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ANEXO No. 4 

CONFORMACION UNIÓN TEMPORAL 

 Bogotá,  XXXXX ____ de 2017 

Señores 

Unidad Administrativa Especial de Gestión de Restitución de Tierras Despojadas  

Ciudad 

REF: LICITACIÓN PÚBLICA – LP -URT – 01 - 2017 

Apreciados Señores: 

Los representantes __________, ___________ y __________, debidamente autorizados para 
actuar en nombre de ______, ______ y ______, nos permitimos manifestar por este documento 
que hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL denominada:___________________, 
para participar en la Licitación Pública No. LP – URT – 01 - 2017, _____________ y por lo tanto 
manifestamos lo siguiente:  

1.- La duración de esta UNIÓN TEMPORAL será igual al plazo de ejecución del contrato y un (1) 
año más. 

2.- La UNIÓN TEMPORAL está integrada por las siguientes personas que desarrollarán las 
actividades con los porcentajes de participación que a continuación se indican: 

NOMBRE ACTIVIDAD % DE PARTICIPACIÓN 

   

   

   

3 - La responsabilidad de los integrantes de la UNIÓN TEMPORAL será solidaria. 

4.- El representante de la UNIÓN TEMPORAL es ____________________, identificado con cédula 
de ciudadanía No __________ de ________, quien está expresamente facultado para firmar, 
presentar la propuesta y en caso de salir favorecidos con la adjudicación, para firmar el contrato y 
tomar todas las determinaciones que fueren necesarias al respecto, con amplias y suficientes 
facultades. En su ausencia, se designa como representante suplente a ___________________, 
identificado con cédula de ciudadanía No _______ de _______. 

5.- Para todos los efectos el presente documento será considerado el único constitutivo del 
proponente asociativo. 

En constancia se firma en _________ a los______ días del mes de_______ de 2017 

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA 

C.C. No. C.C. No. 

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE DE LA UNIÓN TEMPORAL 

 

C.C. No._________________________________________ 

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE SUPLENTE DE LA UNIÓN TEMPORAL 

 

C.C. No. ____________________ 
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CONFORMACIÓN CONSORCIO  

 

Bogotá, xx de  ____ 2017 

Señores 

Unidad Administrativa Especial de Gestión de Restitución de  Tierras  Despojadas  

Ciudad 

REF: LICITACIÓN PÚBLICA LP – URT – 01 - 2017 

 

Apreciados Señores: 

Los representantes ____________ y __________, debidamente autorizados para actuar en 
nombre de ____________ y ________________, nos permitimos manifestar por este 
documento que hemos convenido asociarnos en CONSORCIO denominado: 
__________________, para participar en la Licitación Pública de la referencia y por lo tanto 
manifestamos lo siguiente: 

1.- La duración de este consorcio será igual al plazo del contrato y un (1) año más. 

2.- El consorcio está integrado así: 

NOMBRE PORCENTAJE DE PARTICIPACIÓN 
  

  

3.- La responsabilidad de los integrantes del consorcio es solidaria, ilimitada y mancomunada. 

4.- El representante del consorcio es___________________, identificado con cédula de ciudadanía 
No _______ de _______, quien está expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta, y 
en caso de salir favorecidos con la adjudicación, para firmar el contrato y tomar todas las 
determinaciones que fueren necesarias al respecto, con amplias y suficientes facultades. En su 
ausencia, se designa como representante suplente a ___________________, identificado con 
cédula de ciudadanía No _______ de _______. 

5.- Para todos los efectos el presente documento será considerado el único constitutivo del 
proponente asociativo. 

En constancia se firma en ___ a los ___ días del mes de ______ de 2017 

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA 

C.C. No. C.C. No 
 
Nombre Y Firma Del Representante De La Unión Temporal 

C.C. No.____________________ 

Nombre y firma del representante suplente de la unión temporal 
C.c. No. ____________________ 
 

 

 


