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PROCESO CONTRACTUAL
ANEXO No. 1
CARTA DE PRESENTACION DE OFERTA
Ciudad y Fecha
Sefiores:

MUNICIPIO DE SANTA MARIA

REF: Contratacién Minima Cuantia Invitacién PUblica N.

EL SUSCRITO Actuando en nombre propio o "en Representacion de

de acuerdo con la invitacion publica, formulo la siguiente oferta para el proceso

de referencia con OBJETO: “ ". asi:

En el evenfo de resultar aceptada mi propuesta, me comprometo a perfeccionar y legalizar el
respectivo acuerdo dentro del fiempo estipulado en la invitacién y aceptaciéon de la propuestay a
ejecutar el objeto confractual de acuerdo con los documentos que hacen parte del presente
proceso, del confrato, de esta propuesta y de las demds estipulaciones de la misma.,

En mi calidad de proponente declaro:

1.

Que conozco los estudios previos, sus anexos técnicos v la invitaciéon de la presente seleccidén de
minima cuantia, sus adendas e informaciones sobre preguntas y respuestas, asi como los demds
documentos relacionados y acepto cumplir fodos los requisitos en ellos exigidos

Que acepto las consecuencias que se deriven por el incumplimiento de los requisitos a que se
refiere el numeral anterior y renuncio a cualquier reclamacién por ignorancia o errénea
interpretacion.

Que en caso de ser aceptada mi propuesta me comprometo a iniciar la ejecucién del contrato
respectivo, cuando la Alcaldia de Santa Maria, de la orden de iniciacidn mediante la
comunicacién escrita que se suscriba para el efecto'y a terminarlo dentro de los plazos
contractuales de acuerdo con lo establecido en los documentos de la seleccidn, la propuesta
y el contrato respectivamente. '

Que me comprometo a eniregar los documentos necesarios para el perfeccionamiento vy
legalizacion del contrato.

Que conozco y acepto en un todo las leyes generales y especiales aplicables a este proceso
contractual.

He estudiado las condiciones técnicas, econdmicas y juridicas del proceso y las tuve en cuenta
para la elaboracién de la propuesta.

Que lei cuidadosamente la invitacion publica de la seleccién y elaboré mi propuesta ajustada
a los mismos. Por tanto, conoci y tuve las oportunidades establecidas para solicitar las
aclaraciones, formular objeciones, efectuar preguntas y obtener respuesta a mis inquietfudes.
Que he consultado el portal Unico de contratacién y conozco las adendas y aclaraciones de
la invitacién pUblica de la presente seleccién Que he recibido la informaciéon sobre
observaciones y respuestas.
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9.

Que conozco el fipo de gravdmenes, la base de liquidacion y el porcentaje de los impuestos
gue como contratista deberé pagar a la Alcaldia de Santa Maria, seguridad social y parafiscal,
y demds impuesto a que haya lugar, en caso de que me sea adjudicado el contrato. Declaro
asi mismo que el valor de estos impuestos estd incluido en la propuesta econdmica que presento.

10. Que conozco todos los requisitos exigidos por la Alcaldia de Santa Maria para la presentacién

de ia presente propuesta, asi como las obligaciones que se fijaron asf:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

El contratista deberd realizar enire ofras las siguientes actividades para la efectiva ejecucion del
objeto contractual:

1)

2)

8)

4)
5)

é)

7)

8)

Suministrar los bienes objeto del contrato conforme a las caracteristicas, especificaciones
técnicas y cantidades establecidas en los estudios previos, invitacién y demds documentos del
proceso.

Realizar la enfrega de los bienes en el amacén del Municipio de Santa Maria, Boyacd, o en el
lugar que indique el supervisor del contrato, garantizando condiciones adecuadas de
fransporte, conservacidén y calidad, especialmente para productos que requieran manejo
especial.

Garantizar que los bienes suministrados sean nuevos, originales, de éptima calidad y cumplan
con la normatividad sanitaria vigente, asi como con los requisitos exigidos por las autoridades
competentes, cuando aplique.

Acreditar, cuando sea requerido, la procedencia y legalidad de los productos suministrados,
incluyendo cerfificaciones, registros o avales correspondientes.

Asumir por su cuenta y riesgo los costos de fransporte, cargue, descargue y demds actividades
necesarias para la entrega de los bienes en el lugar establecido.

Reemplazar, a su costo y denfro del plazo que establezca la entfidad, los bienes que presenten
defectos, deterioro, incumplimiento de especificaciones técnicas o inconsistencias en cantidad
o calidad. '

Oforgar las garantias de calidad de los bienes suministrados, conforme a las condiciones
ofrecidas y a la normativa aplicable.

Coordinar con el supervisor del conirafe la programacién, condiciones y verificacion de la
enirega de los bienes.

Presenfar los documentos requeridos para el trdmite de pago, conforme a las condiciones
contractuales

OBLIGACIONES GENERALES

1)
2)

3)

4)

Dar cumplimiento a los derechos y deberes consagrados en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993.
Entregar, a través del SECOP I, dentro de los dos (2) dias hdbiles siguientes a la aceptacién del
contrato, las pdlizas exigidas. ‘

Ejecutar el objeto del confrato conforme a lo estipulado en los estudios y documentos previos,
pliegos de condiciones y cldusulas contfractuales.

Atender las insfrucciones, observaciones y solicitudes del supervisor del contrato, actuando con
diligencia, cuidado y buena fe en los asuntos que este le asigne. El confratista deberd: (i)
elaborar y entregar oportunamente los informes requeridos en los formatos aprobados; (i) seguir
las indicaciones impartidas por escrito; (i) suscribir, conjuntamente con el supervisor, el acta de
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inicio, acta de liquidacién y demds actas necesarias; y (iv) acatar las demds sugerencias u
observaciones que se le impartan, en tanto se orienten al cumplimiento del objeto contractual y
no modifiquen lo pactado sin el procedimiento legal correspondiente.

§) Obrar con ledltad y buena fe durante todas las etapas contractuales, evitando dilaciones o
entorpecimientos.

6) Asumir el pago de salarios, prestaciones, indemnizaciones, honorarios, impuestos, gravémenes,
aportes y demds erogaciones necesarias para la ejecucién del contrato, entendiéndose que
dichos costos han sido estimados e incluidos en el valor de la oferta.

7) Acreditar, cuando se requiera, el cumplimiento de las obligaciones parafiscales relativas al
Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los aportes al SENA, ICBF y cdajas de
compensacién familiar, respecto del personal vinculado a la ejecucién del contrato, incluidos
los frabajadores independientes.

8) Asumir cualquier gasto adicional que se genere durante la ejecucién del contrato, sin que ello
impligue modificacion del valor pactado, salvo autorizacidon expresa.

9) Suministrar oportunamente la informacién requerida para el desarrollo de las actividades objeto
del contrato. .

10) Adoptar medidas de seguridad industrial, dotando al personal de los elementos de proteccidon
personal necesarios para prevenir accidentes durante la ejecuciéon del contrato.

11) Actuar con fotal autonomia técnica y administrativa en el cumplimienio de las obligaciones
coniractuales, sin que se configure vinculo laboral con el municipio.

12) Responder por las acciones u omisiones derivadas de la celebracion y ejecucién del contrato.

13) Colaborar con los requerimientos formulados por los organismos de control o cualquier otra
autoridad competente en relacién con el objeto contractual.

14) Mantener vigentes las garantias exigidas durante el término pactado en el contrato.

15) Ejecutar el confrato con los recursos ofrecidos en la propuesta y establecidos en el contrato.

16) Responder por el pago de los fributos generados o que llegaren a generarse por la celebracién,
ejecucion vy liguidacién del contrato.

17) Enfregar oportunamente la documentacién e informacién contractual solicitada por la
administracién municipal, sin resfriccion alguna.

18) Presentar la factura o documento equivalente, cuando esa‘e obligado a ello conforme al régimen
fributario, junto con los documentos soporte que acrediten el cumplimiento contractual,
incluyendo el RUT expedido por la DIAN. La omisidén de estos requisitos impedira el trdmite de
pago. El contratista serd responsable por cualquier multa o sancién derivada de informacién
fiscal inexacta.

19) Guardar reserva sobre toda la informacién conocida o suministrada por el Municipio de Santa
Maria en el marco del contrato, especialmente la sujeta a reserva legal. El conirafista se
compromete a:

a) Proteger la informacion confidencial compartida por el Municipio.

b) No divulgar a terceros informacién confidencial, critica, reservada o clasificada.

c) No utilizar la informacién para fines distintos a los del contrato, salvo autorizacién expresa.

d) Indemnizar al Municipio por los dafios o perjuicios derivados de la revelacion o uso indebido
de dicha informacién, ya sea por negligencia o dolo.

20) Responder civil y penalmente por sus actos u omisiones en la ejecucién del contrato.

En caso de ser aceptada la presente oferta, me comprometo a firmar el contiato correspondiente.

Declaro asi mismo:
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1. Que esta oferta sélo compromete a los firmantes de esta carta.

2.

3.

4.

-

7.

Que ninguna entidad o persona distinta a los firmantes tiene interés comercial en esta propuesta
ni en el contfrato probable que de ella se derive.

Que conozco la informacién general y demas documentos de la Contrataciéon Minima Cuantia
y gue acepto los requisitos en ellos contenidos.

Que no me hallo incurso en causal alguna de inhabilidad e incompatibilidad sefialadas en la
Ley, y que no me encueniro en ningunc de los evenfos de prohibiciones especiales para
conftratar. '

Que no he sido multado ni sancionado mediante acto administrativo ejecutoriado por ninguna
enfidad oficial dentro de los Ultimos Cinco (05) afos anteriores a la fecha de enfrega de la
presente oferta.

Que me comprometo a ejecutar el contrato dentro del plazo establecido en la presente
Invitacién.

Validez de la propuesta minimo treinta (30) dias.

En constancia, se firma la presente carta.

Atentamente:

Firma:
Nombre del proponente
Representante legal

Cedula

Direccién

Teléfono
Correo electrénico
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ANEXO No. 2

DECLARACION JURAMENTADA DE NO ENCONTRARSE INCURSO DE INHABILIDAD, INCOMPATIBILIDAD,
CONFLICTO DE INTERES O PROHIBICION Y AUSENCIA DE MULTAS O SANCIONES

Lugar y fecha

Sefores
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA
La Ciudad

Referencia: Proceso de Contrataciéon No. XXXX
Asunto: Declaracién de no encontrarse incurso de inhabilidad, incompatibilidad o prohibiciones.

Por medio del presente documenico y bajo la gravedad de juramento el suscrito

identificado con C.C. No de , actuando

(a nombre propio / en mi condicidn de representante legal de XXXX); manifiesto de forma

libre y espontdnea que no se tiene inhabilidades, causales de incompatibilidad, conflicto de interés

o prohibicién alguna para la presentacion de la oferta y suscribir el contrato, asi mismo se manifiesta

no haber sido sancionado por algin incumplimiento o multa, por circunstancias consagradas en la

ley 1474 de 2011, Art. 1°, Art. 2° y Art. 90 y demds normas concordantes y no se tiene procesos
sancionatorios vigentes que impidan participar en el proceso.

Atentamente,

Firma:
Nombre del proponente:
Representante legal:
Cedula:
Direccién de Notificacion:
Teléfono o Celular:
Correo electrénico:

NOTA: De fratarse de una persona Juridica se debe certificar que ni la empresa ni el represéntate
legal se encuenfran inmersos en una inhabilidad o incompatibilidad
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" ANEXO No. 3

DECLARACION JURAMENTADA DONDE CONSTA TENER PLENA CAPACIDAD PARA CONTRATAR

Ciudad y Fecha

Sefores:
MUNICIPIO DE SANTA MARIA

REF: Contratacién Minima Cuantia Invitacion PUblica N.°

OBJETO: “
Asunto: Declaracién de tener plena capacidad para contratar.

Yo, , idenfificado(a) como aparece al pie de mi firma, actuando
en nombre propio o en calidad de representante legal de
declaro bajo la gravedad de juramento que cuento con plena capacidad juridica para obllgclrme
contratar y asumir las obligaciones derivadas del presente proceso de seleccién y del eventual
contrato que se suscriba con el MUNICIPIO DE SANTA MARIA.

Igualmente manifiesto que no tengo limitacién legal alguna para ejercer derechos y coniraer
obligaciones, de conformidad con las disposiciones legales vigentes.

La presente declaracién se entiende prestada bajo la gravedad de juramento para todos los efectos
legales comrespondientes.

Atentamente:

Firma:

Nombre del proponente
Representante legal
Cedula

Direccidn

Teléfono

Correo electrénico
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ANEXO No. 04
CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

Lugar y fecha

Sefores
ALCALDIA DE SANTA MARIA-BOYACA
La Ciudad

Referencia: Proceso de Coniratacion No. XXX

Yo, . identificado(a) como aparece al pie de mi firma, actuando
en nombre propio ¢ en calidad de representante legal de . bajo
la gravedad de juramento manifiesto que cuento con la capacidad administrativa, operativa,
logistica, técnica y organizacional necesaria para ejecutar de manera adecuada el objeto del
presente proceso contractual.

Igualmente declaro que dispongo de los recurses humanos, administrativos, logisticos y de transporte
requeridos para garantizar el suministro oportuno de los bienes objeto del contrato, de conformidad
con las especificaciones técnicas, cantidades, condiciones y plazos establecidos por la Entidad.

Asi mismo, me comprometo @ mantener durante la ejecucidn contractual las condiciones
necesarias para el cumplimiento de las obligaciones derivadas del conirato, garantizando la
calidad de los bienes ofrecidos y el cumplimiento de los requerimientos efectuados por la Enfidad.

La presente declaracién se entiende realizada bajo la gravedad de juramento y podra ser verificada
por el MUNICIPIO DE SANTA MARIA en cualquier etapa del proceso de seleccién o durante la
ejecucion contractual.

Atentamente,

Firma:

Nombre del proponente:
Representante legal:
Cedula:

Direccién de Nofificacion:
Teléfono o Celular:
Correo electronico:
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ANEXO 05
PACTO DE INTEGRIDAD © COMPROMISO ANTICORRUPCION
El suscritc a saber , domiciiado en la ciudad de
, identificado con ‘ No. _ Quien obra en

. (Escribir si obra en nombre propic o en calidad de
representante legal de alguna persona natural, juridica, consorcio o unién temporal) y en adelante
se denominard el PROPONENTE, manifiesta su voluntad de asumir de manera unilateral, el presente
PACTO DE INTEGRIDAD, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: Que el MUNICIPIO DE SANTA MARIA adelanta el proceso de contratacién No. -
cuyo objeto es : .

SEGUNDO: Que es interés del PROPONENTE apoyar la accién del municipio de SANTA MARIA para
promover la tecnologia de la probidad vy fortalecer la transparencia en los procesos de contratacion.

TERCERO: Que siendo el interés del PROPONENTE participar en el proceso de contratacién
mencionado, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resulte necesaria para
aportar transparencia y objetividad al proceso y en tal sentfido suscribe el presente documento y
asume los siguientes compromisos:

1. EL PROPONENTE no ofrecerd ni dard sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningln
funcionario en relacién con su oferta, con el proceso de contratacién, con el proceso de
confratacion, ni con la ejecucién del contrato que pueda celebrarse como resultado de su oferta.

2. EL PROPONENTE no permitird que nadie, bien sea empleado suyo o un agente comisionista
independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre.

3. EL PROPONENTE impartird instrucciones a todos sus empleados, agentes, asesores y a cualquiera
ofro representante suyo, exigiéndole el cumplimiento en todo momento de las Leyes de la RepUblica
de Colombia en el presente proceso de contrataciony la relacién contractual que podria derivarse
de ella y les impondra las siguientes obligaciones:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios y colaboradores del Municipio de
SANTA MARIA, ni a cualquier otro agente privado que pueda influir en la adjudicacién de la oferta,
bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios
del municipio, pueda influir sobre la adjudicacién de la oferta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios del municipio de SANTA MARIA, durante el desarrollo
del contrato que se suscriba si llegase a ser elegida su oferta.

4. EL PROPONENTE no efectuard acuerdos o realizard actos o conductas que tengan por objeto o
como efecto la colusidn en el presente proceso de invitacién pUblica.

5. EL PROPONENTE se compromete a verificar toda la informacidén, que a través de terceros deba
presentar a la Entidad para efectos de este proceso de seleccidn.
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6. EL PROPONENTE asumird la responsabilidad por el suministro de informacion inconsistente,
imprecisa o que no corresponda a la realidad, para efectos de este proceso.

7. EL PROPONENTE actuard bajo los principios de la ética, la moral, las buenas costumbres, la
probidad y en general bajo los principios de fransparencia que rigen la contrataciéon administrativa.

8. EL PROPONENTE asume a fravés de la suscripcién del presente compromiso, las consecuencias
previstas en esta invitacion publica si se verificare el incumplimiento de los compromisos de
infegridad.

9. El PROPONENTE manifiesta y garantiza a través de la suscripcion del presente documento, que
conoce y respetard las reglas establecidas en la invitacién pUblica y, en consecuencia, aceptard
las decisiones que en cumplimiento del mismo tome el municipio de SANTA MARIA.

En constancia de lo anterior, y como manifestacién de la aceptaciéon de los compromisos
unilaterales incorporados en esta invitacidn plblica, se firma el mismo en la ciudad de SANTA MARIA,
alos ___ dias del mes de 202__

Atentamente:

Firma:

Nombre del proponente
Representante legal
Cedula

Direccioén

Teléfono

Correo electrénico
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ANEXO No. 05.1
FORMATO OFERTA ECONOMICA

Ciudad vy Fecha
Sefiores:

MUNICIPIO DE SANTA MARIA

REF: Contratacion Minima Cuantia Invitacion PUblica N.°

ORJETO: * *.
fTEM DESCRIPCION UNIDAD | CANTIDAD | VALOR | VALOR
' DE UNITARIO | TOTAL
MEDIDA
1 Semilla tomate santa clara en presentacién | unidad 40
sobre de 0,5gr con certificado Ica.
2 | Semilla lechuga Simpson en presentacion sobre | unidad 40
de 2gr con certificado lca ‘
3 Semilla pepino cohombro poinsett 76 en | unidad 40
presentacién sobre de 2gr con certificado Ica.
4 Semilla cilantro patimorado en presentacién | unidad 10
sobre de 500gr con certificado Ica.
5 | Semilla pimenton cdlifornia en presentaciéon | unidad 24
sobre de 3gr con certificado Ica.
6 Semilla acelga en presentacién sobre de 2gr | unidad 24
con certificado Ica.
7 | Semilla espinaca en presentacion sobre de 3gr | unidad 24
con certificado Ica.
8 Cascarilla de arroz por paca unidad 4

9 Polisombra negra para vivero al 80 %, | unidad ]
presentacidn rollo de 4 ancho X 65 metros

10 | Guaya de acero 1/16" de 75 mrollo unidad 2
11 | Bandejas de germinacién 72 alveolos unidad 35
12 | Bandejas de germinacion 128 alveolos unidad 25
13 | Bandejas de germinacién 200 alveolos unidad 20
14 | Pala punta huevo unidad 2
15 | Azaddn forjado con mango 1,2 m unidad 1
16 | Rastrillo para jardin 15 dientes Mango Madera | unidad 2
48"
17 | Poma para riego de 1000 huecos en acero unidad 1
18 | Regadera 5 L plastica ‘ unidad 1
19 | Oxicloruro de Cobre 35% presentacidn 1 kilo unidad 4
20 | Fosfato diaménico bulto de 50 kg unidad 1
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21 | Urea (fertilizante nitrogenado de alta calidad | unidad ]
gue garantiza el crecimienfo éptimo de tus
cultivos. Con un extraordinario contenido de
46% de nitrdgeno, este producto es esencial
para fomentar el desarrollo saludable de las
plantas, ayudando a maximizar el rendimiento
en una variedad de culiivos agricolas.) bulto de
50 kg ;
22 | fertiizante eddfico (radicular) de alta calidad, | unidad 11
rico en micronutrientes y nutrientes secundarios
(8-5-0-6 + elementos menores: B, Cu, Zn, Mo),
Composicién (% p/p): 8% N total, 5% asimilable,
18% CaQO (Calcio), 6% MgO (Magnesio), 1.6% S
(Azufre), 1% B (Boro), 0.14% Cu (Cobre), 2.5% In
(Zinc) y 0.005% Mo (Molibdeno). Presentacion
bultc de 46 kilos.

23 | Fertilizante simple K para aplicacién foliar, | unidad 2
Potasio soluble en agua (K;O) 35,5 g/L Calcio
{(CaQ)*56,0 g/L, Boro (B) 10,0 g/L, pH en solucién
al 10% 7.7 g/L. presentacién litro.

24 | Insectficida agricola en polvo soluble, | unidad 10
formulado con acefato al 75%, perteneciente
al grupo de los organofosforados, presenfacién
200 gramos. :

25 | Ferfilizante en polvo soluble quelatado de alto 5
nitrégeno (42%N) disefiado por Microfertisa
para etapas vegetativas iniciales, arranque y
desarrollo de cultivos. Confiene NPK (42-3-3), | unidad
elementos menores, fitohormonas (ANA) para
estimular raices y crecimiento, y es ideal para
superar esirés por sequia o toxicidad.
Presentacién bolsa de 900 gramos.

26 | Ferfilizante granular NPK 12-24-12 con dlio 10
contenido de fosforo, disefiado para promover | unidad
un arranque vigoroso y desarrollo radicular en
etapas fempranas del cultivo, presentacién
bulto de 50 kilos.

27 | Mineral calcéreo compuesto de un carbonato | unidad 200
doble de calcio y magnesio. Es una cal agricola
destinada a corregir la acidez en suelos,
también es un fertilizante simple por su alto
confenido de magnesio. Presentaciéon de 50
Kilogramos.

28 | Colino de pldtano variedad hartén peso | unidad 2100
promedio 1500 gramos, desinfectado y en
buenas condiciones sanitarias con
certificacién, presentacion empacada en
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lonas de 30 colinos cada una para un total de
2000 colinos.

29 | Semilla de frijol calima El grano es del fipo | unidad 10
Calima, Color: rojo moteado . de crema,
brillante Forma: alargada arrifionada Tamafo
esde 16-18 mm de largo por 7.9 mm de ancho
Peso de 100 semillas1 5% de humedad, es de 62
gramos. prestacién bolsa de 1 kilogramo de
peso Certificado Ica

30 | Bolsa para vivero paguete X 100 UNIDADES, ' 10
TAMANO: 15X30 CM, CALIBRE 2, CON FUELLE, | unidad
fabricadas de poliefileno de baja densidad,
con fuelle en la base o lateral, con un doblez
lateral, con perforaciones en la base y en las
paredes.

31 | Bolsa para vivero paquete X 100 UNIDADES, | Unidad 10
TAMANQ: 8X16 CM, CALIBRE 2, CON FUELLE,
fabricadas de polietilieno de baja densidad,
con fuelle en la base o lateral, con un doblez
lateral, con perforaciones en la base y en las

paredes.

32 |Semilla Forragje Pasto Brachiaria  Brizanta | Unidad 76
Marand( Cdlide, presentacién bolsa de 1
kilogramo :

33 | Insecficida principio activos cipermetrina | Unidad 25
presentacion 1 litro ‘

34 | Herbicidas selectivos a base de 2,4-D 150 g/L - | Unidad 25
Picloram 15 g/L, presentacién 1 litro

35 | Fertilizante mezclado N-P-K para aplicacién al 3

suelo. Fertilizante cristalino complejo  (NPK)
diseniado bagjo unarelacién 1-3-1,reforzado con
microelementos quelatados. Nitrégeno Total
(N) 13.0 Nitrégeno Amoniacal (N) 9.4 Nitrégeno | Unidad
Nitrico 3.6 Fésforo Asimilable (P205) 36.0 Potasio
Soluble en Agua (K20) 12.0 Boro (B) 0.03 Hierro
(Fe) 0.03 Manganeso (Mn) 0.02 Molibdeno (Mo)
0.032 Zinc (IZn) 0.03 pH en solucidon 3,54
Conductividad eléctrica (1:100) 54,77 g/100 ml
Solubilidad en agua a 20°C 9,85 dS/m.
Presentacién bolsa de 1 kilogramo.

36 | Cicatrizante hormonal para podas | Unidad 20
presentacion tarro de 460 gramos

37 | Tijera de poda manual de 8 1/2 pulgadas en | Unidad 20
acero inoxidable con mango de caucho.

38 | Tijera podadora de dlturas con accién de | unidad 1

polea simple
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49

Serrucho para podas de 14 pulgadas con
mango de madera

unidad 20

40

Bolsa resellable en plastico de 14x8 paguete
por 100 unidades

unidad 3

41

Manguera flexible y de facil manejo., Tiene 20
m de largo., Recomendada para situaciones
de uso con presidn de agua hasta 10 bar [145
psi] y temperatura hasta 50 °C., Para mayor
resistencia, tiene tres capas distintas: interna de
PVC, intermedia de hilo poliéster trenzado vy
externa de PVC., Incluye 1 bogquilla con chorro
regulable, 1 soporte fijo para manguera y 1
adaptador con acople con rosca., La boguilla
tiene prdctico sistema de regulado del flujo de
agua con el regulador frontal., La boqguilla se
conecta a mangueras con sistema de fijacién
Con rosca.

unidad

VALOR TOTAL (IVA, ESTAMPILLAS E IMPUESTOS INCLUIDOS)

El valor total de la oferta es la suma de: XXXXXXXXXXXXXXX DE PESOS ($XX.XXX.XXX,00) M/CTE;
incluidos impuestos, estampillas y costos directos e indirectos a que haya lugar.

DECLARC QUE:
Los valores ofertados incluyen todos los costos administrativos y operativos, asi como impuestos,
estampillas y demds descuentos a que haya lugar; mismo que diligenciaré en el formulario de la
plataforma SECORP II.
Conozco y acepto fodas las condiciones fijadas en la invitacién y en los documentos previos
para la formulacion de la presente oferta.
Enfiendo que, si mi propuesta presenta precios superiores a los establecidos en el presupuesto
oficial, la misma serd rechazada.

Atentamente:

Firma:

Nombre del proponente
Representante legal
Cedula

Direccién
Teléfono
Correo electrénico

ANEXO No.

7

ESPECIFICACIONES TECNICAS
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Ciudad y Fecha

Senores:
MUNICIPIO DE SANTA MARIA

REF: ConTrofrocién Minima Cuantia Invitacién PUblica N.°
OBJETO: “ "

Con la suscripcién del presente Anexo, en forma voluntaria e irevocable, ACEPTC las
especificaciones técnicas, asi como sus anotaciones y condiciones, requeridas por el Municipio de
Santa Maria y establecidas en el estudio previo vy la invitacién plblica; asi como las demds que
pudieron haber surgido a partir de las diferentes adendas generadas en desarrollo del proceso; en
consecuencia, ME COMPROMETO A DARLES ESTRICTO CUMPLIMIENTO, asi:

ftem Descripcion Unidad | Cantidad | DESCRIPCION
de FICHA
medida TECNICA
PRODUCTO
OFERTADO
(incluya
marca o
fabricante si
fuere
posible)
1 Semilla fomate santa clara en presentaciéon sobre de | unidad 40
0.5gr con certificado Ica. '
2 | Semilla lechuga Simpson en presentacién sobre de | unidad 40
2gr con cerfificado Ica
3 | Semila pepinoc cohombro poinsett 76 en | unidad 40
presentacidn sobre de 2gr con ceriificado lca.
4 | Semilla cilantro patimorado en presentacién sobre de | unidad 10
500gr con certificado Ica.
5 Semilla pimentdn california en presentacién sobre de | unidad 24
3gr con certificado Ica.
é | Semila acelga en presentacion sobre de 2gr con | unidad 24
certificado Ica.
7 Semilla espinaca en presentacién sobre de 3gr con | unidad 24
cerfificado Ica. : -
8 Cascarilla de arroz por paca unidad 4
9 Polisombra negra para vivero al 80 %, presentacion | unidad 1
rollo de 4 ancho X 65 metros
10 | Guaya de acero 1/16"de 75 mrollo unidad 2
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11 | Bandejas de germinacién 72 alveolos unidad 35
12 | Bandejas de germinacién 128 alveolos | unidad 25
13 | Bandejas de germinacién 200 alveolos unidad 20
14 | Pala punta huevo unidad 2
15 | Azadon forjado con mango 1,2 m unidad i
16 | Rastrillo para jardin 15 dientes Mango Madera 48" unidad 2
17 | Poma para riego de 1000 huecos en acero unidad 1
18 | Regadera 5 L plastica unidad 1
19 | Oxicloruro de Cobre 35% presentacidn 1 kilo | unidad 4
20 | Fosfato diamdnico bulto de 50 kg | unidad 1
1

21 | Urea (fertilizante nitrogenado de alta calidad que | unidad
garantiza el crecimiento éptimo de tus cultivos. Con
un exfraordinario contenido de 46% de nitrégeno,
este producte es esencial para fomentar el desarrollo
saludable de las plantas, ayudande a maximizar el
rendimiento en una variedad de cultivos agricolas.)
bulto de 50 kg '

22 | fertilizante eddfico (radicular) de alta calidad, rico en | unidad 11
micronutrientes y nufrientes secundarios (8-5-0-6 +
elementos menores: B, Cu, Zn, Mo), Composicién (%
o/p): 8% N total, 5% asimilable, 18% CaQ (Calcio), 6%
MgO (Magnesio), 1.6% S (Azufre), 1% B (Boro), 0.14%
Cu (Cobre), 2.5% In (Zinc) y 0.005% Mo (Molibdeno).
Presentacion bulto de 46 kilos.

23 | Feriilizante simple K para aplicaciéon foliar, Potasio | unidad 2
soluble en agua (K;O) 35,5 g/L Calcio (CaQ)*56,0 g/L,
Boro (B) 10,0 g/L, pH en solucion al 10% 7,7 g/L.
presentacion litro.

24 | Insecticida agricola en polvo soluble, formulado con | unidad 10
acefato al 75%, perteneciente al grupo de los
organofosforados, presentacién 200 gramos.

25 | Fertilizante en polvo soluble quelatado de alto 5
nitrébgeno (42%N) disefiado por Microfertisa para
etapas vegetativas iniciales, arranque y desarrollo de
cultivos. Contiene NPK (42-3-3), elementos menores, | unidad
fiitohormonas (ANA) para estimular raices vy
crecimiento, y es ideal para superar esirés por sequia.
o toxicidad. Presentacién bolsa de 900 gramos.

26 | Ferfilizante granular NPK 12-24-12 con alto contenido 10
de fosforo, disefiado para promover un arrangue | unidad
vigoroso y desarrollo radicular en etapas tempranas
del cultivo, presentacién bulto de 50 kilos.

27 | Mineral calcdreo compuesto de un carbonato doble | unidad 200
de calcio y magnesio. Es una cal agricola destinada
a corregir la acidez en suelos, también es un
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fertilizante simple por su alto contenido de magnesio.
Presentacién de 50 Kilogramos.

28 | Colino de platano variedad hartén peso promedio | unidad 2100
1500 gramos, desinfectado vy en buenas condiciones
sanitarias con certificacion, presentaciéon empacada
en lonas de 30 colinos cada una para un total de 2000
colinos.

29 | Semilla de frijol calima El grano es del tipo Calima, | unidad 10
Color: rojo moteado de crema, brillante Forma:
alargada arrifionada Tamafo es de 16 — 18 mm de
largo por 7.9 mm de ancho Peso de 100 semillas15%
de humedad, es de 62 gramos. prestacion bolsa de 1
kilogramo de peso Certificado lca

30 | Bolsa para vivero paguete X 100 UNIDADES, TAMANQ: 10
15X30 CM, CALIBRE 2, CON FUELLE, fabricadas de | unidad
polietileno de baja densidad, con fuelle en la base o
lateral, con un doblez lateral, con perforaciones en la
base y en las paredes. _
31 | Bolsa para vivero paguete X 100 UNIDADES, TAMANO: | Unidad 10
8X16 CM, CALIBRE 2, CON FUELLE, fabricadas de
polietileno de baja densidad, con fuelle en la base o
lateral, con un doblez lateral, con perforaciones en la
base vy en las paredes.

32 | Semilla Forraje Pasto Brachiaria Brizanta MarandU | Unidad 76
Cdlido, presentacién bolsa de 1 kilogramo

33 | Insecticida principio acfivos cipermetrina | Unidad 25
presentacion 1 litro ;

34 | Herbicidas selectivos a base de 2,4-D 150 g/L - | Unidad 25
Picloram 15 g/L, presentacién 1 litro

35 | Fertilizante mezclado N-P-K para aplicaciéon al suelo. 3

Fertilizante cristalino complejo (NPK) disefiado bajo
una relacién 1-3-1,reforzado con microelementos
quelatados. Nitrégene Total (N) 13.0 Nitrégeno
Amoniacal (N) 9.4 Nitrégeno Nitrico 3.6 Fésforo | Unidad
Asimilable (P205) 36.0 Potasic Soluble en Agua (K20)
12.0 Boro (B) 0.03 Hierro (Fe) 0.03 Manganeso (Mn)
0.02 Molibdeno (Mo) 0.032 Zinc (Zn) 0.03 pH en
solucion 3,54 Conductividad eléctrica (1:100) 54,77
g/100 ml Solubilidad en agua a 20°C 9,85 dS/m.
Presentacion bolsa de 1 kilogramo. '

36 | Cicatrizante hormonal para podas presentaciéon tarro | Unidad 20
de 460 gramos
37 | Tijera de poda manual de 8 1/2 pulgadas en acero | Unidad 20

inoxidable con mango de caucho.
38 | Tijera podadora de dalturas con accién de polea | unidad 1
simple
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49 | Serrucho para podas de 14 pulgadas con mango de | unidad 20
madera
40 | Bolsa resellable en pldstico de 14x8 paquete por 100 | unidad 3
unidades

41 | Manguera flexible y de facil manejo., Tiene 20 m de 1
largo., Recomendada para situaciones de uso con
presién de agua hasta 10 bar [145 psi] y temperatura
hasta 50 °C., Para mayor resistencia, tiene tres capas
distintas: interna de PVC, intermedia de hilo poliéster | unidad
trenzado y externa de PVC., Incluye 1 boquilla con
chorro regulable, 1 soporte fijo para manguera vy 1
adaptador con acople con rosca., La boquilla tiene
préctico sistema de regulado del flujo de agua con.
el regulador frontal., La boquilla se conecta a
mangueras con sistema de fijjacidén con rosca.

Nota 1: En la columna correspondiente a la descripciéon del producto ofertado se
deberd indicar la descripcidn del bien, la cual no podrd ser de caracteristicas
inferiores a las establecidas en la invitacion

Nota 2: En caso de que el producto que proyecta ofertar corresponda a las
mismas caracteristicas fijadas por la entidad, debe plasmarlas en la columna de
producto ofertado.

Atentamente:

Firma:

Nombre del proponente
Representante legal
Cedula

Direccidén

Teléfono

Correo electrénico
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ANEXO 8
FORMATO ACREDITACION MIPYME

R

(Para solicitar limitacién y para presentacién en convoc

atorias limitadas a Mipyme)

(PERSONAS NATURALES)

[El interesado persona natural que solicita limitar la convocatoria del Proceso de Contratacion a
Mipyme, acrediftard la condicién de Mipyme con el diligenciamiento de este Formaio y entregard
los documentos requeridos en el arficulo 2.2.1.2.4.2.4, del Decreto 1082 de 2015. En todo cadso,
cuando la calidad de Mipyme se acredite con la presentacion del RUP vigente y en firme, no serd
necesario diligenciar este Formato ni aportar los mencionados documentos].

Sefores:
MUNICIPIO DE SANTA MARIA

REFERENCIA: Proceso de Confratacion [Incluir nUmere del Proceso de Contratacion]
Objeto: xxxx

Estimados senores: '

[Incluir el nombre de la persona natural y el contador pdblico] identificados con [Incluir los nUmeros
de identificacién], declaramos bajo la gravedad del juramento que [incluir el nombre del
establecimiento de comercio] se encuenira clasificado como: [Indicar si es micro, peguena y
mediana empresa] de acuerdo con los criterios definidos por las normas vigentes.

Para soportar dicha condicién adjuntamos copia del registro mercantil de la Cadmara de Comercio
de con una expedicion no mayor a 60 dias.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de del20_.

[Nombre y firma de la persona natural]
[Nombre y firma del contador piblico ]

(PERSONAS JURIDICAS)

[El interesado persona juridica gue solicita limitar la convocateria del Proceso de Contratacion a
Mipyme, acreditard la condicién de Mipyme con el diligenciamiento de este Formato y entregard
los documentos requeridos en el articulo 2.2.1.2.4.2.4, del Decreto 1082 de 2015. En todo caso,
cuando la calidad de Mipyme se acredite con la presentacion del RUP vigente y en firme, no serd
necesario diligenciar este Formato ni aportar los mencionados documentos]
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Senores:
MUNICIPIO DE SANTA MARIA

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

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal y el contador o revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo]
identificados con [Incluir los nimeros de identificacion], actuando en representacién de [Indicar
nombre del Proponente] declaramos bajo la gravedad del juramento que [incluir el nomibre del
establecimientfo de comercio] se encuentra clasificada como: [Indicar si es micro, pequeria y
mediana empresa] de acuerdo con los criterios definidos por las normas vigentes.

Para soportar dicha condicién, adjuntamos copia del certificado de existencia y representacion
legal de la Camara de Comercio de con una expedicién no mayor a 60 dias.

En constancia, se firma en , alos dias del mes de del20__.

[Nombre y firma del representante legal]

[Nombre y firma del contador o revisor fiscal si estd obligado a tenerlo]
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ANEXO 9

PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES
(SOLO PERSONA JURIDICA)

Yo, , identificado con . en mi condicién de Representante Legal de
(Razdn 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 Familiary Servicio Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley 1819 de 201¢),
pagades por la compania durante los Ultimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre
del presente proceso de seleccidn. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de
la Ley 78% de 2002.

Yo, . identificado con ., Y con Tarjeta Profesional No. dela
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 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 seleccidn. 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 () meses de consfituida, deberd acreditar
los pagos a partir de la fecha de su constitucién como se indica a continuacion:]

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

Yo, , idenfificado con , ¥ con Tarjeta Profesional No. dela
Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Fiscal de (Razdn social de la
compafiia) identificada con Nit . debidamente inscrito en la Camara de Comercio de

. luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en
Colombia, los estados financieros de la compafia, certifico 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
compafia a partir de [fecha de constitucién]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el
arficulo 50 de la Ley 789 de 2002.

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

[Cuando la persona juridica esté exonerada de aportes parafiscales de acuerdo con el articulo 114-
1 del Estatuto Tributario medificado por el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, deberd incluir el
siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente]:

Conforme el arficulo 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 Insfifufo Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones al
Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes
declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios, correspondientes 21 los frabajadores que
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 presentaciéon 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 denfro de los seis (6) meses
anteriores a la fecha de firma del contrato 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
corresponda]

Nofa: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los
requisitos sefalados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe presentar, para Ia
suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la deciaracién donde acredite
el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya lugar.
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ANEXO 10
CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL
CONSORCIO
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccidn de la entidad]
[Ciudad]

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

Estimados senores:
Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal
del integrante 2] debidamente auterizados para actuar en nombre y representacion de [nombre o
razon social del infegrante 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 confratacion y, por lo tanto, expresamos lo siguiente:

1. El consorcio estd integrado por los siguientes miembros:

Nombre del integrante Compromiso (%) M
[Indicar los nombres de los | [Indicar el porcentaje de
- infegrantes del consorcio] | participacién de cada uno

delosintegrantes

(1) Eliotal 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 duracién del consorcio es .

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

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

7. Elrepresentante suplente del consorcio es [indicar el nombre],

identificado con C. C. No. de , quien estd expresamente
faculiado 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.

Direccion: Carrera 3 # 3 56 / Nit. 800.029.386-6
Teléfono: +57 (608)7405858 | Cadigo Postal 152820
Correo: contactenos@santamaria-boyaca.gov.co




ALCALDIA MUNICIPAL DE

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE BOYACA
ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA MARIA

FORMATO: ANEXOS

Sarita Maria

GESTION CONTRACTUAL

~ Versién: 02 Pdag. 23 de 32

PROCEDIMIENTO: PLANEACION DEL
PROCESO CONTRACTUAL

Fecha: 25/07/2023

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

8. El Senor|a]

[indicar el nombre del representante legal del consorcio]

acepta su nombramiento como representante legal del CONSORCIO [Nombre del

Consorcio]

g. En caso de resultar adjudicatario, la facturacidn del Proponente la realizard: [Nombre del
integrante o nombre de todos los integrantes].

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

11. El Domicilio del consorcio es:
Direccidén de correo

Direccién electrénica

Teléfono

Telefax

Ciudad

En constancia, se firma en , alos

dias del mes de de 20__.

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

[Nombre del proponente o representante

de cada uno de los infegrantes]

[Nombre y firma del representante
CONSorcio]

[Nombre y firma del representante del
suplente del consorcio]
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ANEXO 11
CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL
UNION TEMPORAL
Senores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la entidad]
[Ciudad]

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

Objeto:

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

Estimados sefiores:
Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal
del integrante 2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacién de [nombre o
razdn 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 confratacién y, por lo tanto, expresamos lo siguiente:

1. La unién temporal estd integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutaran las

actividades que se describen a continuacion:

Nombre del
Compromiso (%) (@ integrante a cargo
de la actividad

Actividades y términos en la
ejecucién del Contrato ()

" [El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de |
pormencrizadamente las . cada actividad que se
actividades que ejecutard en | compromete a ejecutar] |
desarrollo del contrato.] A
"~ [En el evento que la |
- actividad sea realizada
' por dos (2) o més
- miembros se indicard el
porcentaje de
| compromiso en-relacion

 La extensién de la pcr’ncnpacmn se indicard en funcién de las cctividades a ejecu’rcr
en el proyecto.
(21 El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los
integrantes, debe serigual al 100%.

La unién temporal se denomina UNION TEMPORAL
El objeto de la unién temporal es
La duracién de la unién temporal es de

La responsabilidad de los integrantes de la unién ’rernporql es solidaria en el cumplimiento
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de las obligaciones que se deriven de la ejecucion del contrato, pero las sanciones por el
incumplimiento de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato se impondran
de acuerdo con la participacién de ejecucion de cada uno de los miembros de la unién

temporal.
6. El representante de la unidn temporal es [indicar el nombre],
identificade 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 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 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 adjudicacién del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren
necesarias respecto de su ejecucion vy liquidacion, con amplias y suficientes facultades.
[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente de la unién
temporal.]

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

9. Eldomicilio de la unién temporal es:

Direccién de correo
Direccidn 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 de la [Nombre y firma del representante la unidn temporal]

suplente de la unién temporal
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l. ANEXOS CRITERIOS DE DESEMPATE

ANEXO A
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, segin 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, fundacién, corporacién 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 vy,
por fanto, no se podrd publicar en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Objeto:

Estimados sefiores,

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segin
corresponda] idenfificado con [Incluir el nUmero de identificacién], 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 bdjo la gravedad de juramento que mas del cincuenta
por ciento (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 infrafamiliar. Esta informacién estd
soportada de acuerdo con los libros de comercio de la sociedad, los cuales gozan de reserva legal
en los terminos del arficulo 61 del Cédigo de Comercio.

En el siguiente cuadro sefialo las mujeres cabeza de familia o mujeres victima de violencia
infrafamiliar que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo
porcentaje de parficipacion:

Identificacién de las mujeres cabeza de familia o NUmero de cuotas sociales, acciones que
mujeres victima de violencia intrafamiliar que poseen o el alcance o condicion de su
participan en la persona juridica (Incluir nombre y participacién en el caso de las personas
documento de idenfidad) juridicas sin dnimo de lucro
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]

) ANEXO B
VINCULACIGN 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
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unién temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia general
habilitante]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados sefores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segUn correspondal] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicidén 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 cienfo (10 %) de empleados en las condiciones de discapacidad enunciadas
enlaley 361 de 1997, confratados [con una anterioridad no inferior a un afio o desde la constitucion
de la sociedad (para sociedades con menos de un afio de constitucién)], para lo cual adjunto el
cerfificado expedido por el Ministerio del Trabajo.

De igual manera me comprometo en caso de resultar adjudicatario del presente proceso de
centratacion, 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 corresponddal

ANEXO C
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 pension. En el caso de los proponentes plurales, este formato lo diligenciard el
representante del proponente plural en el cual certifica la totalidad de los trabajadores 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]
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REFERENCIA: Proceso de Contrataciéon [Incluir nUmero del Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o €l revisor
fiscal, segln corresponda, o el representante del proponente plural] identificado con [Incluir el
numero de idenfificacién], en mi condicién de [Indicar si actUa como representante legal o revisor
fiscal o representante del proponente plural] de [Incluir la razén social de la persona juridical]
[identificada con el NIT 1. certifico que el nimero total de trabajadores personas mayores
de edad vinculados en la planta del personal gue no son beneficiarios de la pensidén 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 trabajadores vinculados a la NUmero de personas mayores no beneficiarias a
planta de personal la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y
que hayvan cumplido el requisito de pensién

[Incluir el siguiente cuadro para los proponentes plurales]

NUmero total de trabajadores vinculados a la NUmero de personas mayores, no beneficiarias a
planta de personal de los integrantes del la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia
proponente plural y que hayan cumplido el requisito de pensién de

: los integrantes del proponente plural

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, segin comesponda, o el representante del proponente plural]

ANEXO D
VINCULACION DE PERSONAS MAYORES Y NO BENEFICIARIAS DE LA PENSION DE VEJEZ, FAMILIAR O
SOBREVIVENCIA
(TRABAJADOR)

[Este formato lo diligencia el frabadjador vinculado en la planta de personal del proponente que
presenta la oferta, que no es beneficiario de la pensién de vejez, familiar o de sobrevivencia y que
haya cumplido la edad de pensidon

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Coniratacién [Incluir nUmero del Proceso de Confratacién]
Objeto:
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Estimados senores:

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

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

[Nombre y firma del Trc:bojador vinculado a la persona natural o juridical]

ANEXO E
VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL, PALENQUERA, RROM
O GITANA

[La informacidon de este formato contiene datos sensibles la cual estd sujeta a reserva legal y por
tanto no se podra publicar en el SECOP |y |l para su conocimiento]

Senores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados sefores:

[Incluir el nombre del proponente persona natural o del representante legal de la persona juridica o
el revisor fiscal, segin corresponda, o el representante del proponente plural] identificado con
[Incluir el nOUmero de identificacién], 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 1.
certifico bagjo la gravedad de juramento que:

i) El nUmero total de tfrabajadores vinculados a la némina corresponden a [Diligenciar el
nimero de trabajadores vinculados a la néming]

ii) En la nédmina estdn vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuacién el nombre y
numero 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 pertenencic a poblacién indigena, negra,
afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas]

Nombre completo NUmero de identificacion
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iii) Asi mismo declaramos que las personas sefialadas anteriormente se encuentran vinculadas
con una antigledad igual o mayer a un afio 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 sefaladas se encuentran vinculadas desde el momento de
constitucion de la mismal.

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]

ANEXO F
PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPOR’ACI(’)N EN PROCESO DE
REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo,
de la persona juridica en el que mayoritariamente participan personas en proceso de reintegracion
o reincorporaciéon de la persona juridica. En el evento que la oferta la presente una entidad privada
sin dnimo de lucro, ya sea, fundacién, corporacién o asociacién se djustard el formato en lo
pertinente. La informacién de este formato contiene datos sensibles la cual estd sujeta a reserva
legaly, por tanto, no se podrd publicar en el SECOP | y |l para su conocimiento]

Sefores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados senores: 7

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y el revisor fiscal, si estdn obligados
a tenerlo] identificado con [Incluir el niUmero de identificacién], en mi condicién de [Indicar si actia
como representante legal o revisor fiscal o ambos] de [Incluir la razén social de la persona juridical,
lidentificada con el NIT |, certifico bajo gravedad de juramento que mds del cincuenta
por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica estd constituida
por personas en proceso reincorporacion y/o reintegracion. Esta informacién estd soportada de
acverdo con los respectivos certificados. de la Oficina del Alto Comisionado para la Paz, o del
Comité Operativo para la Dejacion de Armas y el documento de identificacién de cada una de
dichas personas.

En el siguienfe cuadro sefialo las personas en proceso de reincorporaciéon o reintegracién que
participan mayoritariomente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de
participacién:

Identificacién de las personas en proceso de NUmero de cuotas sociales, acciones que
reincorporacioén o reintegracién (Incluir nombre poseen o el alcance o condicién de su
y documento de identidad) participacién en el caso de las personas juridicas

sin dnime dz lucro
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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]

ANEXO G ' .
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, segun cormresponda, del
integrante del proponente plural (persona juridica) en el que mayoritariamente participen madres
cabeza de familia y/o personas en proceso de reintegracién o reincorporacion. Este formato lo
podrd presentar el integrante o los integrantes que, cumpliendo la condicién anterior, fengan una
participacién de porlo mencs 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 acreditada en la oferta.

En el evento que la oferta la presente una entidad privada sin &nimo de lucro, ya seq, fundacidn,
corporacién o asociacién se djustard 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 |y ll para su conocimiento]

Sefncres:

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

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

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segin
corresponda] identificado con [Incluir el nUmero de idenfificacién], en mi condicién 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 composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica del proponente
plural esté@ constituida por madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reintegracién o
reincorporacion.

En el siguiente cuadro sefialo las madres cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracién que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con
su respective porcenigje de participacién:

Identificacién de las madres cabeza de familia o NOmero de cuotas sociales, acciones que
personas en proceso de reincorporacion o poseen o el alcance o condicién de su
reintegracién (Incluir nombre y documento de participacion en el caso de las personas
identidad) juridicas sin dnimo de lucro

[Para la acreditacion de desempate establecida en el literal (c), numeral 7, del numeral 5.1.4 del
documento fipo incluir la siguiente redaccién:]

Adicionalmente, los abajo firmantes, certificamos que nila madre cabeza de familia o la persona
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en proceso de reincorporacién o reintegracién, ni la 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]
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