
 
 

  

FORMATO No. 1 
 

CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA 
Ciudad y fecha  

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.  

El suscrito, obrando en representación de ____________________________________o en 

nombre propio ofrezco contratar con El Municipio de   TAUSA de acuerdo con los términos y 

condiciones establecido en el pliego de condiciones de la referencia y de conformidad con lo 

establecido en este documento y los anexos de la propuesta adjunta. 

Dejo constancia expresa de lo siguiente:   

A. Que manifiesto bajo gravedad de juramento no encontrarme incurso en causal alguna de 
inhabilidad o incompatibilidad según lo previsto por los artículos 127 de la Constitución Política 
y el artículo 8o. de la Ley 80 de 1993 y demás normas que consagren inhabilidad.  

B. Que manifiesto expresamente haber leído y conocer la invitación pública en su totalidad y en 
consecuencia me someto a las condiciones en él establecidas y me comprometo a cumplirlas.  

C. Que acuso recibo de los ADENDOS (si a ello hubiere lugar) números ___, ____, ___ y _____ 
a la Invitación expedida por el Municipio, durante el período de la selección y manifiesto 
haberlos leído y conocerlos y por tanto me someto a las condiciones en ellos establecidos.  

D. Que manifiesto haber identificado y reconocido todos los elementos que se solicitan en el 
presente proceso.   

E. Que convenimos en mantener esta oferta por un período de treinta (90) días calendario, 
contados a partir de la fecha del cierre de la convocatoria o del vencimiento de sus prórrogas 
si las hubiere; la oferta nos obliga y podrá ser favorecida en cualquier momento antes de que 
expire el período indicado.  

F. Que en caso que me fuere adjudicada la convocatoria, me comprometo a suscribir el contrato 
correspondiente, dentro del término establecido para ello en la invitación.  

G. Que esta oferta, una vez aceptada y notificada su adjudicación, me obliga a su cumplimiento 
hasta que se prepare el contrato y se firme formalmente. 

H. Que me comprometo a mantener las tarifas, tasas y precios durante la vigencia del contrato 
con sus adiciones y prórrogas. 
 

FIRMA  

C. C. Nº  

Representante legal de (Aseguradora) 



 
 

  

FORMATO No. 2  

 

CARTA DE ACEPTACIÓN DE LAS CONDICIONES TÉCNICAS BÁSICAS OBLIGATORIAS 
 

Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA  

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.  

Actuando en nombre y representación de __________________________me permito 
manifestar, que conozco, me acojo y me comprometo a cumplir a cabalidad con lo 
establecido en los pliegos de condiciones del proceso de la referencia, especialmente en 
cuanto a los AMPAROS, CLAUSULAS Y CONDICIONES TECNICAS BASICAS 
OBLIGATORIAS, igualmente manifiesto que: 

• Conozco y acepto lo enunciado en los Términos de Referencia AMPAROS, CLAUSULAS Y 

CONDICIONES TECNICAS BASICAS OBLIGATORIAS, y garantizo la seriedad y cumplimiento 

estricto de la totalidad de estas y del objeto a ejecutar. 

• No estoy incurso en los causales de inhabilidad e incompatibilidad establecidas en el artículo 

8º y 9º de la Ley 80 de 1993 y demás normas sobre la materia. 

• Que el contrato que llegare a celebrarse me compromete como firmante de la presente. 

• Así mismo me comprometo si soy escogido a: 

• Firmar el contrato correspondiente y a cumplir las obligaciones señaladas en los Términos de 

Referencia y ejecutar el objeto en la forma y especificaciones determinadas en Los Términos 

de Referencia, así mismo a mantener las tasas ofrecidas durante la vigencia del contrato y sus 

prorrogas y anexos 

• Me   comprometo   a   mantener   la   reserva   requerida   de   la información suministrada por 

la Entidad, darle utilización exclusiva en la ejecución del contrato y garantizo la no revelación, 

copia, distribución, fotocopia y trasmisión a terceros, así como a la devolución de los términos 

de referencia. 

• Garantizo y me obligo a cumplir a cabalidad el objeto a ejecutar durante el tiempo estipulado 
para ello en las condiciones y disposiciones de las normas contractuales para las entidades 
públicas y en las expuestas en mi propuesta. 

• Que los datos personales y dirección para notificaciones es la que registro en la presente.   

Para este efecto también adjunto al presente compromiso anticorrupción debidamente firmado.  

 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa    (nombre)  

 

 

 

 



 
 

  

FORMATO No. 3 

 
DECLARACIÓN JURAMENTADA SOBRE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y 

PARAFISCALES 
 

Ciudad y fecha 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.   

Yo,    (nombres y apellidos completos del representante legal o revisor fiscal, de _______________ 

identificado con la cédula de ciudadanía No   , expedida en _______________________ en calidad 

de (Representante Legal _______o revisor fiscal________) declaro bajo la gravedad del juramento, 

que la presa______________________________(nombre),  ha venido pagando los aportes a 

salud, pensión, riesgos laborales, Caja de Compensación, ICBF y SENA, de los empleados durante 

los últimos 6 meses y que a la fecha se encuentra a paz y salvo por todo concepto.  

 En constancia, se firma en            a los ___ Días del mes de         de 2026 

 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa o revisor Fiscal    (nombre)  

NOTA: Se acepta que el oferente allegue otro formato siempre que contenga como mínimo 

los mismos datos aquí requeridos. De lo contrario no será aceptado.  



 
 

  

FORMATO No. 4 
 

RELACION DE CONTRATOS EJECUTADOS VERIFICABLES EN EL RUP VIGENTE Y EN 
FIRME 

 

Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.  

CONTRATOS EJECUTADOS. Verificables en el RUP vigente. 

 

1. ENTIDAD CONTRATANTE 

OBJETO 

VALOR.    CODIGOS UNSPSC 

 

2. ENTIDAD CONTRATANTE 

OBJETO 

VALOR    CODIGOS UNSPSC 

 

3. ENTIDAD CONTRATANTE 

OBJETO 

VALOR    CODIGOS UNSPSC 

 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa 



 
 

  

FORMATO No. 5 
 

CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES 
 

Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.  

 

El suscrito declara que: Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para 
contratar con las Entidades Estatales de conformidad con los artículos 8º y siguientes de la 
Ley 80 de 1993 y del artículo 18 de la ley 1150 de 2007, por el cual se adiciono el literal j) 
al numeral 1º del artículo 8º de la Ley 80 de 1993, así: Artículo 8º (…) j). Las personas 
naturales que hayan sido declaradas responsables judicialmente por la comisión de delitos 
de peculado, concusión, cohecho, prevaricato en todas sus modalidades y soborno 
transnacional, así como sus equivalentes en otras jurisdicciones. Esta inhabilidad se 
extenderá a las sociedades de que sean socias tales personas, con excepción de las 
sociedades anónimas abiertas. Así como las sanciones establecidas por transgresión a las 
mismas en el artículo 26 numeral 7º y artículo 52 y los efectos legales consagrados en el 
artículo 44 numeral 1º del Estatuto Contractual o inhabilidad por incumplimiento reiterado 
previstas en el artículo 90 de la Ley 1474 de 2011.   

  

Declaro bajo la gravedad del juramento que se entiende prestado con la firma del presente 

documento, que no me encuentro incurso en ninguna inhabilidad o incompatibilidad o prohibición, 

ni tampoco la empresa que represento.  

 

Dado en el Municipio de _________ a los ______del mes _______del 2026 

 

 

 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa    (nombre)  



 
 

  

FORMATO No. 6 
 

COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN 
Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 

RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 

ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 

MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 

HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 

ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, 

CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE 

OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS 

SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA 

DE COLOMBIA.  

EL suscrito,___________________________, obrando en calidad de representante Legal 
de _________     que en adelante se llamará colectivamente el Proponente, manifiesto mi 
voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente Compromiso Anticorrupción, 
teniendo en cuenta las siguientes: 

CONSIDERACIONES: 

Manifiesto que: 

1. Apoyamos la acción del Estado Colombiano y del Municipio   para fortalecer la transparencia y 

la rendición de cuentas de la administración pública. 

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del presente 

Proceso.   

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dádivas, sobornos o cualquier forma de halago, 

retribuciones o prebenda a servidores públicos o asesores de la Entidad Contratante, 

directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero. 

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por 

objeto o efecto la colusión en el Proceso de Contratación [Insertar información]. 

5. Nos comprometemos a revelar la información que sobre el Proceso de Contratación nos 

soliciten los organismos de control de la República de Colombia. 

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente 

Compromiso Anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento 

por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores. 

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso 

anticorrupción.  

En constancia de lo anterior firmo este documento a los __] días del mes de ___ de ___. 

Firma representante legal del Proponente   

Nombre 

 

 

 



 
 

  

FORMATO No. 7 
 

PROPUESTA ECONÓMICA. (PARTE 1) 

VIGENCIA: SOAT 365 DIAS                 VIGENCIA DEMAS RAMOS _______DIAS  

MUNICIPIO DE TAUSA      

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 
RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 
ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 
MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 
HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 
ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS 
INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA 
ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y 
CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE 
COLOMBIA. 

AMPAROS 

VR. 

ASEGU

RADO 

TOTAL A 

PAGAR IVA 

INCLUIDO 

 
TODO RIESGO DAÑOS MATERIALES   

Daños materiales- (incendio, sustracción, corriente débil, 

móviles/portátiles, rotura Maquinaria) 
     

TODO RIESGO CONTRATISTA - MAQUINARIA Y EQUIPO  

Equipo y Maquinaria- Agrícola y amarilla      

AUTOMOVILES  

Autos      

RESPONSABILIDAD CIVIL EXRANCONTRACTUAL  

Básico (P.L.O)      

RESPONSABILIDAD CIVIL SERVIDORES PUBLICOS  

Limite Asegurado      

MANEJO GLOBAL   

Manejo Global.      

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL PASAJEROS y/o  

ACCIDENTES PERSONALES PARA PASAJEROS DE VEHICULOS 
 

Pasajeros      

SOAT  

Vehículos        

OTRAS POLIZAS FUTURAS QUE EL MUNICIPIO ESTUVIERE 

OBLIGADO A ADQUIRIR, Anexos e inclusiones, pólizas de 

cumplimiento, responsabilidad civil de convenios 

interadministrativos pólizas Judiciales, SOAT, AP para personal a 

   $5.210.941  



 
 

  

cargo del municipio durante competencias y/o salidas a que 

hubiere lugar, y las demás que requiera. 

GRUPO VIDA CONCEJALES  

Alcalde       

Personero(a)    

Honorables concejales    

TOTAL POLIZA VIDA GRUPO ALCALDE, PERSONERO Y 

CONCEJALES     
 

VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA (INCLUIDO IVA, SOAT Y 

mínimo $5.210.941 PARA OTRAS POLIZAS FUTURAS)  $ 
 

VALOR TOTAL DEL PRESUPUESTO OFICIAL SEGÚN CDP 

(INCLUIDO IVA, SOAT Y mínimo $5.210.941 PARA OTRAS 

POLIZAS FUTURAS)  5.210.941 

 

VIGENCIA REQUERIDA SOAT A PARTIR DE FECHA DE 

VENCIMIENTO DE CADA UNO (EN DIAS)  365  
 

VIGENCIA MINIMA REQUERIDA PARA LAS POLIZAS (EN DIAS)   106  

VIGENCIA OFRECIDA PARA LAS POLIZAS (EN DIAS)    

BENEFICIO EN NUMERO DIAS DE VIGENCIA OFRECIDOS EN 

EXCESO DE LOS DIAS DE VIGENCIA MINIMOS REQUERIDOS 
   

 

DEDUCIBLES REQUERIDOS (VALORES DE REFERENCIA) FORMATO 7 Parte 2 (solo se acepta 

el deducible ofrecido sin mínimo, sobre el valor de la pérdida para los ramos requeridos, excepto para Terremoto, 

temblor, erupción volcánica en el ramo de Daños materiales que es sobre el valor asegurable.  De lo contrario se 

calificará cero (0)) 

VALORES DE REFERENCIA 

   AMPARO Deducible 
puntaje 

mínimo 

DEDUCIBLE 

OFRECIDOEN 

MEJORA DEL 

REQUERIDO (VR DE 

REFERENCIA) 

TODO RIESGO 

DAÑOS 

MATERIALES  

  

Incendio y anexos 
20% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

Terremoto Temblor 

erupción volcánica 

2% del valor asegurable 

sin mínimo. 
0  

Hurto simple 
20% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  



 
 

  

Hurto Calificado 
10% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

Rotura Maquinaria 
10% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

Demás eventos 
5% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

RESPONSABILID

AD CIVIL 

EXTRACONTRAC

TUAL  

  

Básico 
5% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

Gastos de defensa 
5% de la pérdida sin 

mínimo. 
0  

TR MAQUINARIA 

Y EQ  
  

Terremoto, temblor 

Erupción volcánica  

2% de la pérdida, sin 

mínimo 
0   

 

Nota: para las ofertas sin deducible se otorgará máximo puntaje 100 puntos Los demás 

oferentes obtendrán puntaje proporcional entre el rango máximo y el mínimo aquí descrito. 

  

 

  

 Oferta presentada al Municipio de   ___ a los ______del mes _______del 2026 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa    (nombre)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

  

FORMATO No. 9 
 

PLAZO MAXIMO OFRECIDO PARA EL PAGO DE INDEMNIZACIONES 
 

Ciudad y fecha 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA 
TODO RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE 
PROPIEDAD DE LA ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE 
RESPONSABLE, O QUE EL MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE 
VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y 
OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, 
FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS 
O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA ENTIDAD A SUSCRIBIR, 
ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y CUANDO TENGAN EL 
RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. 

 

TABLA DE REFERENCIA DE PUNTAJES A ASIGNAR  

RAMOS DIAS 
PUNT

OS 
DIAS PUNTOS 

DIA

S 

PUNTO

S 
DIAS 

PUNT

OS 
DIAS 

PUNTO

S 

TR. DAÑOS 

MATERIALES 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

TR 

CONTRATISTA 

MAQUINARIA 

AMARILLA 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

MANEJO 

GLOBAL 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

RC 

EXTRACONTRA

CTUAL 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

RC 

SERVIDORES 

PUBLICOS 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

AP 

PASAJEROS/RC 

CONTRACTUAL 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

AUTOMOVILES 
3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

SOAT 
3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

VIDA GRUPO 

CONCEJALES 

3 o 

menos 
100 4 a 6 75 7 a 9 50 10 a 14 25   15 1 

SUMATORIA 

PUNTOS 
  900   675   450   225   9 



 
 

  

TOTAL (SUMATORIA / 

9) 

  

100   75   50   25   1 

Conociendo los valores de referencia, a continuación indico el número de días de plazo para el 

pago de indemnizaciones para cada ramo en mejora de los días de plazo de cinco (15) días, 

HABILES para el pago de indemnizaciones contenidos dentro de las condiciones técnicas básicas 

obligatorias.   

 

PLAZO EN DIAS PARA EL PAGO DE INDEMNIZACIONES POR RAMO EN CASO DE 

SINIESTRO 

 

Atentamente: 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa    (nombre)  

  

RAMOS DIAS 

ofrecidos 

(plazo 

máximo 

paga pago 

siniestros) 

  

TR. DAÑOS MATERIALES    

TR CONTRATISTA MAQUINARIA AMARILLA    

MANEJO GLOBAL   

RC EXTRACONTRACTUAL   

RC SERVIDORES PUBLICOS   

AP PASAJEROS / RC CONTRACTUAL   

AUTOMOVILES   

SOAT   

VIDA GRUPO CONCEJALES   

TOTAL PUNTOS   

PROM PUNTOS/9   



 
 

  

FORMATO No. 10 
 

DOCUMENTOS REQUERIDOS POR RAMO PARA EL PAGO DE INDEMNIZACIONES EN 
CASO DE SINIESTRO 

Ciudad y fecha 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 
RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 
ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 
MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 
HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 
ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS 
INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA 
ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y 
CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE 
COLOMBIA. 

A continuación, relaciono los únicos documentos requeridos para el pago de 
indemnizaciones por siniestros, de acuerdo a cada ramo, en forma clara, detallada y precisa. 
Además   me comprometo de manera expresa, a que no serán solicitados otros requisitos 
y/o documentos, adicionales a los aquí relacionados, por lo tanto el pago de la 
indemnización se realizara en el plazo estipulado en la oferta, cuando el municipio allegue 
la totalidad de los documentos y requisitos contenidos en este formato al momento de la 
reclamación formal. Asi mismo declaro que conozco la prohibicion de  utilizar frases  tales 
como: los demás que requiera, otros que demuestren la ocurrencia del siniestro, los 
requeridos por los peritos o ajustadores, o cualquier expresión que pueda dar lugar a exigir 
documentos adicionales a los detallados en el anexo 10, caso en el cual entiendo que sere 
inhabilitado. 
 

RAMOS DOCUMENTOS Y REQUISITOS 

REQUERIDOS  

TR. DAÑOS MATERIALES   

  

TR CONTRATISTA MAQUINARIA AMARILLA   

  

MANEJO GLOBAL  

  

RC EXTRACONTRACTUAL  

  

RC SERVIDORES PUBLICOS  

  

AP PASAJEROS / RC CONTRACTUAL  

  

AUTOMOVILES  

  

SOAT  

  

VIDA GRUPO CONCEJALES  

  

Atentamente: 

FIRMA  

Nombre  

C. C. Nº  

Representante legal de la empresa    (nombre)  

  



 
 

  

FORMATO No.11 
 

CONDICIONES TÉCNICAS COMPLEMENTARIAS (calificables) 
Ciudad y fecha 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 
RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 
ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 
MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 
HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 
ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS 
INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA 
ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y 
CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE 
COLOMBIA. 

CONDICIONES TECNICAS COMPLEMENTARIAS ADICIONALES (EN MEJORA DE LAS 

BASICAS OBLIGATORIAS). 

 

DESCRIPCION 

PUNTAJE DE 

REFERENCIA 
OTORGA 

(Para oferente que 

otorga) 

NO 

OTORGA 

SEGURO TODO RIESGO DAÑOS MATERIALES 

No aplicación de cláusulas de garantía 100  

Amparo automático de nuevos bienes Hasta $400,000,000 

y aviso de 60 sesenta días. 
15 

 

Reparaciones temporales hasta $50.000.000.  Opera 

evento-vigencia.   
15 

 

Amparo para bienes fuera de predios del asegurado 20  

No aplicación de infraseguro, sobre sumas inferiores al 

15% resultantes de la diferencia entre el valor asegurable 

y el valor asegurado. 

20 

 

Valores admitidos globales sin relación de bienes hasta 

$50.000.000. 
15 

 

Para todos los bienes asegurados bajo sustracción se 

otorga Hurto simple y Hurto Calificado para Movilización 

de bienes incluyendo eléctricos, electrónicos y portátiles. 

Sublimite 25% del valor asegurado. Se excluye el 

transporte. 

60 

 

Traslado temporal de bienes, maquinaria y equipo (Hasta 

el cincuenta por ciento (50%) del valor asegurado total y 

por (60) días, incluyendo la permanencia en predios de 

terceros). Se excluyen eventos del transporte. 

15 

 



 
 

  

Avance de pago de siniestros del 50% de la pérdida por 

evento, previa demostración de la ocurrencia y cuantía. 
20 

 

Daños en instalaciones electrónicas de procesamiento de 

datos. 
20 

 

TOTAL PUNTAJE TODO RIESGO DAÑOS 

MATERIALES 
300 

 

PÓLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL 

EXTRACONTRACTUAL. 
  

 

Responsabilidad civil cruzada, sublímite $15.000.000 

evento / vigencia. 
70 

 

Responsabilidad civil parqueaderos, sublímite $15,000,000 

evento/vigencia 
70 

 

Responsabilidad civil por la posesión, el uso o el 
mantenimiento de los predios, sublímite $30.000.000 
evento / vigencia. 
 

 

60 

 

Indemnización por clara evidencia sin que exista fallo 

judicial. 
100 

 

TOTAL PUNTAJE RESPONSABILIDAD CIVIL 

EXTRACONTRACTUAL 
300 

 

SEGURO DE AUTOMÓVILES.    

No aplicación de cláusulas de garantía. 70  

Vehículo de reemplazo por 7 días, para pérdidas parciales 

de vehículos livianos mayores a 5 años de antigüedad.  
25 

 

Anticipo de indemnización, mínimo el 60% opera previa 
demostración de la ocurrencia y cuantía Solo para 
pérdidas totales  

30 
 

Autorización de reparaciones en talleres de primera línea 

según la marca del vehículo afectado, para vehículos de 

menos de 5 años de fabricación 

20 

 

Extensión de Responsabilidad Civil cuando el vehículo haya 

sido hurtado 
20 

 

Cobertura de pérdidas causadas por la apropiación por 

terceros de las cosas aseguradas durante el siniestro o 

después del mismo. Sublimite 10% del valor asegurado, 

10 

 

Asistencia Servicio de traslado del vehículo en grúa hasta 

150 km 
40 

 

No restricción de coberturas para las inclusiones de 

vehículos nuevos o usados, de acuerdo con su tipo, 

modelo, clase o antigüedad de cada uno de ellos; ni 

establecerán garantías o exigencias para otorgar el 

amparo. Por el contrario, la compañía otorgará el amparo 

para cualquier tipo y/o clase de vehículo que reciba el 

asegurado a cualquier titulo 

85 

 



 
 

  

TOTAL PUNTAJE AUTOMOVILES 300  

PÓLIZA DE TODO RIESGO CONTRATISTAS MAQUINARIA AMARILLA 

AGRICOLA Y EQUIPO 

 

Traslado temporal de bienes, (Hasta el cien por ciento 

(100%) del valor asegurado total y por treinta (30) días, 

incluyendo la permanencia en predios de terceros). Se 

excluyen eventos del transporte. 

30 

 

No aplicación de infraseguro, sobre sumas inferiores al 

20% resultantes de la diferencia entre el valor asegurable 

y el valor asegurado. 

50 

 

No aplicación de cláusulas de garantía. 140  

Anticipo de indemnización 50% previa demostración de 

ocurrencia y cuantía 
10 

 

Cancelación o revocación de la póliza 90 días. Excepto 

para amit 10 días 
10 

 

Gastos adicionales por horas extras, trabajo nocturno, 

trabajo en días feriados y flete expreso. Hasta el 10% del 

valor del equipo afectado. 

10 

 

Traslados temporales por la suma de $400.000.000, aviso 

60 días.  Se excluyen eventos del transporte. 
20 

 

Maquinaria bajo cuidado, tenencia, control y custodia 

hasta $400,000,000 aviso 30 días 
10 

 

Remoción de escombros sublímite $80,000,000 evento / 

vigencia 
10 

 

Preservación de bienes hasta el 10% del valor del equipo 

afectado. 
10 

 

TOTAL PUNTAJE TODO RIESGO CONTRATISTAS M 

AMARILLA AGRICOLA Y EQUIPOS 
300 

 

PÓLIZA VIDA GRUPO SERVIDORES PÚBLICOS    

No cobro de prima adicional por preexistencias para el 

amparo básico. 
120 

 

Anticipo de indemnización 50% previa demostración de 

ocurrencia. 
60 

 

Cobertura sin necesidad de declaración de asegurabilidad. 120  

TOTAL PUNTAJE VIDA GRUPO 300  

PÓLIZA GLOBAL DE MANEJO    

Anticipo de indemnización hasta el ochenta por ciento 

(80%), previa demostración de ocurrencia y cuantía 
300 

 

TOTAL PUNTAJE POLIZA GLOBAL DE MANEJO 300  

SUMATORIA PUNTAJES POR RAMO 1800  



 
 

  

PUNTAJE TOTAL PROMEDIO (SUMATORIA / 6 ITEMS) 300  

 

 

 

  



 
 

  

FORMATO No. 12 
 

CERTIFICACION DE NO SANCION O INCUMPLIMIENTO 
Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 
RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 
ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 
MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 
HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 
ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS 
INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA 
ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y 
CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE 
COLOMBIA. 

DECLARACIÓN SOBRE MULTAS Y SANCIONES 

Yo, ___________________ identificado con cédula de ciudadanía número ______ expedida en, 

_____ en mi condición de, según consta en el certificado de existencia y representación legal 

expedido por la Cámara de Comercio de___________ , bajo la gravedad de juramento certifico que 

en los últimos dos (2) años a la fecha, SI__ NO___ he sido objeto de multas y/o sanciones por 

incumplimiento de mis obligaciones contractuales frente a entidades públicas o privadas.  

(En caso de multas y /o sanciones, deberá relacionar en relación con cada una de ellas, el monto 

de la multa o de la sanción, la fecha en que se impuso y el nombre de la entidad que la impuso). 

 

Atentamente, 

 

FIRMA 

NOMBRE DEL REPRESENTANTE 

LEGAL: NOMBRE O RAZON SOCIAL: 

NIT: 

DOUMENTO DE IDENTIDAD 

CIUDAD: 

DIRECCION: 

TELEFONO: 

 

 

 

 



 
 

  

FORMATO No. 13 
 

CARTA SOBRE CONFORMACIÓN DE CONSORCIOS O UNIONES TEMPORALES 
 

Ciudad y fecha 

 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

ADQUISICIÓN Y/O SUSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE SEGUROS QUE AMPAREN CONTRA TODO 
RIESGO LOS BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTERESES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA 
ENTIDAD Y DE LOS QUE SEA O LLEGARE A SER LEGALMENTE RESPONSABLE, O QUE EL 
MUNICIPIO PUDIESE TENER BAJO CUSTODIA; SEGUROS DE VIDA PARA ALCALDE, PERSONERO, 
HONORABLES CONCEJALES DEL MUNICIPIO Y OTRAS PÓLIZAS QUE COMO CONSECUENCIA DE 
ORDEN REGLAMENTARIO, LEGAL, FALLO JUDICIAL O ADMINISTRATIVO, CONVENIOS, CONTRATOS 
INTERADMINISTRATIVOS O CUALQUIER OTRO MECANISMO QUE ESTUVIERE OBLIGADA LA 
ENTIDAD A SUSCRIBIR, ASÍ COMO LAS ADICIONES Y LOS ANEXOS REQUERIDOS SIEMPRE Y 
CUANDO TENGAN EL RAMO APROBADO ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE 
COLOMBIA. 

Los suscritos, __________________ (nombre del Representante Legal) y __________________ 

(nombre del Representante Legal), debidamente autorizados para actuar en nombre y 

representación de _________________________ (nombre o razón social del integrante indicando 

número de identificación tributaria) y ___________________________ (nombre o razón social del 

integrante indicando número de identificación tributaria), respectivamente, manifestamos por este 

documento, que hemos convenido asociarnos en Consorcio o unión temporal, para participar en el 

presente proceso, cuyo objeto es 

“_______________________________________________________________________”, 

expresamos que cumplimos con cada uno de los aspectos que a continuación se relacionan: 

Cada una de las personas jurídicas que conforman este consorcio o unión temporal se hallan 

legalmente constituidas y su término de vigencia no es menor al del plazo de ejecución del contrato. 

El objeto social principal de la(s) persona(s) jurídica(s) que integran el presente consorcio o unión 

temporal, se encuentra directamente relacionado con el objeto contractual del presente proceso. 

El (Los) representante(s) legal(es) de la(s) persona(s) jurídica(s) integrante(s) del presente 

consorcio o uniones temporales, es (son) capas(ces) jurídicamente para unirse con otras personas 

naturales y/o jurídicas, así como para presentar propuestas, celebrar y ejecutar contratos de 

mínima, menor y mayor cuantía. 

Las personas naturales que hacen parte del presente consorcio o unión temporal son legalmente 

capaces para consorciales y cumplir con cada una de las obligaciones derivadas de la adjudicación 

del contrato. 

De ser adjudicatarios del presente proceso de selección, la duración de este Consorcio o unión 

temporal, será de__________________________. 

El Consorcio o unión temporal está integrado por: 

NOMBRE                                      PARTICIPACIÓN 

(%) (1) 

 _________________________ ______________ 

 _________________________ ______________ 



 
 

  

(1) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de participación de los 

integrantes, debe ser igual al 100%. 

El Consorcio o unión temporal se denomina; _____________________. 

El representante de cada uno de los integrantes del Consorcio o uniones temporales es 

____________________________ (indicar el nombre), identificado con C. C. No. ______________ 

de ____________________, quien está expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta 

y, en caso de salir favorecidos con la adjudicación del contrato, firmarlo y tomar todas las 

determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecución y liquidación, con amplias y 

suficientes facultades. Así mismo representará a los integrantes del consorcio judicial y 

extrajudicialmente, para lo cual estará facultado en nombrar y suscribir poder para designar 

apoderado cuando a ello hubiere lugar. 

9. En caso de falta temporal o absoluta, será reemplazado por el suplente, quien para el caso 

en concreto es ____________________________ (indicar el nombre), identificado con C. C. No. 

______________ de ____________________.  

10. La sede del Consorcio o unión temporal es: 

Dirección de correo ___________________________________________ 

Dirección email ___________________________________________ 

Teléfono  ___________________________________________ 

Telefax  ___________________________________________ 

Ciudad   ___ _______________________________________ 

En constancia, se firma en ________, a los ____ días del mes de _____ de 2026. 

(Nombre y firma de cada uno de los integrantes) 

Acepto 

(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes) 

Acepto 

(Nombre y firma del Representante Legal del Consorcio o unión temporal) 

Acepto 

(Nombre y firma del Suplente del Consorcio o unión temporal) 



 
 

  

FORMATO No.14 
 

AUTORIZACIÓN TRATAMIENTO DATOS PERSONALES 
 

[El presente Formato lo diligenciará todo proponente, o integrantes de la unión temporal o 

consorcio.) que al momento de presentar su oferta contenga datos sensibles, para que la Entidad 

Estatal contratante garantice el tratamiento adecuado a estos datos] 

Ciudad y fecha 

Señores 

MUNICIPIO DE TAUSA 

 

Asunto: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTÍA SAMC-005-2026 

 

Cumpliendo la Ley 1581 de 2012 “Por el cual se dictan disposiciones para la protección de datos 

personales” y conforme al Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que 

he sido informado por la Alcaldía de TAUSA de lo siguiente:  

La Alcaldía de _________ actuará como responsable del tratamiento de datos personales de los 

cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podrá recolectar, almacenar y usar mis datos 

personales para hacer efectivo el factor de desempate previsto en el pliego de condiciones, 

relacionados con la acreditación de ser víctima de violencia intrafamiliar, persona en proceso de 

reintegración o reincorporación, o persona perteneciente a la población indígena, negra, 

afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas.  

Finalidad Autoriza 

SÍ NO 

Hacer efectivo el factor de desempate para la acreditación 

de una mujer víctima de violencia intrafamiliar, persona 

perteneciente a la población indígena, negra, 

afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o 

persona en proceso de reintegración o reincorporación. 

  

   

Entiendo que son datos sensibles aquellos que afectan la intimidad del titular o cuyo uso indebido 

puede generar discriminación, tales como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la 

orientación política, las convicciones religiosas o filosóficas, la pertenencia a sindicatos, 

organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses de cualquier partido 

político o que garanticen los derechos y garantías de partidos políticos de oposición así como los 

datos relativos con la salud, la vida sexual y los datos biométricos. 

 

Manifiesto que me informaron que los datos sensibles que se recolectarán serán utilizados para 

hacer efectivo el criterio de desempate previsto en el pliego de condiciones, relacionados con la 

acreditación de ser víctima de violencia intrafamiliar, integrante de la población indígena, negra, 

afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso de reintegración o 

reincorporación.  

 

Derechos del titular 

Sus derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitución y en la Ley 1581 de 

2012, especialmente los siguientes:  



 
 

  

Acceder en forma gratuita a los datos proporcionados que hayan sido objeto de tratamiento.  

 

Solicitar la actualización y rectificación de su información frente a los datos parciales, inexactos, 

incompletos.  

 

Solicitar prueba de la autorización otorgada.  

 

Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por infracciones a lo dispuesto 

en la normatividad vigente.  

 

Revocar la autorización y/o solicitar la supresión del dato, a menos que exista un deber legal o 

contractual que haga imperativo conservar la información.  

Abstenerse de responder las preguntas sobre datos sensibles o sobre datos de las niñas y niños y 

adolescentes.  

Estos derechos los podré ejercer mediante los canales o medios dispuestos por la Alcaldía de 

TAUSA para la atención al público, la línea de atención nacional 5939150, el correo electrónico 

_______________ y las oficinas de atención al cliente a nivel nacional. 

Por todo lo anterior, he otorgado mi consentimiento a [Incluir nombre de la Entidad] para que trate 

mi información personal de acuerdo con la Política de Tratamiento de Datos Personales dispuesta 

en [Incluir el link en donde se encuentra la Política de Tratamiento de Datos Personales] y que me 

dio a conocer antes de recolectar mis datos personales.  

Manifiesto que la presente autorización me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar 

mis datos y que la suscribo de forma libre y voluntaria una vez leída en su totalidad. 

 

Nombre: (incluir nombre del titular de la autorización de datos sensibles para la autorización de 

datos) 

Firma: [ 

Identificación: [Incluir número de identificación del titular de datos sensibles] 

Fecha: [Fecha en que se puso de presente la autorización y entregó sus datos] 

mailto:alcaldía@tausa-cundinamarca.gov.co

