	[image: image1.png]UNGRD

Unidad Nacional para la Gestidn
del Riesgo de Desastres




	DOCUMENTO DE INFORMACIÓN CONSORCIO
	CÓDIGO:

FR-1604-GCON-57
	Versión 02

	
	GESTIÓN DE CONTRATACIÓN
	FA: 16/06/2025
	Página 1 de 3



Ciudad (señalar la ciudad), DD/MM/AAAA (señalar la fecha de elaboración)
Proceso de selección Nº: (Señalar el número de proceso como se encuentra en el SECOP)
Objeto del proceso de selección: (Señalar el objeto del proceso como se encuentra en los documentos previos)
De acuerdo con lo establecido en el proceso de selección indicado, nosotros:

Persona Jurídica. Xxxxxxxxxxx (nombres y apellidos completos), mayor de edad de nacionalidad xxxxxxxxx (señalar la nacionalidad), quien se identifica con (tipo de documento de identificación) N° ____________ expedida en _____________, obrando en nombre propio o en representación legal de xxxxx (escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad, o de entidad) legalmente constituida, con domicilio principal en _________________ (señalar el domicilio de la sociedad o entidad), con NIT __________________ , y debidamente facultado por los estatutos sociales o Junta de Socios o el órgano directivo correspondiente (indicar el medio donde fu facultado para ejercer la representación legal).

Persona Natural. Xxxxxxxxxxx (nombres y apellidos completos), mayor de edad de nacionalidad xxxxxxxxx (señalar la nacionalidad), quien se identifica con (tipo de identificación) N° ____________ expedida en _____________, obrando en nombre propio, con domicilio principal en _________________, con NIT __________________.

Manifestamos bajo la gravedad de juramento que hemos acordado integrar un CONSORCIO, únicamente para el desarrollo de las actividades y ejecución de los actos necesarios para la preparación y presentación de la propuesta para participar en la presente convocatoria; así como para el cumplimiento de las obligaciones, la ejecución del contrato en los términos y condiciones directamente emanadas de la eventual adjudicación, y de acuerdo con lo establecido en el proceso señalado. En tal sentido, nos permitimos informar:
1. NOMBRE. El CONSORCIO constituido para el presente proceso, se denominará para todos los efectos de la convocatoria y de la ejecución del contrato, en caso de resultar adjudicatario, " CONSORCIO ___________________”.
2. TÉRMINOS Y EXTENSIÓN DE LA PARTICIPACIÓN DE ACUERDO CON LA LEY. Los términos y extensión de participación de cada uno de los integrantes en la presentación de la propuesta y en la ejecución y cumplimiento del contrato, en el evento en que la convocatoria sea adjudicada a este CONSORCIO, son los que se describen en las siguientes actividades y porcentajes de participación:

	INTEGRANTE
	ACTIVIDADES A EJECUTAR (*)
	% DE PARTICIPACIÓN

	
	
	

	
	
	


(*) Se deben discriminar actividades a ejecutar tanto en la presentación de la propuesta como en la ejecución del contrato, para cada uno de los integrantes del CONSORCIO. 

3. REPRESENTACIÓN DEL CONSORCIO. -  Las partes han designado a:

______________, domiciliado en Bogotá, D.C., ciudadano _____________ (señalar la nacionalidad), quien se identifica con documento de identidad N° ___________, expedida en __________, para que actúe como representante legal principal del CONSORCIO. 

______________, domiciliado en Bogotá, D.C., ciudadano _____________ (señalar la nacionalidad), quien se identifica con documento de identidad N° ___________, expedida en __________, para que actúe como representante legal suplente del CONSORCIO. 

4. NOTIFICACIONES. Las notificaciones y comunicaciones con el CONSORCIO serán en:

	Dirección
	

	Correo electrónico
	

	Teléfono
	

	Ciudad
	


El CONSORCIO autoriza de forma expresa a recibir notificaciones electrónicas conforme al artículo 56 del Código de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.
De forma adicional, manifestamos y aceptamos que: 

1. De conformidad con lo ordenado en el artículo 7
 de la Ley 80 de 1993, las partes reconocemos la solidaridad que resulte de todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato que se llegare a celebrar. En consecuencia, nuestra responsabilidad será solidaria, mancomunada e ilimitada en todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y el contrato, por virtud de lo cual entendemos que las actuaciones, hechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la convocatoria y del contrato afectan a todos los integrantes que la conforman.
2. En el evento de presentarse inhabilidades sobrevivientes para del CONSORCIO o los miembros de este, el representante del CONSORCIO estará en la obligación de informarlo por escrito, dentro de los cinco (5) días hábiles siguientes a la ocurrencia de los hechos que dieron lugar a la inhabilidad. 
3. La duración del CONSORCIO, en caso de salir favorecido con la adjudicación, será igual al plazo del contrato y un (1) año más. En todo caso el CONSORCIO durará todo el término necesario para liquidar el contrato y atender las garantías prestadas. 
En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presente documento a los ___ días del mes de _________ del año______.
	Datos para suscripción del formato (Persona jurídica)

	Firma
	

	El presente documento se suscribe bajo la gravedad del juramento, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto establece el Código Penal en su artículo 442.

	Razón social
	(Nombre de la sociedad que integra del consocio)

	NIT
	(Número de identificación de la sociedad que integra el consorcio)

	Nombre del representante legal 
	(Persona natural representante legal de la sociedad que integra del consocio)

	Número de documento de identidad
	(Número de documento de la persona natural, representante legal de la sociedad que integra del consocio)


	Datos para suscripción del formato (Persona natural)

	Firma
	

	El presente documento se suscribe bajo la gravedad del juramento, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto establece el Código Penal en su artículo 442.

	Nombres y apellidos
	(Persona natural que integra del consocio)

	Número de documento de identidad
	(Número de documento de la persona natural que integra del consocio)


	Datos para suscripción del formato (Representante del consorcio)

	Firma
	

	El presente documento se suscribe bajo la gravedad del juramento, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto establece el Código Penal en su artículo 442.

	Nombre del consorcio
	(Nombre del consocio)

	Nombre del representante legal 
	(Persona natural representante legal del consocio)

	Número de documento de identidad
	(Número de documento de la persona natural, representante legal del consocio)


� Consorcio: cuando dos o más personas en forma conjunta presentan una misma propuesta para la adjudicación, celebración y ejecución de un contrato, respondiendo solidariamente de todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato. En consecuencia, las actuaciones, hechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectarán a todos los miembros que lo conforman.






