secretaría de Hábitat Secretaría
Secretaría de Desarrollo Territorial 
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 49 N° 48 - 04
	Archivo de la Secretaría de Hábitat
(Parqueadero de Movilidad)
	$1.186.430

	5
	Museo de Arte de Rionegro (MAR)
Comisaria de Familia Sexta
Inspección de policía Centro
	Una Intervención Integral En La Sede
	Parque Principal de Rionegro Antioquia
	Sótano parque principal
	$ 618.800

	6
	(Antiguo Edificio de Espacio Público)
Subsecretaría de Convivencia y Control Territorial 
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 49 N° 50 - 05
	Edificio de dos pisos 
	$815.150

	7
	Casa Dorada y del Adulto Mayor 
(Antiguo Colegio Baldomero Sanín Cano)
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 52 N° 50 - 60
	La Sede cuenta con Tres (3) pisos.
	$ 963.900

	8
	Secretaría de Desarrollo Económico
Secretaria de Cultura y Patrimonio y Oficina Control Interno Disciplinario 
(Antiguo Colegio San Antonio.)
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle #23 55b1 
	La sede cuenta con dos pisos
	$ 934.150

	9
	Primer piso (Archivos)
(Antiguo Colegio Julio Sanín Cano)
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 50 N° 51 – 11
	Primero piso
	$600.950

	10
	Casa Cinco Pasitos
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 50 N° 51 - 19
	Casa de un solo piso con patio en el centro
	$606.900

	11
	Casa de la Mujer
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 50 N° 51 - 
	Casa de un solo piso con patio en el centro
	$583.100

	12
	Casa Museo la Convención
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 51, N° 47 - 67
	Casa de un solo piso con patio en el centro
	$547.400

	13
	(Centro Comercial Gómez y Valencia)
Archivo de Hacienda
Archivo de Planeación
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 49 N° 47 - 99
	La sede se encuentra en un sótano.
	$458.150

	14
	Casa Provincial
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 51 N° 51 - 09
	Edificio de un solo piso con patio en el centro
	$815.150

	15
	El Cubo de la Innovación
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 43 N° 541, Rionegro, Antioquia
	Edificio de tres pisos
	$904.400

	16
	Casa de Justicia Jorge Humberto González Noreña
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 61B N° 44 - 21
	Solo se realiza control en las oficinas ocupadas por los funcionarios de la Administración Municipal.
Primer (1er) Piso.
	$577.150

	17
	Parqueadero Municipal
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 61B N° 44 - 26
	Edificio de un solo piso y área de parqueadero
	$821.100

	18
	Centro de Retención Transitoria
	Una Intervención Integral En La Sede
	Transversal 49 N° 33 - 280
	Sede administrada por la Secretaria de Gobierno.
	$1.915.900

	19
	Comisaria Tercera (3ra) de Familia, Sector Cuatro Esquinas
	Una Intervención Integral En La Sede
	Colegio Josefina Muñoz González
	Solo se realiza control de plagas en las (2) dos oficinas donde se encuentran funcionarios
	$368.900

	20
	Casa de la Cultura de San Antonio
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 14B - N° 55A - 27, Urbanización Bosques de la Pereira, Sector 2 San Antonio de Pereira
	Edificio de un solo piso, con patio en el centro
	$458.150

	21
	Casa de Cultura Porvenir- Antiguo UAI
	Una Intervención Integral En La Sede
	Porvenir
	Casa de un solo piso
	$398.650

	22
	Comisaria Cuarta (4ta) de Familia e Inspección de Policía de San Antonio
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 24 Número 55B - 61, Sector 2 de San Antonio
	Edificio de dos pisos
	$529.550

	23
	Comisaria primera (1ra) e Inspección de Policía Barrio el Porvenir
	Una Intervención Integral En La Sede
	Calle 42 # 61E - 32
	Edificio de dos pisos
	$499.800

	24
	Biblioteca Pública Arturo Echeverry Mejía Barrio el Porvenir
	Una Intervención Integral En La Sede
	Carrera 69 N° 41B - 12
	Esta es una sede de trabajo independiente de otras sedes. Por ende, se les debe realizar, control general de plagas y control especial para archivos y bibliotecas.
	$755.650

	25
	MAKIA
	Una Intervención Integral En La Sede
	 
	Edificio de tres pisos
	$934.150

	26
	Corregiduría Sur
	Una Intervención Integral En La Sede
	Km 6+700 M - Vía Rionegro el Retiro, Vereda Tres Puertas, Sector Llanogrande
	Edificio de un solo piso, cuenta con archivo, limita con colegio y zona verde
	$458.150

	27
	Plaza de Mercado Antonio María Carmona Tejada
	Una Intervención Integral En La Sede E Intervención De Choque
	Calle 56 N° 44 - 09
	Aplicación de choque para rastreros, insectos y roedores
Seguimiento y control 10 días consecutivos
Control de roedores con cebos cada tres meses
	$5.563.250

	28
	Central Mayorista de Rionegro
	Una Intervención Integral En La Sede E Intervención De Choque
	Carrera 51 N° 51 50
	Aplicación de choque para rastreros, insectos y roedores
Seguimiento y control 10 días consecutivos 
Control de roedores con cebos cada tres meses
	$4.652.900

	29
	Centro Integral de Bienestar Animal - (CEIBA)
	Una Intervención Integral En La Sede
	Vereda el Carmín, Sector el Rodeo
	Sede administrada por la Secretaria de Hábitat
	$1.469.650

	30
	Edificio San Miguel 
	Una Intervención Integral En La Sede
	Cl. 51 #50-34
	Edificio de un solo Piso, cuenta con dos oficinas
	$589.050

	31
	Exclusión de palomas 
	Metro Cuadrado
	Se deberá cotizar el valor por metro cuadrado de cerramiento, correspondiente a la ubicación de mallas en el área designada. El personal encargado de estas labores deberá cumplir con lo establecido en la Resolución 4272 de 2021, en lo relacionado con los requisitos para el desarrollo de actividades que impliquen trabajo en alturas, garantizando las condiciones de seguridad exigidas por la normativa vigente.
	$92.225

	32
	Control especial para archivos y bibliotecas
	Archivo Biblioteca
	Sede (unidad)
	$904.400

	SUMATORIA VALORES UNITARIOS
	$36.752.555


Teniendo en cuenta que el presente proceso corresponde a una contratación por bolsa o monto agotable, la propuesta económica deberá presentarse con base en valores unitarios. En consecuencia, el valor total de la oferta económica corresponderá únicamente a la sumatoria de los valores unitarios ofertados, según el formato establecido por la Entidad, y no constituye una obligación de ejecución total del presupuesto oficial.

Los servicios serán requeridos y ejecutados a necesidad de la Entidad, de acuerdo con las condiciones y situaciones particulares que se presenten en cada sede administrativa durante la vigencia del contrato. Por tanto, las cantidades indicadas son estimadas y podrán variar conforme a la demanda real del servicio.

El contratista deberá considerar que dentro del valor unitario ofertado se encuentran incluidos todos los costos directos e indirectos necesarios para la correcta ejecución del contrato, tales como gastos salariales y prestacionales, aportes al sistema de seguridad social y parafiscales, dotación, insumos, equipos, herramientas, instalación, transporte, desplazamientos, cargue y descargue, gastos administrativos, impuestos, tasas, contribuciones, utilidades y demás costos asociados requeridos para la prestación integral del servicio.

LOTE 2 – PUNTOS EXTERNOS

	ITEMS
	PROMEDIO

	ITEM
	SEDES DE TRABAJO
	OBSERVACIONES
	DIRECCIÓN
	VALOR UNITARIO IVA INCLUIDO

	Parque – Área Publica- 
	Sector Calle Obando, parque de la libertad y 2 cuadras a la Redonda.
	2 cuadras a la Redonda. Fumigación inicial y tres (3) refuerzos
	Parque Principal Rionegro, Plaza de la Libertad
Cra 550 # 49-1
	$2.272.900

	Parque – Área Publica- 
	Parque de San Antonio y 2 cuadras a la Redonda 
	2 cuadras a la Redonda. Fumigación inicial y tres (3) refuerzos
	Parque Principal San Antonio de Pereira
Calle 23 #15
	$2.165.800

	Parque – Área Publica- 
	Barrio Quebrada Arriba. (principal)
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Vía principal Calle 52
Zona crítica: Al frente de la cancha, diagonal al Maxifruver
	$1.927.800

	Parque – Área Publica-
	Barrio Las Playas.
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Carreras 44 - 45, entre calle 47 con la 52
	$1.808.800

	Parque – Área Publica-
	Barrio El Llanito (Porvenir).
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	 Carrera 79 hasta la 84, con calles 40E hasta la 47
	$1.808.800

	Parque – Área Publica-
	Primera Etapa Barrio El Porvenir.
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Carrera 62 hasta la 65, con calle 40 hasta la 41b
Semáforo de Yamaha hasta Mercado Distrimar
	$1.808.800

	Parque – Área Publica-
	Barrio Vegas de la Calleja.
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Carrera 62 hasta la Carrrera 61B, con calles 40 hasta la calle 41b
	$1.808.800

	Parque – Área Publica-
	Barrio Los Lagos
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Carera 47 hasta la 48A con calles 59 hasta la 62
	$1.808.800

	Parque – Área Publica-
	Exteriores Plaza de Mercado (Mayorista y Minorista)
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	La Galería Calle 55 y 56 entre Carrera 44 hasta la 46
Plaza Mayorista Carrera 44 con calle 59 hasta 61B
Tener en cuenta fumigación al interior para apoyo de la exterior
	$2.629.900

	Parque – Área Publica-
	Parque San Francisco
	Parque o sector común 2 cuadras a la redonda (aprox. 350 metros cuadrados) y tres (3) refuerzos
	Parque San Francisco
Calle 51 # 50-57
Calle 50 hasta la 51 con carreras 48 hasta la 49
	$1.927.800

	SUMATORIA VALORES UNITARIOS
	$19.968.200



Teniendo en cuenta que el presente proceso corresponde a una contratación por bolsa o monto agotable, la propuesta económica deberá presentarse con base en valores unitarios. En consecuencia, el valor total de la oferta económica corresponderá únicamente a la sumatoria de los valores unitarios ofertados, según el formato establecido por la Entidad, y no constituye una obligación de ejecución total del presupuesto oficial.

El presente proceso contractual se ejecutará bajo la modalidad de bolsa o monto agotable, razón por la cual los valores relacionados en la propuesta económica corresponden a valores unitarios por servicio, calculados para cada punto de intervención. Cada valor unitario deberá incluir la ejecución completa del servicio correspondiente, esto es: una (1) intervención inicial y tres (3) refuerzos, conforme a las condiciones técnicas definidas para cada sede, parque, área pública o zona priorizada.

La Entidad realizará los requerimientos de intervención a necesidad, de acuerdo con las condiciones sanitarias, operativas y situaciones particulares que se presenten en cada sede administrativa o punto externo durante la ejecución contractual.

El contratista deberá considerar que dentro del valor unitario ofertado se encuentran incluidos todos los costos directos e indirectos necesarios para la correcta ejecución del contrato, tales como gastos salariales y prestacionales, aportes al sistema de seguridad social y parafiscales, dotación, insumos, equipos, herramientas, instalación, transporte, desplazamientos, cargue y descargue, gastos administrativos, impuestos, tasas, contribuciones, utilidades y demás costos asociados requeridos para la prestación integral del servicio.





Nombre de Proponente: _________________________________
NIT/ C.C:   ____________________________________________
Dirección:   ___________________________________________
Teléfono:    ___________________________________________
Correo:  ______________________________________________
Firma: _______________________________________________





















CONSTANCIA DE NO MULTAS Y SANCIONES


Señores 
MUNICIPIO DE RIONEGRO

 REFERENCIA: Proceso de SA ___ 


El suscrito, ___________________________ actuando en nombre y representación de _____________________________ bajo la gravedad del juramento me permito detallar a continuación la Constancia de Multas y Sanciones:



	No 
Contrato
	Objeto
	Entidad que Sancionó
	Acto administrativo que sanciona
	Clase de Sanción
	Vigente

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	






Nombre de Proponente: _________________________________
NIT/ C.C:   ____________________________________________
Dirección:   ___________________________________________
Teléfono:    ___________________________________________
Correo:  ______________________________________________
Firma: _______________________________________________











[bookmark: _Toc506024053]ESPECIFICACIONES TECNICAS

	El contratista en desarrollo del objeto contractual deberá realizar la fumigación y los controles necesarios en las instalaciones físicas de todas las sedes de la Administración Municipal y puntos externos cumpliendo con las especificaciones técnicas:

A. FUMIGACIÓN Y CONTROL DE PLAGAS: Corresponde a la intervención integral que se realizará en TREINTA (30) sedes administrativas de la Administración Municipal, la cual incluye actividades de control integrado de plagas y la instalación de sistemas de exclusión de palomas mediante mallas especializadas. De manera adicional, se llevarán a cabo DIEZ (10) puntos externos priorizados e identificados por la Secretaría de Salud, en los cuales se ejecutarán intervenciones orientadas al control de vectores en áreas públicas.

1. Realizar el proceso de fumigación y control general de insectos rastreros tales como, cucarachas, pulgas, chinches, pulgones, alacranes, hormigas, babosas, arañas, comején, ácaros, garrapatas, en oficinas, plazas de mercado, áreas comunes, patios y demás lugares que puedan considerarse como focos o nidos al interior de las edificaciones.
2. Realizar fumigación y control general de palomas e insectos voladores tales como, moscas, mosquitos, zancudos, polillas, etc., en oficinas, plazas de mercado, áreas comunes, patios y demás lugares que puedan considerarse como focos o nidos al interior de las edificaciones. 
3. Realizar control general de roedores (ratas y ratones) en oficinas, áreas comunes, patios y demás lugares que puedan considerarse como focos o nidos al interior de las edificaciones.
4. Realizar control de ácaros y otras plagas que puedan afectar los archivos del Municipio tal como lo establece el sistema integrado de conservación.

B. INTERVENCIÓN EN PLAZAS DE MERCADO ANTONIO MARIA CARMONA Y CENTRAL MAYORISTA DE RIONEGRO: Plan de choque para el control de roedores, rastreros y voladores, el cual se tiene definido para las plazas de mercado, aunque se hayan realizado fumigaciones periódicas, en estos lugares persisten condiciones que favorecen la rápida reaparición de plagas, como la acumulación de residuos, humedad constante y tránsito continuo de personas y productos.

En estos casos, la fumigación convencional no siempre es suficiente para eliminar focos de infestación activos o evitar la reproducción acelerada de roedores, insectos rastreros y voladores. Por eso, se hace necesario implementar un plan de choque, como una medida intensiva, focalizada y de mayor alcance, que permita controlar eficazmente la población de vectores y cortar el ciclo biológico de las especies presentes.

Este plan de choque no reemplaza la fumigación regular, sino que la complementa en situaciones donde se requiere una intervención urgente y reforzada, protegiendo la salud pública, la inocuidad de los alimentos y la operatividad de los espacios intervenidos y debe incluir las siguientes actividades:

1. Realizar el proceso de fumigación y control general de insectos rastreros tales como, cucarachas, pulgas, chinches, pulgones, alacranes, hormigas, babosas, arañas, comején, ácaros, garrapatas, en oficinas, plazas de mercado, áreas comunes, patios y demás lugares que puedan considerarse como focos o nidos al interior de las edificaciones.
2. Realizar fumigación y control general de palomas e insectos voladores tales como, moscas, mosquitos, zancudos, polillas, etc., en oficinas, plazas de mercado, áreas comunes, patios y demás lugares que puedan considerarse como focos o nidos al interior de las edificaciones. 
3. Instalación de estaciones o cebaderos multipropósito (cebos, trampas de goma o trampa de golpe) para roedores. 
4. Colocación de cebos en las alcantarillas y cajas de registro de aguas residuales. 
5. Colocación de cebos en bandejas en canaletas de cableado y techos de los locales. 
6. Desratización en áreas de madrigueras. 
7. Recolección de roedores.

El plan incluye: aplicación de choque, seguimiento durante DIEZ (10) días consecutivos y un seguimiento durante TRES (3) semanas (1 visita por semana) 

C. CONTROL DE PALOMAS: se realizará en las TREINTA (30) sedes administrativas que requieran intervención para la exclusión de palomas, para esto se realizará la siguiente actividad:

Ubicación de mallas en nylon de alta resistencia a rupturas y con adecuada protección frente a la radiación solar, garantizando su durabilidad y correcto funcionamiento según las condiciones del entorno.

La instalación deberá ser realizada por personal certificado para trabajo en alturas, cumpliendo con la normatividad vigente en seguridad y salud en el trabajo, y utilizando los elementos de protección personal requeridos para la ejecución segura de la actividad.

D. CONTROL DE ARCHIVOS Y BIBLIOTECAS: Se realizará en aquellas sedes que cuenten con archivos y bibliotecas, aplicando un manejo especial mediante técnicas y productos que no alteren ni deterioren los documentos, libros o material almacenado.

El control se llevará a cabo mediante termo nebulización, utilizando productos adecuados para este tipo de espacios, garantizando la protección del material y la efectividad del tratamiento, cumpliendo con las normas de seguridad y las recomendaciones técnicas para este tipo de intervención.

UBICACIÓN OPERATIVA Y CAPACIDAD DE RESPUESTA INMEDIATA

El contratista deberá contar con una sede operativa ubicada en un Municipio del Oriente Antioqueño o del Área Metropolitana del Valle de Aburrá. Esta condición se establece con el fin de garantizar la capacidad de respuesta oportuna e inmediata ante requerimientos urgentes por parte del Municipio de Rionegro, especialmente en situaciones que puedan representar riesgos para la salud pública, la seguridad de los funcionarios o la continuidad en la prestación del servicio.

La proximidad geográfica del contratista permite optimizar los tiempos de desplazamiento, facilitar la atención de contingencias, realizar seguimientos periódicos y asegurar la ejecución eficiente de las actividades contratadas, en cumplimiento de los principios de economía, eficacia y celeridad de la función administrativa.

Así mismo, el contratista deberá presentar el concepto sanitario favorable para aplicadores de plaguicidas, con una vigencia no superior a un (1) año al momento de la presentación de la propuesta, expedido por la entidad territorial de salud competente en la jurisdicción donde opere el establecimiento. Lo anterior, en cumplimiento de las disposiciones sanitarias vigentes aplicables a las actividades de control de plagas, garantizando que el proveedor cuenta con las condiciones técnicas, locativas y de manejo seguro de sustancias químicas, minimizando riesgos para la salud humana y el medio ambiente.

Para tal efecto, el proponente deberá anexar a su oferta:

	ITEM
	
CONDICIONES TECNICS MINIMAS.


	1. 
	Certificados vigentes de: Cámara de Comercio; De Ubicación y Usos del Suelo, Nit  

	2. 
	Adjuntar fotocopia del carné de aplicador de plaguicidas de cada uno de los operarios. Dicho carné es el que expide la DSSA, previo curso de 60 horas en institución educativa como el SENA u otra entidad autorizada

	3. 
	Acta de visita con concepto favorable (certificación sanitaria) de la dirección territorial de salud, con jurisdicción donde se encuentre ubicada la sede de la empresa. La prestación de servicios de control de plagas solo podrán hacerlo las empresas que cumplan con estos requisitos, lo cual se evidencia a través del acta de visita con el concepto favorable de la Dirección Territorial de Salud

	4. 
	Plan de manejo ambiental, emergencias, manejo de residuos, etc., aprobado, emitido por la CAR (CORANTIOQUIA, CORNARE, CORPOURABA y AREA METROPOLITANA, etc.), en donde este registrado y aprobado el plan de manejo y disposición final de envases y empaques (estar integrada a la cadena de retorno y devolución de empaques y envases vacíos de plaguicidas), productos vencidos, deteriorados, residuos de plaguicidas; incluido y detallado el tratamiento de aguas residuales y la inscripción en el registro de generador de residuos peligrosos; detallado el plan a seguir en caso de presentarse una emergencia con los productos-plaguicidas

	5. 
	Tener registro de los equipos a utilizar con su respectiva hoja de vida y el registro del mantenimiento realizado. Igualmente detallar los equipos o utensilios de protección personal en cantidad suficiente que utilizará en las aplicaciones de plaguicidas, tiempo de uso y cambio de filtros. Cada operario debe portar los elementos de seguridad y salubridad necesarios.

	6. 
	Presentar un registro (cuadro) de los productos a aplicar, en donde especifique el nombre del producto, la fecha de expiración (vencimiento), la vigencia del registro sanitario, el principio activo del producto, definir cómo empleará cada producto en la operación de control, anexar la hoja de seguridad, ficha técnica o ficha toxicológica, de cada uno de ellos (para cuando se tenga la necesidad de atender emergencias) con la categoría toxicológica de cada uno de ellos, la plaga que controla, precauciones y antídoto. Se debe presentar la evidencia de utilizar, solamente productos registrados de uso en salud pública, categorías toxicológicas III o IV, se exceptúan los raticidas, estos están clasificados en categoría toxicológica uno, tipo anticoagulantes. Se advierte que están prohibidos: los raticidas en presentación líquida y los productos con registro para uso agrícola o con registro ICA

	7. 
	Disponer de protocolo para el antes (diagnóstico, situación encontrada de infestación de plagas), el durante (que plaguicidas, cantidad aplicada, sitios de aplicación, fichas técnicas, hojas de seguridad, etc.) y el después (recomendaciones, que limpiar o asear, tiempos de cuarentena, cerrar o abrir puertas, etc.).

	8. 
	Realizar educación sanitaria para reducir o evitar la infestación de plagas en el momento de realizar las operaciones de aplicación (dec. 1843/91, arts. 121, 122)

	9. 
	El contratista deberá proveer con anticipación la relación del personal que realizará los trabajos con copia vigente de afiliación de los trabajadores a la Seguridad Social (Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones) y certificación de manejo seguro de plaguicidas.

	10. 
	La empresa debe tener incorporado en sus actividades portafolio, acciones de manejo integral (inteligente) de plagas-MIP; determinantes de las plagas, comportamientos humanos, aseo y limpieza, saneamiento ambiental y otras específicas según el sujeto tratado. Tener desarrollado y documentado un programa preventivo de control de plagas para monitorear continuamente los factores que favorecen su presencia como es el saneamiento básico y el manejo de residuos sólidos y líquidos y ser ejecutado por los clientes potenciales (dec. 1843/91, art. 123).



· El certificado de existencia y representación legal expedido por la Cámara de Comercio, en el que se evidencie la ubicación de la sede operativa.
· Una manifestación suscrita por el representante legal, en la cual declare expresamente su compromiso de cumplir con los plazos de ejecución establecidos y su disponibilidad para atender solicitudes urgentes relacionadas con actividades de fumigación en un plazo máximo de veinticuatro (24) horas, contadas a partir de la notificación oficial.

AUTORIZACIÓN SANITARIA Y REQUISITOS DEL PERSONAL OPERATIVO

El contratista deberá cumplir con los siguientes requisitos relacionados con la autorización sanitaria y el personal que realizará las actividades:

· Asegurar que el personal que ejecute las labores porte carné de identificación, el cual deberá contener el nombre de la empresa, el NIT y la cédula de ciudadanía del trabajador.

[bookmark: _Int_ExzotU0N]PRODUCTOS A UTILIZAR

El proponente deberá relacionar los productos que se emplearán durante la ejecución del servicio, incluyendo como mínimo la siguiente información:

· Nombre comercial del producto.
· Registro sanitario vigente.
· Principio activo.
· Modo de uso o aplicación.
· Además, se deberán adjuntar las fichas técnicas y hojas de seguridad (MSDS) en idioma español, conforme a la normativa vigente y a las buenas prácticas en el manejo de plaguicidas.

PROTOCOLOS TÉCNICOS DE INTERVENCIÓN

El contratista deberá contar con protocolos documentados y estructurados para las distintas fases de la intervención, que incluyan:

· Antes: diagnóstico de situación, identificación del tipo y nivel de infestación, registro inicial.
· Durante: descripción de productos utilizados, cantidades aplicadas, sitios específicos de aplicación, fichas técnicas y hojas de seguridad.
· Después: recomendaciones sobre limpieza, tiempos de reingreso o cuarentena, apertura o cierre de puertas, entre otros aspectos operativos.
· Así mismo, deberá realizar educación sanitaria básica al personal de la entidad durante la intervención, en cumplimiento de los artículos 121 y 122 del Decreto 1843 de 1991, con el fin de prevenir o mitigar nuevas infestaciones.

PROGRAMA DE SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD EN EL TRABAJO (SST)

El contratista deberá presentar un Programa de Seguridad Industrial que contemple, como mínimo, los siguientes componentes:

· Identificación de peligros y evaluación de riesgos asociados a la actividad.
· Medidas preventivas y de control para eliminar o reducir dichos riesgos.
· Capacitación y entrenamiento continuo del personal en el uso seguro de plaguicidas y en la actuación ante emergencias.
· Procedimientos operativos estándar (POE) para la preparación, aplicación, almacenamiento, transporte y disposición final de plaguicidas.
· Plan de respuesta ante emergencias (derrames, intoxicaciones, incendios, entre otros).
· Programa de vigilancia médica para los trabajadores expuestos, incluyendo exámenes ocupacionales y seguimiento clínico.
· Dotación, uso y mantenimiento de elementos de protección personal (EPP), conforme a los riesgos identificados y a la normativa vigente.
· Sistema de señalización y etiquetado de seguridad, visible y acorde con la clasificación de peligros de los productos utilizados.
· Cumplimiento de la normatividad vigente sobre trabajo seguro en alturas, cuando la actividad lo requiera, asegurando personal debidamente certificado.

MANEJO DE RESIDUOS PELIGROSOS

· El proponente deberá adjuntar copia del contrato o convenio vigente con gestor autorizado para la disposición final de residuos peligrosos.
· Igualmente, deberá presentar un procedimiento de manejo de residuos que incluya: capacitación, clasificación, recolección, almacenamiento, transporte y disposición final conforme a la normatividad ambiental.

INFORME TÉCNICO FINAL

· Al término de cada intervención, el contratista deberá presentar al supervisor del contrato, dentro de los ocho (8) días calendario siguientes, un informe técnico detallado que contenga:
· Tipo de plagas controladas o erradicadas (insectos rastreros, voladores, roedores, entre otros).
· Localización de nidos, madrigueras o puntos críticos.
· Recomendaciones técnicas para evitar nuevas infestaciones.
· Evidencia fotográfica de la prestación del servicio, debidamente georreferenciada o con indicación de lugar, fecha y hora.




	Autorizaciones, permisos, licencias y documentos técnicos:
	· [bookmark: _Hlk203635978]Acta de visita con concepto FAVORABLE (certificación sanitaria) de la dirección territorial de salud, con jurisdicción donde se encuentre ubicada la sede de la empresa.
· Resolución firmada por la Secretaría Seccional de Salud para aplicadores de plaguicidas, en la que se incluya el personal autorizado como aplicador y que esta se encuentre vigente.
· Certificado expedido por la ARL de la evaluación de los estándares mínimos del SG-SST, con un puntaje igual o superior al 85% (Valoración: Aceptable), según lo establece la Resolución 0312 de 2019.  Dicha certificación deberá haber sido expedida con una antelación no mayor a un (1) año respecto a la fecha de cierre del presente proceso de selección



Certifico que cumpliré con lo descrito, en las condiciones que el Municipio de Rionegro, lo requiere desde el componente técnico.




________________________________ 
[Firma de representante legal del proponente o del proponente persona Natural]
Nombre:[Insertar información










































FORMATO DE EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECIFICA


	N°
 
	Entidad Contratante 
	Objeto y/o Alcance del objeto 
	Número del Contrato
	Fecha de Inicio del Contrato
	Fecha de Terminación del Contrato
	% de participación del Integrante de la Forma Asociativa Proponente en la Forma Asociativa anterior
	Valor del contrato en pesos colombianos
	Valor del contrato en SMMLV
	Marcar con una X si es experiencia General 
	
Marcar con una X si es experiencia Especifica

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	



1.Indicar si el contrato se ejecuta en forma Individual (I), en Consorcio (C) o Unión Temporal (UT). 
2. Valor total del contrato, en Pesos (COP) y SMMLV a la fecha de TERMINACIÓN del contrato.
4. El formulario debe ser diligenciado en su totalidad. En todo caso la evaluación se efectuará conforme lo dispuesto en la convocatoria.
5. Los contratos relacionados deben estar debidamente certificados


Nombre de Proponente: ________________
NIT/ C.C: ____________________________
Dirección:   ___________________________
Teléfono:    __________________________
Correo:  _____________________________

Firma: ___________________________





CONSTANCIA DE RECIBO DE ADENDAS 



Señores 
MUNICIPIO DE RIONEGRO



REFERENCIA: Proceso de SA N°XXX 2026.





El suscrito, ___________________________ actuando en nombre y representación de _____________________________ bajo la gravedad del juramento me permito informar que he recibido y me encuentro enterado del contenido de la adenda N° xxx, publicada el xxxxx en la página de Colombia Compra Eficiente.






Nombre de Proponente: _________________________________
NIT/ C.C:   ____________________________________________
Dirección:   ___________________________________________
Teléfono:    ___________________________________________
Correo:  ______________________________________________
Firma: _______________________________________________













CARTA DE APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL


Ciudad y fecha. 

Señores
Municipio de Rionegro

REFERENCIA:	Selección abreviada Nro.____________2026


Respetados señores

Por medio de este documento, manifiesto que en virtud de lo dispuesto en el artículo 2 de la Ley 816 de 2003, el personal que será puesto al servicio para la ejecución del contrato en caso de que se me adjudique será de origen nacional (en caso de tener componente extranjero lo deberá manifestar).

Cordialmente, 



Firma del Representante Legal _______________________________ 
C. C. No. _____________________ de _______________ 
(Firma del proponente o de su Representante Legal)

Nota: El proponente que no presente debidamente diligenciado y firmado el presente anexo o formato de apoyo a la Industria Nacional será calificado con cero (0) para este criterio.
 Para el diligenciamiento del formato se deberá tener en cuenta lo indicado en el Pliego de condiciones.













INCORPORACIÓN DE COMPONENTE NACIONAL EN SERVICIOS EXTRANJEROS


[Este formato NO debe ser diligenciado por Proponentes nacionales o extranjeros con trato nacional. Únicamente lo diligenciará los Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por el puntaje correspondiente a incorporación de componente nacional en servicios extranjeros. También podrá ser diligenciado por los Proponentes Plurales integrados por al menos un extranjero sin derecho a trato nacional.] 

Señores
Municipio de Rionegro, Antioquia
Calle 49 N° 50 – 05
Rionegro, Antioquia

REFERENCIA:	Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación], en adelante el “Proceso de Contratación” 
Objeto: 
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta oferta.]
Estimados señores:
en mi calidad de representante legal de [Nombre del Proponente - persona jurídica] o [Nombre del Proponente- persona natural] en adelante el “Proponente”, presento ofrecimiento para contratar durante el proyecto personal de origen colombiano. 
Manifiesto bajo la gravedad del juramento que, en caso de resultar adjudicatario, incorporaré a la ejecución del contrato más del noventa por ciento (90 %) del personal técnico, operativo y profesional de origen colombiano. 
El cumplimiento de esta obligación será acreditado durante la ejecución del Contrato mediante la entrega de alguno de los documentos previstos en el numeral 4.4.1.1 del documento base. Adicionalmente, el Contratista, a partir de iniciar con la ejecución del contrato, deberá allegar mensualmente una declaración expedida por su representante legal en la que conste que se mantiene el porcentaje de personal técnico, operativo y profesional colombiano y adjuntar el soporte de la vinculación laboral o por cualquier otra modalidad de ese personal. 

Atentamente,

Nombre del Proponente	_______________________________________
Nombre del representante legal	__________________________________
C. C. .	_____________________ de _______________
Dirección de correo	_______________________________________
Correo electrónico	_______________________________________



ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA JURÍDICA)


[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas jurídicas o los integrantes que sean personas jurídicas del Proponente Plural cuyo porcentaje de participación sea al menos del diez por ciento (10 %) y acrediten la condición de emprendimientos y empresas de mujeres.]

Señores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD] 
[Ciudad] 

REFERENCIA:	Proceso de Contratación [Incluir número del Proceso de Contratación]  
Objeto: 
[Incluir cuando el Proceso de Contratación sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta oferta.]

Estimados señores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica y del revisor fiscal, cuando este último exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el contador] identificados con [Incluir los números de identificación], en nuestra condición de  representante legal [y revisor fiscal, en caso de estar obligado según los requerimientos de ley, o el contador] de [Incluir la razón social de la persona jurídica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el Proponente, acreditamos la condición de ser emprendimiento y empresa de mujer en los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.14 del Decreto 1082 de 2015.

[El Proponente escogerá una de las siguientes dos (2) opciones para acreditar la condición de emprendimiento y empresa de mujer:] 

[Opción 1. Incorporar si la participación accionaria de la persona jurídica en su mayoría son mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a éstas durante el último año.]

Manifestamos bajo la gravedad del juramento que más del cincuenta por ciento (50 %) de las acciones, partes de interés o cuotas de participación de la persona jurídica pertenecen a mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a estas durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Contratación. En el siguiente cuadro señalamos la identificación de las mujeres en la persona jurídica y la distribución de los derechos en la sociedad durante el último año:

	Nombre completo y número de identificación de la (s) mujeres (s) que tienen o tuvieron participación durante el último año en la persona jurídica 
	Número de acciones, partes de interés o cuotas de participación de la persona jurídica, o el alcance o condición de su participación en el caso de las personas jurídicas sin ánimo de lucro

	
	

	
	




De igual manera, manifestamos bajo la gravedad del juramento que más del cincuenta por ciento (50 %) de las acciones, partes de interés o cuotas de participación de la persona jurídica ha pertenecido a mujeres, y dicha participación mayoritaria se ha mantenido a partir de: [Indicar la fecha (día/mes/año) desde que se cumple con dicha condición].

[Opción 2. Incorporar si por lo menos el cincuenta por ciento (50 %) de los empleos del nivel directivo de la persona jurídica son ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente durante al menos el último año.]

En el siguiente cuadro señalamos de forma detallada la denominación de los cargos directivos que existen dentro de la persona jurídica, la identificación de las personas que ocuparon o ejercen los cargos del nivel directivo del Proponente y el tiempo de vinculación:

	Denominación del cargo directivo dentro de la empresa
	Nombre completo y número de identificación de la (s) persona (s) que ocuparon / ejercen el cargo durante el último año en la persona jurídica
	Tiempo de vinculación de la (s) persona(s) que ejerció / ejerce el cargo del nivel directivo

	[Indique la denominación del cargo directivo, a modo de ejemplo: Gerente general, director ejecutivo]
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año] 
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año] 
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	[Indique la denominación del cargo directivo, a modo de ejemplo: Gerente/ Director de ventas]
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año] 
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	[Indique la denominación del cargo directivo, a modo de ejemplo: Director de desarrollo tecnológico]
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]

	
	[Indique el nombre completo y el número de identificación de las personas que ocuparon / ejercen el cargo en el último año]
	[Indique el tiempo de vinculación de la persona que ejerció/ejerce el cargo en el nivel directivo]



Conforme a lo anterior, manifestamos bajo la gravedad del juramento que por lo menos el cincuenta por ciento (50 %) de los empleos del nivel directivo de la persona jurídica han sido ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente a la empresa durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Contratación en el mismo cargo u otro del mismo nivel. 

Para los efectos de esta certificación son empleos del nivel directivo aquellos cuyas funciones están relacionadas con la dirección de áreas misionales de la empresa y la toma de decisiones a nivel estratégico. En este sentido, son cargos del rango directivo los que dentro de la organización de la empresa implican mando o los que por su jerarquía desempeñan cargos encaminados al cumplimiento de funciones orientadas a representar al empleador. 

Como soporte de esta declaración se anexa copia de (i) los respectivos documentos de identidad, (ii) los contratos de trabajo o certificación laboral con las funciones y (iii) el certificado de aportes al Sistema de Seguridad Social del último año en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador, en relación con cada una de las personas que conforman el nivel directivo del Proponente. 

[Si el Proponente cumple ambas condiciones escogerá alguna de las dos (2) opciones descritas, para acreditar la calidad de emprendimientos y empresas de mujeres en los términos del 2.2.1.2.4.2.14 del Decreto 1082 de 2015] 


En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ del 2
[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica]




[Nombre y firma del contador o revisor fiscal, si está obligado a tenerlo
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