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FORMATO 7 
FACTOR DE CALIDAD



Señores
INSTITUTO DE DESARROLLO URBANO - IDU
Calle 22 No. 6 - 27
Bogotá D.C.

REFERENCIA:	Proceso de contratación No. IDU-SAMC-DTAF-001-2026, en adelante el “proceso de contratación” 

Objeto: “SERVICIO DE ORGANIZACIÓN, ADMINISTRACIÓN, EJECUCIÓN Y DEMÁS ACCIONES NECESARIAS PARA LA REALIZACIÓN DE EVENTOS Y REUNIONES QUE REQUIERA EL IDU.”

Estimados señores:

"[Nombre del representante legal del Proponente]" En mi calidad de Representante Legal de "[Nombre del Proponente]" o [Nombre del Proponente-persona natural] en adelante el “Proponente”, manifiesto expresamente bajo la gravedad de juramento, a ofrecer los siguientes elementos:


	Concepto
	Medio de verificación
	Puntaje
	SI
	NO

	FACTORES
	
	

	Ofrecimiento sin costo adicional para la entidad de 50 unidades cualquiera de los requerimientos técnicos establecidos en los numerales 9, 10, 11, 12, 13 del listado de ítems del tarifario de acuerdo a la solicitud que realice el supervisor del contrato 

1. NOTA: El mayor puntaje se asignará al proponente que ofrezca el total del número de este servicio sin costo adicional para la Entidad, y a los demás de manera proporcional aplicando regla de tres simples, el puntaje se otorgará máximo con dos (2) decimales.

	Manifestación del Representante Legal o la persona natural proponente  en el Formato 7 – Factor de Calidad 
	7,5
	
	

	Ofrecimiento sin costo adicional para la entidad de 1 intérprete de lengua de señas para 1 evento con duración máxima de 2 horas, que determine el supervisor del contrato
	Manifestación del Representante Legal en el Formato 7 – Factor de Calidad
	5
	
	

	Total
	
	12.5
	
	




Atentamente,

Nombre del Proponente	_______________________________________
Nombre del Representante Legal	__________________________________
C. C. No.	_____________________ de _______________
Dirección 	_______________________________________
Correo electrónico	_______________________________________
Ciudad	_______________________________________

	[bookmark: _heading=h.gsx3v2gp5vyy]IDU-SAMC-DTAF-001-2026



image1.png
BOGOT/\




