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FORMATO ACREDITACIÓN SOCIOS QUE CONFORMAN LA SOCIEDAD 
 

(Este formato debe ser diligenciado por el proponente individual (persona jurídica) y por cada uno de los integrantes de la estructura plural a menos de que sean sociedad por acciones abiertas) 

 

 

[Fecha] 

Señores: 

ALCALDIA MUNICIPAL DE MAICAO
DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN
Maicao, La Guajira. 

Ref.: Proceso No. XXXXXXXXXXX 
 

[Nombre del Representante Legal o de la Persona Natural Proponente], identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en [mi propio nombre o en mi calidad de Representante Legal] de [Nombre del Proponente], declaramos bajo nuestra responsabilidad personal y/o comprometiendo a las personas jurídicas que represento o apodero lo siguiente: 
	NOMBRE DE LA SOCIEDAD 
	 

	AÑO DE CONSTITUCIÓN 
	 

	NOMBRE DE LOS SOCIOS 
	IDENTIFICACIÓN DE LOS SOCIOS 
	NUMERO DE ACCIONES  

O PORCENTAJE DE PARTICIPACIÓN 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 


Lo anterior con el ánimo de que la Entidad pueda verificar lo correspondiente a las formas de asociación y presentación de la oferta en el proceso, así mismo determinar si se encuentra en causal de rechazo y/o dar aplicación a las reglas de validación de la experiencia acreditada. 

Atentamente, 

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL DEL PROPONENTE O DEL PROPONENTE PERSONA NATURAL 

Nombre: XXXXXX 
Cargo: XXXXXX 
Documento de Identidad: XXXXXX 
Correo Electrónico: XXXXXX 
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