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ALCALDIA
SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO JURIDICO No. 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Ciudad y Fecha

Sefiores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccién: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REF. SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026
Respetados sefiores:

Por medio de los documentos adjuntos, me permito presentar propuesta para participar en
el proceso de Seleccién Abreviada de Menor Cuantia bajo el procedimiento de Subasta
Inversa Electronica de la referencia, cuyo objeto es la contratacion de “ADQUISICION DE
ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA
NACIONAL DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES OPERATIVAS QUE
APOYAN LAS ACCIONES DE PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA
CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS”.

En el evento de resultar aceptada mi propuesta, me comprometo a perfeccionar y legalizar
el respectivo contrato dentro del tiempo estipulado en el Pliego de condiciones y a ejecutar
el objeto contractual de acuerdo con los documentos que hacen parte del proceso, del
contrato, de esta propuesta y las demas estipulaciones.

En mi calidad de proponente declaro:

1. Que conozco el pliego de condiciones, sus adendas e informaciones sobre preguntas y
respuestas, asi como los demas documentos relacionados con los trabajos, y acepto

o cumplir todos los requisitos en ellos exigidos. ,

‘ 2. Que la propuesta viene acompafada de la fotocopia del Registro Unico Tributario, en
caso de personas naturales, juridicas, consorcios y/o uniones temporales, de cada uno
de los integrantes, manifestando que la informacién contenida en los Registros esta
vigente a la fecha de cierre del presente proceso de seleccion.

3. De igual forma manifiesto que acepto las consecuencias que se deriven por el
incumplimiento de los requisitos a que se refiere el numeral anterior.

4. Que, en caso de ser aceptada mi propuesta, me comprometo a iniciar la ejecucion del
contrato respectivo, cuando la ENTIDAD CONTRATANTE dé la orden de iniciacién
mediante la comunicacion escrita que se suscriba para el efecto, y a terminarlo dentro
de los plazos contractuales de acuerdo con lo establecido en los pliegos de condiciones,
la propuesta y el contrato respectivamente.

5. Que me comprometo a entregar los documentos relacionados en el presente
documento, en los pliegos de condiciones dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes
a la fecha de perfeccionamiento del contrato (pdlizas y demas que apliquen).
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

ALCALDIA
SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

Que conozco y acepto en un todo las leyes generales y especiales aplicables a este
proceso de seleccion

Que con la firma de la presente carta manifiesto bajo la gravedad del juramento que no
me encuentro incurso (persona natural, juridica -socios ni representante legal- o
integrantes del proponente plural), en ninguna de las causales de inhabilidad,
incompatibilidad y demas prohibiciones consagradas en la Ley para celebrar el contrato.
Que, ni la persona natural o juridica, ni los integrantes del Proponente Plural, segun sea
el caso, ni los socios de la persona juridica (se exceptuan las sociedades anénimas
abiertas), ni a mi, se nos ha declarado responsables judicialmente por actos de
corrupcion, la comisién de delitos de peculado, concusion, cohecho, prevaricato en
cualquiera de sus modalidades, soborno trasnacional, lavado de activos,
enriquecimiento ilicito, entre otros, de conformidad con la ley penal colombiana y los
tratados internacionales sobre la materia, asi como sus equivalentes en otras
jurisdicciones.

Que lei cuidadosamente en el pliego de condiciones y elaboré mi propuesta ajustada a
la misma.

Que, los recursos destinados al contrato son de origen licito y no hemos participado en
actividades delictivas, asi como no hemos recibido recursos o facilitado actividades
contrarias a la ley.

Que, la oferta fue elaborada teniendo en cuenta todos los gastos, costos, derechos,
impuestos, tasas y demas contribuciones que se causen con ocasién de la suscripcién
del contrato y que en consecuencia no haré reclamos con ocasién del pago de tales
gastos.

Por tanto, conoci y tuve las oportunidades establecidas para solicitar aclaraciones,
formular objeciones, efectuar preguntas y obtener respuestas a mis inquietudes.

Que he verificado las siguientes adendas al pliego de condiciones:
1. de fecha

Que he recibido las siguientes informaciones sobre preguntas y respuestas:

1. de fecha

Que conozco el tipo de gravamenes, la base de liquidacion y el porcentaje de los
impuestos que como contratista deberé pagarle ala ENTIDAD CONTRATANTE en caso
de que me sea adjudicado el contrato. Declaro asi mismo, que el valor de estos
impuestos estan incluidos en la propuesta econdémica que presento.

Acepto que se comuniquen y notifiquen las decisiones surgidas en el Proceso de
Contratacién a través del usuario del SECOP I, de acuerdo con el Manual de Uso y
Condiciones de la plataforma del SECOP Il y el articulo 56 de la Ley 1437 de 2011

El termino de validez de la propuesta no sera inferior a noventa (90) dias contados a
partir de la fecha de cierre.

Manifiesto que acepto la forma de pago sefialada en los pliegos de condiciones a
presentar propuesta
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19. Igualmente declaro bajo la gravedad de juramento, que toda la informacion aportada y
contenida correspondientes a los documentos y formularios juridicos, financieros,
técnicos y econdmicos, es veraz y susceptible de comprobacion.

20. Declaro que: [Marque con una X la caracteristica que aplica al Proponente]

Persona natural__
Persona juridica nacional ____
Persona juridica extranjera sin Sucursal en Colombia____
El Proponente S . :
- upursal de sociedad extranjera ____
’ Unién Temporal ____
Consorcio ___
Otro
El proponente o alguno de los miembros del Proponente Plural
pertenece a un grupo empresarial: si__ no___ Nombre del grupo
o empresarial:
En caso de que la respuesta anterior sea afirmativa, la participacién
Grupo en el grupo empresarial es en calidad de:
empresarial: Matriz
Subsidiaria ___
Subordinada ___
Filial ___
Otro (indicar cual)
El Proponente cotiza en bolsa: si___no____
Composicién accionaria del Proponente o de las personas juridicas
que lo integran el Proponente Plural (lo anterior no aplica para las
sociedades andénimas abiertas):
[Este cuadro se debe diligenciar por cada una de las
sociedades que conforman el Proponente]
) Composicion de
la persona Porcentaje | NIT, Cédulao | Nombre o
juridica: participacié | Documento de | Razén social
n Identificacion del Accionista

21. Recibiré notificaciones del contrato en:
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Persona de

contacto (Nambee]

Direcciony : ;

eludad [Direccién de la compaiiia]

) [Teléfono de la .
Teléfono compaiial] Celular | [Teléfono de la compafiia]
Corre9 " [Direccion de correo electrénico de la compaiiia]
electrénico

22. He leido y acepto lo establecido en el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma
del SECOP II.

VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA: El valor total de la propuesta es por la suma de
XXXXXX pesos ($ ) incluido IVA y todos los impuestos nacionales y
locales, los cuales declar6é que conozco y acepto.

PLAZO TOTAL PARA EJECUTAR EL CONTRATO: meses, a partir de
la suscripcion del acta de inicio

Atentamente,

Nombre del Proponente
Nombre del Representante Legal
C.C. de

Matricula profesional [anexar copia]
Direccion de correo

Correo electrénico
Celular

Ciudad

En caso de personas naturales esta carta debe estar firmada por el proponente; en caso de
personas juridicas, consorcios o uniones temporales debera estar firmada por el
representante debidamente facultado.
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SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO JURIDICO
CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL
DOCUMENTO DE CONFORMACION DE CONSORCIO

Sefores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL
DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES
OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE
PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA
CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE ”

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 representacion de
[nombre o razén social del integrante 1] y [nombre o razén social del integrante 2],
respectivamente, manifestamos por medio de este documento, que hemos convenido
asociarnos en consorcio, para participar en el proceso de contratacion y, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1. El consorcio esta integrado siguientes miembros:

Nombre del integrante X Compromiso (%)
[Indicar los nombres de los integrantes [Indicar el porcentaje de participacion de
del consorcio] cada uno de los integrantes]

M Eltotal de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%.

2. El Consorcio se denomina

3. El objeto del Consorcio es

4. La duracién de este Consorcio es de

5. La responsabilidad de los integrantes del consorcio es sohdarla en el cumplimiento de
las obligaciones y de las sanciones que se deriven de la ejecucion del contrato.

6. El representante del Consorcio es [indicar el
nombre], identificado con C. C. No. de ,
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quien esta expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de
salir favorecidos con la adjudicaciéon del Contrato, firmarlo y tomar todas las
determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucién y liquidacion, con
amplias y suficientes facultades.

7. Elrepresentante suplente del Consorcio es [indicar
el nombre], identificado con C. C. No. de
quien esta expresamente facultado 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 liquidacion, con
amplias y suficientes facultades.

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

8. EIl Sefior[a] [indicar el nombre del representante legal del
consorcio] acepta su nombramiento como representante legal del CONSORCIO
[Nombre del Consorcio]

9. En caso de resultar adjudicatario, la facturacion del proponente la realizara: [Nombre
del integrante o nombre de todos los integrantes].

10. [Las entidades y los proponentes podran incluir clausulas adicionales que no
contradigan lo dispuesto en los Documentos Tipo para regular la relacién negocial entre
los integrantes.]

11. El domicilio del consorcio es:

Direccion de correo
Direccion electronica
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 [Nombre y firma del representante

del consorcio] suplente del consorcio]
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ANEXO JURIDICO
CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL
DOCUMENTO DE CONFORMACION DE LA UNION TEMPORAL

Sefiores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: ““ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL
DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES
OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE
PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA
CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE ”

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 representacion
de [nombre o razén social del integrante 1] y [nombre o razén social del integrante 2],
respectivamente, manifestamos por medio de este documento que hemos convenido
asociarnos en unién temporal para participar en el proceso de contratacion y, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1. La unidén temporal esta integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutaran
las actividades que se describen a continuacion:

Nombre del integrante a
cargo de la actividad

Actividades y términos en la ejecucién
del Contrato (!

Compromiso (%) ?

[El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de cada
pormenorizadamente las actividades que actividad que se compromete
ejecutara en desarrollo del contrato.] a ejecutar]

[En el evento que la actividad
sea realizada por dos (2) o

- mas miembros se indicara el
porcentaje de compromiso en
relaciéon con cada miembro]

() La extension de la participacién se indicara en funcion de las actividades a ejecutar en el proyecto.

2 El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes,
debe ser igual al 100%.

2. La unién temporal se denomina UNION TEMPORAL
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El objeto de unién temporal es
La duracion de esta unién temporal es de
La responsabilidad de los integrantes de la unién temporal es solidaria en el
cumplimiento de las obligaciones que se deriven de la ejecucién 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 ejecucién de cada uno de los
miembros de la unién temporal.
El representante de la unién temporal es [indicar el nombre],
identificado con la cédula de ciudadania No. , de , quien esta
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.
El representante suplente de la unién temporal es
[indicar el nombre], identificado con C. C. No. de
, quien esta expresamente facultado 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
liquidacion, con amplias y suficientes facultades.

[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente de la unién

temporal.]

El Sefior [a] [indicar el nombre del representante legal de la
unién temporal] acepta su nombramiento como representante legal de la UNION
TEMPORAL [Nombre de la unién temporal]
[Las entidades y los proponentes podran incluir clausulas adicionales que no
contradigan lo dispuesto en los Documentos Tipo para regular la relacién negocial entre
los integrantes.]

10. El domicilio de la unién temporal es:

Direccién de correo
Direccidén electronica
Teléfono

Telefax

Ciudad

En constancia, se firma en

,alos dias del mes de de

20__

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

[Nombre y firma del representante de la
la unién temporal]

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

[Nombre y firma del representante
suplente de la unién temporal]
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ALCALDIA

SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO JURIDICO
CERTIFICADO DE PAGO APORTES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES.

Ciudad y Fecha

Sefores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL DESTINADOS AL
FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE
PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE
SAN MARTIN DE LOS LLANOS”.

ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURIDICAS)

[Este formato debe ser diligenciado por las personas juridicas nacionales y las extranjeras
con domicilio o sucursal en Colombia las cuales deberan acreditar este requisito respecto
del personal vinculado en Colombia].

[Cuando la persona juridica no esté exonerada en el pago al sistema de aportes
- parafiscales, deberé incluir el siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente:]
[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica] identificado con [Incluir el
nimero de identificacion] en mi condicion de representante legal de [Incluir la Razén social
de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento,
certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las
Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio
Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacién Profesional para la Industria de
Construccion (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados
por la compafiia durante los ultimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre
del presente procedimiento de seleccion. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el
articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

[Incluir el nombre del revisor fiscal, segun corresponda] identificado con [Incluir el numero
de identificacién], y con tarjeta profesional No. [Incluir Numero de tarjea profesional] de la
Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de revisor fiscal de [Incluir la
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Razén social de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el 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
compaiiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional
de Formacion Profesional para la Industria de Construccién (articulo 65 Ley 1819 de 2016
y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafiia durante los ultimos seis (6)
meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de seleccién. 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 mas de seis (6) meses de constituida, debera
acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitucion como se indica a continuacion:]

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica] identificado con [Incluir el
numero de identificacién] en mi condicién de representante legal de [Incluir la razén social
de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento,
certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las
Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio
Nacional de Aprendizaje, y al Fondo Nacional de Formacién Profesional para la Industria
de Construccion (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados
por la compariia a partir de [fecha de constituciéon]. Lo anterior, en cumplimiento de lo
dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

[Incluir el nombre del revisor fiscal, segun corresponda] identificado con [Incluir el nimero
de identificacion], y con tarjeta profesional No. [Incluir Numero de tarjea profesional] de la
Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de revisor fiscal de [Incluir la
Razén social de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el 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
compafiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional
de Formacion Profesional para la Industria de Construccion (articulo 65 Ley 1819 de 2016
y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compaiiia a partir de [fecha de
constitucion]. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789
de 2002.

[En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades anteriormente
mencionadas, se debera precisar el valor y el plazo previsto para el acuerdo de pago, con
indicaciéon del cumplimiento de esta obligacién, caso en el cual debera anexar copia del
acuerdo de pago correspondiente y el comprobante de pago soporte del mes anterior al
cierre del procedimiento de contratacién]
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[Cuando la persona juridica esté exonerada de aportes parafiscales de acuerdo con el
articulo 114-1 del Estatuto Tributario modificado por el articulo 65 de la Ley 1918 de 2016,
debera incluir el siguiente texto y ajustar el formato en lo correspondiente]:

Conforme el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, bajo la gravedad de juramento, manifiesto
gue me encuentro exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio
Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto 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 a los trabajadores 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 presentacion de la propuesta debera manifestarlo de la siguiente manera:]

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segun
corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicién de
[Indicar si actua como Representante Legal o revisor fiscal] de [Incluir la Razén social de la
persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo la gravedad de juramento,
manifiesto que dentro 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, segun
corresponda]

Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por
o separado los requisitos sefialados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe
presentar, para la suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la
declaracion donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales
cuando a ello haya lugar.
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SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO JURIDICO
CERTIFICADO DE PAGO APORTES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES.

Ciudad y Fecha

Sefores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL ALOJAMIENTO DEL
PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS
CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE PRESERVACI{)N DE LA
SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE SAN MARTIN DE LOS
LLANOS”.

ARTICULO 9 LEY 828 DE 2003
(PERSONAS NATURALES)

Yo identificado (a) con c.c de

de acuerdo con lo sefialado en el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA
GRAVEDAD DE JURAMENTO, que he efectuado el pago por concepto de mis aportes y/o
el de mis empleados) a los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a las
Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio
Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley 1819 de 2016), [En caso de presentar acuerdo
de pago con las entidades recaudadoras respecto de alguna de las obligaciones
mencionadas debera manifestar que existe el acuerdo y que se encuentra al dia en el
cumplimiento del mismo. En este evento el oferente debera anexar copia del acuerdo de
pago correspondiente y el comprobante de pago soporte del mes anterior al cierre del
proceso de seleccion]

ESTA PREVISIONES APLICAN PARA LAS PERSONAS NATURALES EXTRANJERAS
CON DOMICILIO EN COLOMBIA LAS CUALES DEBERAN ACREDITAR ESTE
REQUISITO RESPECTO DEL PERSONAL VINCULADO EN COLOMBIA.

En virtud de lo sefalado en el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, manifiesto que como
persona natural empleadora me encuentro exonerada de la obligacion de pago de los
aportes parafiscales al SENA, al ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud por los
empleados que devenguen menos de diez (10) salarios minimos legales mensuales

Carrera N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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vigentes. Lo anterior no aplicard para personas naturales que empleen menos de dos
trabajadores, los cuales seguiran obligados a efectuar los aportes de que trata este inciso.

Bajo la gravedad de juramento manifiesto (persona natural) que dentro de los 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.

El proponente persona natural debera acreditar la afiliacion a los sistemas de seguridad
social en salud y pensiones aportando los certificados de afiliacion respectivos. El
proponente podra acreditar la afiliacion entregando el certificado de pago de planilla, pero
no sera obligatoria su presentacion. Los certificados de afiliacién se presentan con fecha
de expedicion no mayor a treinta (30) dias calendario, anteriores a la fecha del cierre del
proceso de contratacion. En caso de modificarse la fecha de cierre del proceso, se tendra
como referencia para establecer el plazo de vigencia de los certificados de afiliacion la fecha
originalmente establecida en el pliego de condiciones definitivo.

La persona natural que reuna los requisitos para acceder a la pensiéon de vejez, o se
pensione por invalidez o anticipadamente, presentara el certificado que lo acredite vy,
ademas la afiliacion al sistema de salud.

Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por
separado los requisitos sefialados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe
presentar, para la suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la
declaracion donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales
cuando a ello haya lugar.

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, segun
corresponda]

Carrera® N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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ANEXO JURIDICO
COMPROMISO ANTICORRUPCION

Ciudad y Fecha

Sefiores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccién: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL DESTINADOS AL
FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE
PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE
SAN MARTIN DE LOS LLANOS”.

XOOKOOXXXX XXX XXX X identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en calidad
de representante legal del (persona juridica, consorcio y/o unién temporal), y cada uno de
sus integrantes, manifestamos que:

1. Apoyamos la accion del Estado colombiano y de ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN
MARTIN DE LOS LLANOS para fortalecer la transparenciay la rendicién de cuentas
de la administracién publica.

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del
Proceso de contratacion de la referencia.

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de
halago, retribuciones o prebenda a servidores publicos 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 colusion en el Proceso de Contratacion de la referencia.

5. Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el proceso de contratacion
de la referencia nos soliciten los organismos de control de la Republica de Colombia.

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

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

En consecuencia, de lo anterior firmo este documento a los Xxxxxxx (Xxxxxxxxxx) dias
del mes de xxxxxxxxxx de 2025.

XXXXXXXXXXXXXXX

Rep. Legal

Carrera® N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Integrantes: (En caso de consorcios o UT)
ANEXO JURIDICO
DECLARACION DE MULTAS Y SANCIONES
Ciudad y Fecha
Sefiores
ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co
REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026
OBJETO: “ADQUISICIQN DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL ALOJAMIENTO DEL
PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS
CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE PRESERVACION DE LA
SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE SAN MARTIN DE LOS
LLANOS”.
El suscrito en calidad de representante
legal de , comedidamente me permito manifestarles
a ustedes que durante los Ultimos cinco (05) afios no ( ) si ( ) he sido sancionado y multado
de conformidad con el siguiente detalle:
CONCEPTODE LA | VALORDELA | . roCHAY
No. ENTIDAD SANCION Y/O SANCION Y/O SANCION Y/O
MULTA MULTA
MULTA
Atentamente,
Firma
Nombre
Cédula

Matricula Profesional

Carrera N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Municipio de San Martin de los Llanos

ANEXO JURIDICO

INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccién: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta

Alcaldia Municipal

Secretaria de Contratacion

Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co )
REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026
OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL DESTINADOS AL
FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE
PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE
SAN MARTIN DE LOS LLANOS”.
Manifiesto bajo la gravedad de juramento que se entiendo prestado con la suscripcion del
presente formulario que S NO me encuentro incurso en alguna de las causales
de inhabilidad o incompatibilidad para celebrar contratos con su entidad, y puntualmente lo
siguiente:

FUENTE INHABILIDAD SI/NO

Ley 80 de 1993 art. | Esta inhabilitado para contratar con el estado de

8° Nun. 1° literal @) | conformidad con las causales establecidas en la

constitucion o la ley? W

8° Num. 1° literal b)

Ley 80 de 1993 art.

En los dltimos cinco (5) afios ha participado en licitacién
publica o celebrado contratos estando inhabilitado para
contratar con el estado?

8° Num. 1° literal c)

Ley 80 de 1993 art.

En los ultimos cinco (5) afios le han declarado la
caducidad de un contrato estatal?

8° Num. 1° literal d)

Ley 80 de 1993 art.

En los ultimos cinco (5) afios ha sido condenado a la
pena accesoria de interdiccién de derechos y funciones
publicas, o ha sido sancionado disciplinariamente con
destitucién?

8° Num. 1° literal e)

Ley 80 de 1993 art.

En los ultimos cinco (5) afios ha dejado de suscribir —sin
justa causa- un contrato estatal que le hubiere sido
adjudicado?

8° Num. 1° literal f)

Ley 80 de 1993 art.

Es servidor publico?

8° Num. 1° literal g)

Ley 80 de 1993 art.

Para la presente seleccion abreviada ha presentado o
estima presentar propuesta su cényuge o comparero

Carrerab N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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permanente, un pariente hasta el segundo grado de
consanguinidad, o segundo de afinidad?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 1° literal h)

Tiene su representante legal o alguno de sus socios
(salvo en las sociedades andnimas abiertas) vinculos de
parentesco hasta el segundo grado de consanguinidad,
o segundo de afinidad con el representante legal o los
socios de otra sociedad que haya presentado o estime
presentar propuesta para el presente proceso

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 1° literal i)

Ha sido socio de alguna persona juridica a la que le haya
sido declarada la caducidad en los ultimos cinco (5)
afios?

La persona juridica tiene algun socio que anteriormente
haya sido socio de otra persona juridica a la que le fuera
declarada la caducidad en los ultimos cinco (5) afios?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 1° literal j)
modificado por el
articulo 31 de la Ley
1178 de 2016.

Ha sido declarado usted responsable judicialmente por la
comisioén de delitos contra la administraciéon publica, o
por delitos o faltas contempladas en la Ley 1474 de 2011,
o por cualquiera de las conductas delictivas
contempladas por las convenciones o tratados de lucha
contra la corrupcion suscritos y ratificados por Colombia?

En el caso de personas juridicas (incluidas matrices y
subordinadas —salvo anénimas abiertas) lo han sido sus
administradores, representantes legales, miembros de
junta directiva o de socios controlantes?

La persona juridica ha sido declarada responsable
administrativamente por la conducta de soborno
transnacional?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 1° literal k)
modificado por el
articulo 33 de la Ley
1178 de 2016.

Persona natural: Financié usted o sus parientes dentro
del segundo grado de consanguinidad, segundo de
afinidad, o primero civil la campafia del actual alcalde
municipal, con aportes superiores al dos por ciento
(2.0%) de las sumas maximas a invertir?

Persona juridica: Financié usted o su representante
legal, los miembros de junta directiva o cualquiera de sus
socios controlantes, directamente o por interpuesta
persona la campafa del actual alcalde municipal, con
aportes superiores al dos por ciento (2.0%) de las sumas
maximas a invertir?

No aplica para servicios profesionales.

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 2° literal a)

Fue servidor publico de esta entidad desempefando
funciones en los niveles directivo o asesor en el ultimo
afio?

Carrera N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 2° literal b)

Tiene vinculo de parentesco hasta el segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil, con
algun funcionario de esta entidad que se desempefie en
los niveles directivo o asesor, o de quien ejerza control
interno o fiscal de la misma?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 2° literal ¢)

Es conyuge o compafiero permanente de algun
funcionario de esta entidad que se desempefie en los
niveles directivo o asesor, o de quien ejerza funciones de
control interno o control fiscal de la misma?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 2° literal d)

Dentro de la persona juridica tiene participacion u ocupa
cargos de direccion o manejo algun funcionario de esta
entidad que se desempefie en los niveles directivo o
asesor?

O que sea cényuge o compafiero permanente o pariente
hasta el segundo grado de consanguinidad, segundo de
afinidad o civil de dicho funcionario?

Ley 80 de 1993 art.
8° Num. 2° literal f)
adicionado por el
articulo 4° de la Ley
1474 de 2011.

Usted o las personas a través de las cuales prestara el
servicio, ocuparon en los ultimos dos afios un cargo
directivo en esta entidad, cuyo sector tenga relacion con
el objeto del futuro contrato?

Tiene parentesco hasta el primer grado de
consanguinidad, primero de afinidad, o primero civil con
un ex empleado publico, con el que se cumpla las
condiciones antes mencionadas?

La sociedad tiene vinculado a cualquier titulo a un ex
empleado publico, con el que se cumpla las condiciones
antes mencionadas?.

Inciso tercero, Art.
49 Ley 617 de 2000
modificado por el
articulo 1° de la Ley
1148 de 2007, y por
la Ley 1296 de 2009

Es conyuge, compafiero permanente, o tiene parentesco
hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de
afinidad, o primero civil con el alcalde de esta entidad?
Tiene vinculado o prevé vincular para la ejecucion del
respectivo contrato a una persona que tenga tales
calidades?

Paragrafo 3°Art. 49
Ley 617 de 2000
modificado por el
articulo 1° de la Ley
1148 de 2007

Es cényuge, compafiero permanente, o pariente hasta el
cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o
primero civil de algun concejal del municipio?

Tiene vinculado o prevé vincular para la ejecucion del
respectivo contrato a una persona que tenga tales
calidades?

Art. 90 Ley 1474 de
2011

Ha sido objeto de imposicion de multas o declaratorias
de incumplimiento?

Nota: En caso afirmativo indique el tipo de sancion, la
entidad que la impuso y la fecha de imposicién

Numeral 4 del art.
183 Ley 1801 de
2016

Le han impuesto algun tipo de multa de las contempladas
en el Codigo Nacional De Policia Y Convivencia, y la
misma tiene a la fecha una mora a seis meses?

Carrera® N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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OBSERVACIONES: | “Diligencia este casilla en caso de que la respuesta a alguna de
las preguntas anteriores haya sido afirmativa, o en el evento de
que considere pertinente poner de presente a la entidad alguna
circunstancia que pudiera incidir en su capacidad para contratar.”

TENGA EN CUENTA:

.- Cényuge: persona que se encuentra unida a otra mediante matrimonio civil o religioso.

.- Compafiero Permanente: Es el hombre y mujer que forman parte de la union marital de
hecho, es decir quienes sin estar casados, hacen una comunidad de vida permanente y
singular, en los términos de la Ley 54 de 1990.

.- Parentesco por consanguinidad: Es la relacion o conexiéon que existe entre las personas
que descienden de un mismo tronco o raiz o que estan unidas por los vinculos de la sangre.
.- Parentesco por afinidad: Es el que existe con los familiares consanguineos de su
o respectivo conyuge o compariero permanente.

- Parentesco Civil: Es el que resulta de la adopcién, mediante la cual la ley estima que el
adoptante, su mujer y el adoptivo se encuentran entre si, respectivamente, en las relaciones
de padre, de madre, de hijo. Este parentesco no pasa de las respectivas personas.

.- Parentesco hasta primer grado de consanguinidad: papd, hijo,

.- Parentesco hasta primer grado de afinidad: papa, hijo, de su cényuge o compafiero
permanente.

- Parentesco hasta segundo grado de consanguinidad: papa, abuelo, hijo, nieto, hermano
- Parentesco hasta segundo grado de afinidad: papa, abuelo, hijo, nieto, hermano de su
conyuge o compariero permanente.

- Parentesco hasta cuarto grado de consanguinidad: papa, abuelo, bisabuelo, tatarabuelo,
Hijo, nieto, bisnieto, tataranieto, Hermano, tios, sobrinos, primo hermano, tio abuelo,
sobrino nieto.

- Parentesco primero o Unico civil: El que existe entre el hijo y los padres adoptantes.

NOMBRE Y FIRMA

Nota: En el caso de consorcios o uniones temporales cada uno de sus miembros debera
) diligenciar y suscribir el presente formulario.

Carrera N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Municipio de San Martin de los Llanos
Alcaldia Municipal
Secretaria de Contratacion

ALCALDIA
SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO TECNICO
FICHA TECNICA

Para el desarrollo de objeto a contratar se requiere tener en cuenta las siguientes especificaciones
técnicas:

El oferente debera entregar el alquiler y demas elementos de acuerdo con las siguientes
especificaciones para la consecucion de las metas previstas en el presente estudio previo, para lo
cual debera presentar el anexo correspondiente a especificaciones técnicas dentro de su propuesta

Conforme a lo reglado por el decreto 1082 de 2015 articulo 2.2.1.1.2.1.1 numeral 1, esta entidad
territorial presenta la siguiente ficha técnica correspondiente al “ADQUISICION DE ELEMENTOS
NECESARIOS PARA EL ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL
DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES OPERATIVAS QUE APOYAN
LAS ACCIONES DE PRESERVACION DE LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA
EN EL MUNICIPIO DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS”, que contendra como minimo:

a) La clasificacion del bien o servicio de acuerdo con el clasificador de bienes y servicios
b) La identificacion adicional requerida

c) Launidad de medida

d) La calidad minima.

e) Los patrones de desempefio minimos.

A continuacién, se detallan las especificaciones técnicas:

ESPECIFICACIONES Y FICHAS TECNICAS

CODIGOS

ITEM | UnspPsc

DESCRIPCION UNIDAD CANT

Camarotes sencillos en madera pino seco Yy
macizo, color natural de 1.40 cms de alto x 120
cms de ancho x 1.90cms de largo con tendido de
1 56101515 |tablas, tornillos, baranda de seguridad vy Unidad 30
escaleras. Se entregan armados e incluye el
transporte al lugar de entrega que indique la
supervision.

Cama doble en madera pino seco y macizo, color
natural de 1.40 cms de ancho x 190 cms de largo
con tendido de tablas, tornillos, baranda de
seguridad y escaleras. Se entregan armados e
incluye el transporte al lugar de entrega que
indique la supervision.

Colchén ortopédico de 1.20cms x 1.90cms,
Tamafio de la cama Semidoble Peso maximo
soportado 120 kg Material del tapiz Tela de Punto
Material del relleno Resortes, firmeza media.
Incluye el transporte al lugar de entrega que
indique la supervision.

2 56101515 Unidad 4

3 56101508 Unidad 60

Carreras N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Colchén  ortopédico de 1.40cms x 1.90cms,
Tamafo de la cama Semidoble Peso maximo
soportado 120 kg Material del tapiz tela de punto

4 56101508 Material del relleno Resortes, firmeza medio altura Hides "
del colchdon 24+/-] CM. Incluye el transporte al
lugar de entrega que indique la supervision.
o
Firma
Representante Legal Unién Temporal o Consorcio
Nombre
Cédula
o

Carrera® N' 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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() cms de ancho x 1.90cms de largo con tendido de

Municipio de San Martin de los Llanos
Alcaldia Municipal
Secretaria de Contratacion

ALCALDIA
SAN MARTIN

DE LOS LLANOS

ANEXO TECNICO
SOBRE N.° 02 PROPUESTA ECONOMICA

Ciudad y Fecha

Sefores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

o OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL
DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES
OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE PRESERVACION DE
LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE
SAN MARTIN DE LOS LLANOS”,

En mi calidad de XXXXXXXXXXXX, identificado con CC/NIT. N° XXXXXXXX, me permito
manifestar que el valor de la propuesta economica dentro del proceso de SUBASTA
INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-005-2025, se establece en la suma de
YOOXXXXXXX PESOS MONEDA CORRIENTE ($XXXXXX), (incluido IVA y todos los
impuestos, tasas y contribuciones, locales y nacionales a que haya derecho), de acuerdo
al valor detallado:

VALOR | VALOR

ITEM DESCRIPCION UNIDAD | CANT UNITARIO | TOTAL

Camarotes sencillo en madera pino seco Yy
macizo, color natural de 1.40 cms de alto x 120

1 |tablas, tornillos, baranda de seguridad y| Unidad 30
escaleras.Se entregan armados e incluye el
transporte al lugar de entrega que indique la
supervision.

Cama doble en madera pino seco y macizo, color
natural de 1.40 cms de ancho x 190 cms de largo
con tendido de tablas, tornillos, baranda de
seguridad y escaleras.Se entregan armados e
incluye el transporte al lugar de entrega que
indique la supervision.

Unidad 4

Carrera5 N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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Colchén ortopédico de 1.20cms x  1.90cms,
Tamafio de la cama Semidoble Peso maximo
soportado 120 kg Material del tapiz Tela de Punto
Material del relleno Resortes, firmeza media.
Incluye el transporte al lugar de entrega que
indique la supervisioén.

Municipio de San Martin de los Llanos

Unidad

60

Alcaldia Municipal
Secretaria de Contratacion

Colchén ortopédico de 1.40cms x 1.90cms,
Tamafo de la cama Semidoble Peso maximo
soportado 120 kg Material del tapiz tela de punto
Material del relleno Resortes, firmeza medio
altura del colchén 24+/-| CM. Incluye el transporte
al lugar de entrega que indique la supervision.

Unidad

TOTAL

Representante Legal Union Temporal o Consorcio
Nombre
Cédula

Carrera5 N' 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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ALCALDIA

SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ANEXO TECNICO
CRITERIOS DIFERENCIALES

Ciudad y Fecha

Sefiores

ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN MARTIN DE LOS LLANOS
Direccion: Carrera 5 N.° 4 — 75 Barrio Fundadores de San Martin - Meta
Correo: contratacion@sanmartin-meta.gov.co

) REFERENCIA: SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N.° SASIE-004-2026

OBJETO: “ADQUISICION DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL
ALOJAMIENTO DEL PERSONAL DE LA POLICIA NACIONAL
DESTINADOS AL FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES
OPERATIVAS QUE APOYAN LAS ACCIONES DE PRESERVACION DE
LA SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA CIUDADANA EN EL MUNICIPIO DE
SAN MARTIN DE LOS LLANOS”

ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA JURIDICA)
[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas juridicas o los integrantes que sean
personas juridicas del Proponente Plural cuyo porcentaje de participacién sea al menos del diez por
ciento (10 %) y acrediten la condicién de emprendimientos y empresas de mujeres.]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

M Objeto:

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

Estimados sefores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y del revisor fiscal, cuando este ultimo
exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el contador] identificados con [Incluir los numeros
de identificacién], en nuestra condicion de representante legal [y revisor fiscal, en caso de estar
obligado segun los requerimientos de ley, o el contador] de [Incluir la razén social de la persona
juridica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el Proponente, acreditamos la condicion
de ser emprendimiento y empresa de mujer en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2.14 del Decreto
1082 de 2015.

Carrera N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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[El Proponente escogera una de las siguientes dos (2) opciones para acreditar la condicién de
emprendimiento y empresa de mujer:]

[Opcion 1. Incorporar si la participacion accionaria de la persona juridica en su mayoria son mujeres
y los derechos de propiedad han pertenecido a éstas durante el tltimo afio.]

Manifestamos bajo la gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de las
acciones, partes de interés o cuotas de participacion de la persona juridica pertenecen a mujeres y
los derechos de propiedad han pertenecido a estas durante al menos el tltimo afio anterior a la fecha
de cierre del Proceso de Contratacion. En el siguiente cuadro sefialamos la identificacién de las
mujeres en la persona juridica y la distribucion de los derechos en la sociedad durante el tltimo afio:

Nombre completo y numero
de identificacion de la (s)
mujeres (s) que tienen o
tuvieron participacion
durante el ultimo afio en la
persona juridica

Numero de acciones, partes de interés o
cuotas de participacion de la persona
juridica, o el alcance o condiciéon de su
participacion en el caso de las personas
juridicas sin animo de lucro

De igual manera, manifestamos bajo la gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento
(50 %) de las acciones, partes de interés o cuotas de participacion de la persona juridica ha
pertenecido a mujeres, y dicha participacién mayoritaria se ha mantenido a partir de: [Indicar la fecha
(dia/mes/afio) desde que se cumple con dicha condicién].

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

En el siguiente cuadro sefialamos de forma detallada la denominacion de los cargos directivos que

existen dentro de la persona juridica, la identificacién de las personas que conforman los cargos del
nivel directivo del Proponente y el tiempo de vinculacion:

Nombre completo y numero de

Municipio de San Martin de los Llanos
Alcaldia Municipal
Secretaria de Contratacion

Denominacion del
cargo directivo dentro
de la empresa

[Indique la
denominacion del
cargo directivo, a
modo de ejemplo:
Gerente general,
director ejecutivo]

identificacion de la (s) persona (s)
que ocuparon / ejercen el cargo
durante el Ultimo afio en la
persona juridica

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
nimero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el Ultimo afio]

Tiempo de vinculacién de la (s)
persona(s) que ejercié / ejerce
el cargo del nivel directivo

[Indique el tiempo de
vinculacion de la persona que
gjercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

Carrera® N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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Municipio de San Martin de los Llanos
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Secretaria de Contratacion

ALCALDIA
SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

Denominacién del
cargo directivo dentro
de la empresa

[Indique la
denominacién del
cargo directivo, a
modo de ejemplo:
Gerente/ Director de
ventas]

[Indique la
denominacién del
cargo directivo, a

modo de ejemplo:
Director de desarrollo
tecnolégico]

Nombre completo y nimero de
identificacion de la (s) persona (s)
que ocuparon / ejercen el cargo
durante el ultimo afio en la
persona juridica

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacion de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el dltimo afio]

[Indique el nombre completo y el
nimero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
nimero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el Ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacion de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el ultimo afio]

[Indique el nombre completo y el
numero de identificacién de las
personas que ocuparon / ejercen
el cargo en el Ultimo afio]

Tiempo de vinculacién de la (s)
persona(s) que ejercié / ejerce
el cargo del nivel directivo

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercié/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacion de la persona que
ejercié/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacion de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacién de la persona que
ejercid/ejerce el cargo en el
nivel directivo]

[Indique el tiempo de
vinculacion de la persona que
ejercid/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 juridica han sido ejercidos por
mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente a la empresa durante al menos el ultimo afio
anterior a la fecha de cierre del Proceso de Contratacion en el mismo cargo u otro del mismo nivel.

Para los efectos de esta certificacién son empleos del nivel directivo aquellos cuyas funciones estan
relacionadas con la direccién de areas 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 organizacion de la
empresa implican mando o los que por su jerarquia desempefian cargos encaminados al
cumplimiento de funciones orientadas a representar al empleador.

Carrera® N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

Como soporte de esta declaracion se anexa copia de (i) los respectivos documentos de identidad,
(if) los contratos de trabajo o certificacion laboral con las funciones vy (iii) el certificado de aportes al
Sistema de Seguridad Social del ultimo afio en el que se demuestren los pagos realizados por el
empleador, en relacién con cada una de las personas que conforman el nivel directivo del
Proponente.

[Si el Proponente cumple ambas condiciones escogera 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 , alos dias del mes de del 20__

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica]

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

Carrera® N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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Municipio de San Martin de los Llanos
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Secretaria de Contratacion

ALCALDIA

SAN MARTIN
DE LOS LLANOS

ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA NATURAL)

[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas naturales o los integrantes personas
naturales del Proponente Plural cuyo porcentaje de participacién sea al menos del diez por ciento
(10 %) y acredite la condicién de emprendimientos y empresas de mujeres.]

Sefores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:

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

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural] identificada con [Incluir el nimero de identificacion], en mi
condicion de mujer, en adelante el Proponente, certifico la condicién de ser emprendimiento y
empresa de muijer en los términos del articulo 2.2.1 2.4.2.14 del Decreto 1082 de 2015, para lo cual
manifiesto bajo la gravedad del juramento que he ejercido actividades comerciales a través del
establecimiento de comercio [Indicar el nombre del establecimiento de comercio], [identificado con
NIT ], durante al menos el dltimo afio anterior contado a partir de la fecha del cierre del
Proceso de Contratacion.

Para acreditar la anterior circunstancia aporto [copia de la cédula de ciudadania, la cedula de
extranjeria o el pasaporte, segln corresponda], asi como la copia del registro mercantil.

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

[Nombre y firma de la persona natural]

CarreraS N’ 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos
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ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES
(ASOCIACIONES Y COOPERATIVAS)

[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes que son asociaciones o cooperativas o los
integrantes asociaciones o cooperativas del Proponente Plural cuyo porcentaje de participacién sea
al menos del diez por ciento (10 %) y acredite la condicion de emprendimientos y empresas de
mujeres.]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:

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

Estimados sefores:

[Incluir el nombre del representante legal de la asociacién o cooperativa] identificado con [Incluir el
numero de identificacién], en mi condicion de representante legal de [Incluir la razén social de la
asociacion o cooperativa] identificado con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el Proponente, certifico

del Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto bajo la gravedad del juramento que mas del
cincuenta por ciento (50 %) de los asociados son mujeres y que la participacion de estas en la [indicar
si es en la asociacion o cooperativa] ha permanecido durante al menos el tltimo afio anterior contado
a partir de la fecha de cierre del Proceso de Contratacion.

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

[Nombre y firma del representante legal de la asociacién o cooperatival)

CarreraS N 4. 75, Barrio Fundadores, San Martin de los Llanos.
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